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SANTRAUKA

Pagrindimas: Nors donorystés rodikliai auga, bet visame pasaulyje organy donory trikumas vis
dar tebéra jvardijama kaip pagrindiné problema, kasdien jo nesulauk¢ mirsSta vidutiniskai 11
zmoniy. Ir nors organy donorystés idéja misy visuomenei tampa vis priimtinesné, kiino
donorystés mokymo tikslais tema islieka itin problematiska. Padidinti donory skaiciy yra svarbi
visuomenes sveikatos problema. Studentai, kaip biisimieji specialistai, yra sektinas pavyzdys,
kuris gali skatinti visuomenés pritarimg organy ir kiino donorystei.

Darbo tikslas: jvertinti Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto studenty pozitrj j organy
donorystg ir kiino donoryst¢ mokslo ir tiriamiesiems tikslams.

UZdaviniai: 1) Nustatyti studenty pozitrj i organy donoryste i§ gyvo ir mirusio zmogaus; 2)
Nustatyti studenty pozitrj | kiino donoryste (mokslo ir tiriamiesiems tikslams po mirties; 3)
vertinti studenty socialiniy ir demografiniy veiksniy ir jy pozitrio j donoryste sasajas; 4)
Ivertinti studenty pozitir i donorystés sklaidg visuomenés informavimo priemonése.

Metodika: Anoniminés apklausos budu buvo apklausti 367 Vilniaus universiteto Medicinos
fakulteto studentai. Duomeny analizei naudotos SPSS Statistics v. 24.0 ir Microsoft Office Excel
2010 programos. Skirtumo tarp pozymiy statistiniam reikSmingumui jvertinti naudotas 2
kvadrato kriterijus. Klausimams, kuriy atsakymus sudaro rangy skalés, buvo naudotas Mann-
Whitney U testas, o lyginant daugiau nei 2 grupése — Kruskal Wallis testas. Skirtumas laikytas
statisti$kai reikSmingu, kai p < 0,05.

Rezultatai ir iSvados: DidZioji dalis fakulteto studenty supranta terming ,,organy donorysté* ir
pritaria jos idéjai. DaZniau pritariama donorystei i§ mirusio nei i§ gyvo zmogaus (98,4 proc. ir
93,2 proc.). 83,1 proc. studenty sutikty tapti organy donorais. Didesnj sutikimg iSreiské vyrai ir
nereligingi asmenys. Organy donoro kortelg linke turéti 70,1 proc. apklaustyjy, labiau medicinos
studentai ir nereligingi asmenys. Dazniausiai studentai sutikty donuoti savo inkstus, kepenis,
plaucius ir $irdj, re€iau - ragenas ir odg. Pagrindinés sutikimo tapti organy donorais priezastys
yra jauciama pareiga padéti kitiems (64,6 proc.) ir manymas, jog taip jy mirtis nebus bereikSmé
(58,9 proc.). Atsisakymo — manymas, kad tai jskaudinty jy artimuosius (16,3 proc.). Tik Siek tiek
daugiau nei pusé studenty (56,9 proc.) yra link¢ apie organy donoryste kalbétis su savo
artimaisiais. Didzioji dalis respondenty (73,6 proc.) sutiko, kad donoro artimieji galéty duoti
sutikimg organy donorystei, jei néra paties donoro sutikimo. Daugiausia studenty informacijos
apie organy donoryst¢ gauna i§ Ziniasklaidos (71,4 proc.). 95,4 proc. apklaustyjy mane, kad
Lietuvoje triksta objektyvios informacijos organy donorystés tema. Terming ,kiino donorysté
mokslui® supranta ir jos idéjai pritaria didzioji dalis studenty, bet patys tapti kiino donorais
sutikty tik trecdalis (31,1 proc.) studenty. Nesutikti labiau buvo linkusios moterys. Pagrindiné
atsisakymo priezastis - baimé, kad su jy kiinu bus elgiamasi nepagarbiai, tai dazniau nurodé
medicinos ir vyresniyjy kursy studentai. Pagrindiné sutikimo priezastis - noras biiti naudingu
Zmonijai, ateities kartoms, mokslui (47,7 proc.). Didzioji dalis studenty informacija apie kiino
donoryste gavo studijy metu (82,0 proc.). Didzioji dalis apklaustyjy man¢, kad Lietuvoje reikia
daugiau objektyvios informacijos kiino donorystés tema.

RaktazZodziai: organy donorysté, kiino donorysté mokslui, studentai, poziiiris.



SUMMARY

Substantiation: Although donation rates are growing, the worldwide shortage of organ donors is
still identified as a major problem. Each day, on average, 11 people die while waiting for a
transplant. And while the idea of organ donation in our society is becoming more acceptable, the
subject of body donation to science remains highly problematic. To increase the number of
donors is an important public health problem. Students as future healthcare professionals, is an
example that can increase public acceptance of organ and body donation.

Objective: to assess the attitude of Vilnius University Faculty of Medicine students' towards
organ donation and body donation to science.

Aims: 1) to evaluate students' attitude towards organ donation from living and deceased human
being; 2) to evaluate students' attitude towards body donation to science; 3) to assess their socio-
demographic factors and attitudes towards donation interfaces; 4)to evaluate students' approach
to the dissemination of the donation in the media.

Methods: 367 student of Vilnius University Faculty of Medicine was surveyed using an
anonymous survey method. Data analysis was done by SPSS v. 24.0 and Microsoft Office Excel
2010 programs. To define the difference between statistical signs were used x2 squared test. For
the questions which consists an interval scale was used Mann-Whitney U test and when
compared more than 2 groups — Kruskal Wallis test. The difference was considered statistically
significant at p < 0,05.

Results and conclusions: The majority of Faculty of Medicine student understands the term
"organ donation™ and supports the idea it. The donation from a deceased human is supported
more than from a live human (98.4% and 93.2%). 83.1% students would agree to become organ
donors. Men and non-religious people are more likely to agree with it. 70.1% of students would
tend to have organ donor card. More often medical students and non-religious people. Students
would mostly agree to donate their kidneys, liver, lungs and heart, less often - their cornea and
skin. The main reasons why students would agree to become organ donors are because they feel
an obligation to help others (64.6%) and belief that as their death will not be meaningless
(58.9%). The belief that it would hurt their loved ones (16.3 percent.) is the main reason why
students would refuse to become a donor. Only slightly more than half of the students (56.9%)
tend to talk about organ donation with their families. The majority of respondents (73.6%)
agreed that the donor's relatives can give consent to organ donation, if the donor is dead. Most
students information about organ donation received from the media (71.4%) and 95.4%
respondents felt that Lithuania lacks objective information on organ donation. Vast majority of
students understands the term "body donation to science” and supports idea of it , but only one-
third (31.1%) of students would agree to become a body donor. Women are more likely to refuse
to become body donor. The main reason for the refusal is the fear that their body will be treated
disrespectfully. This reason is pointed out more often by medicine and senior students. The main
cause of consent is the desire to be useful to humanity, future generations, education (47.7%).
Most of the students information about body donation received in university (82.0%). The
majority of respondents felt that more objective information on body donation is needed in
Lithuania.

Keywords: organ donation, body donation to science, students, attitude



SUTRUMPINIMALI

ODT — Organy donorysté ir transplantacija
NTB — Nacionalinis transplantacijos biuras prie Sveikatos apsaugos ministerijos
ES — Europos Sajunga

EDQM — Europos direktoratas vaisty kokybei ir sveikatos riipybai (European Directorate for the
Quality of Medicines)

VU — Vilniaus universitetas
MF — Medicinos fakultetas
VS — Visuomenés sveikata
x2 — Chi kvadrato Kriterijus
n — Tiriamyjy skaicius

p — Patikimumo lygmuo

proc. — Procentai



1. JVADAS

Donorysté yra vienas didziausiy XX a. medicinos laiméjimy (1). ,,Donorystés™ sgvoka
Siais laikais yra iSties plati: ji apima lgsteliy, audiniy, organy dovanojimg. Vienas mirusiojo
ktnas gali iSgelbéti daugiau nei 7-iy Zmoniy gyvybes, dovanojant savo Sirdj, plaucius, kasa,
ragenas, kepenis ir inkstus skirtingiems zmonéms. Organy donorysté ir transplantacija (ODT)
Siuo metu yra vienas i§ sglyginai ekonomiskiausiy paskutinés stadijos inksty nepakankamumo
gydymo biidy ir vienintelis kity organy, pvz., kepeny, plauciy ir Sirdies, paskutiniy stadijy
nepakankamumo gydymo budas (2). Todél negirdéjusiy apie ODT turbiit baty sunku rasti. Bet
yra ir kita donorystés riisis, apie kurig néra taip placiai Snekama visuomengje, tai — kiino
donorysté mokslui, kuomet zmogus, po mirties, savo kiing dovanoja medicinos mokslui ir
blisimiems $ios srities specialistams. Taciau norint skatinti medicinos mokslo tobuléjimg ir
gelbéti gyvybes atliekant transplantacija galima tik tuomet, jei yra pakankamas skaicius donory.

Pastaraisiais deSimtmeciais Zzmogaus organy naudojimas transplantacijai visame
pasaulyje nuolat augo (3). Visuomené tampa vis sgmoningesné, vaduojasi i§ nepagristy baimiy
gniauzty ir dazniau pritaria organy donorystei. Nacionalinio transplantacijos biuro prie Sveikatos
apsaugos ministerijos (NTB) duomenimis §iuo metu Lietuvoje sutikimg po savo mirties tapti
organy ir (ar) audiniy donorais yra iSreiSke daugiau kaip 24 tukstanciai zmoniy (4). Tai jau virSija
20152025 mety transplantacijos programos siekius, kurioje numatyta 2017m. turéti 23
tukstancius donory korteliy turétojy (5).

Taciau visame pasaulyje donory trikumas vis dar tebéra jvardijama kaip pagrindiné
problema, su kuria susiduria daugelis valstybiy. Zmoniy, kuriems reikia transplantacijos, yra
daugiau nei transplantacijai turimy organy (3). 2015m., Europos Sajungos (ES) salyse, apie 100
000 zmoniy lauké organy donorystés, kasdien jos taip ir nesulauke mirsta vidutiniskai 11 Zmoniy
(6). LaukianCiyjy sarasai ilgéja ne tik visame pasaulyje ar jvairiose Europos Salyse, bet ir
Lietuvoje. NTB duomenimis Siuo metu Lietuvoje organy ir audiniy transplantacijos laukia 455
zmoneés (4). Kita svarbi problema - potencialiy donory netapimas efektyviais. 2016m. Lietuvoje
buvo uzregistruota 119 potencialiy donory, taiau efektyviais tapo tik 61 (4). DaZniausiai
jvardijama to prieZastis — artimyjy nesutikimas donorystei, kadangi jiems nebuvo Zinoma donoro
valia. Todé¢l kartais dél elementaraus neZinojimo ir informacijos stokos Zmonés lieka abejingi
donorystés problemai.

Ir nors organy ir audiniy donorystés id¢ja su laiku tampa vis patrauklesne §iy dieny
visuomenei, kiino dovanojimas mokymo tikslais i$lieka itin problematiSka tema, misy Salyje.

Kitno donoryst¢ mokslui — tema, kuria Lietuvoje garsiai kalbama nedaznai, o Siam

altruistiniam veiksmui sutik¢ asmenys skai¢iuojami ne tiikstanciais ar Simtais, o tik deSimtimis.
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Siuo metu VU MF Anatomijos, histologijos ir antropologijos katedros dovanojusiy kiina
studijoms asmeny registre yra 35 asmenys (7). Nors atrodyty, kad $i donorysté aktuali tik labai
mazam skaiciui Zmoniy, bet i$ tikryjy taip néra. Dovanotas kiinas mokymui ateityje gali padéti
iSgelbéti daugelio zmoniy gyvybes. Taigi, kiino dovanojimo praktika vis dar dél néra placiai
taikoma miisy Salyje, dél daznai skeptisko ar net neigiamo visuomenés poziiirio.

Padidinti potencialiy donory skai¢iy yra ypa¢ svarbi visuomenés sveikatos problema.
Donorysté yra neatsiejama nuo medicinos mokslo progreso, gydytojy profesionalumo ir
visuomenés pozitrio (8). Norint skleisti tinkamg informacija apie organy ir kiino donoryste,
svarbus asmens sveikatos priezitiros ir visuomengs sveikatos specialisty indélis.

Sveikatos priezitros specialisty pozitris ] donoryste yra laikomas vienu i§ svarbiausiy
veiksniy, jtakojan¢iy donorystés rodiklius. Medikai yra atsakingi uz potencialiy donory
identifikavima, susisiekimg su organy donorystés koordinatoriais, ir potencialiy donory Seimos
sutikimg (9). Jie ir visuomenés sveikatos specialistai yra sektinas pavyzdys, kuris gali skatinti
visuomeneés pritarimg organy donorystei. Kiino donorystéje specialistai taip pat gali prisidéti prie
dovanojimo proceso, didinant visuomenés informuotuma arba patys iSreik§dami savo valig kiing
po mirties dovanoti mokymui ir biisimiems medikams.

Moksliniu poziiiriu, svarbu zinoti ne tik specialisty, bet ir studenty, kaip biisimy sveikatos
profesionaly, nuomong §ia tema. Juk ne veltui sakoma, kad jaunimas — visuomenés ateitis, kuris
kurs rytojy, taigi i§ dalies ir nuo jo priklausys tolimesnis pozitris j donoryst¢ bei tolimesne
donorystés plétoté miisy Salyje.

Lietuvos studenty poZiiiris | organy donoryste néra placiai iSnagrinétas, o apie pozilrj |
kiino dovanojimg mokslui ziniy beveik néra. Atliktu tyrimu siekiama iSsiaiskinti Vilniaus
Universiteto Medicinos fakulteto studenty pozitrj j organy donoryste ir kiino dovanojimag
mokymo tikslais, bei nustatyti kokie veiksniai juos skatina ar trukdo pasiryzti vienai ar kitai
donorystés riisiai.

Darbo tikslas — jvertinti Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto studenty pozitrj j
organy donoryste ir kiino donoryste mokslo ir tiriamiesiems tikslams.

Darbo uzdaviniai:

1. Nustatyti studenty poziiirj i organy donoryste i§ gyvo ir mirusio Zmogaus.

2. Nustatyti studenty poziiirj i kiino donoryste (mokslo ir tiriamiesiems tikslams
po mirties).

3. Ivertinti studenty socialiniy ir demografiniy veiksniy ir jy poziiirio ] donorystg
sasajas.

4. Atskleisti studenty pozitirj i donorystés sklaidg visuomenés informavimo

priemoneése.



2. LITERATUROS APZVALGA
2.1 Organy donorystés samprata

Donorysté — tai kilnus, savanoriSskas Zzmogaus sprendimas dovanoti savo audinius ir
organus po savo mirties kitam. Teigiama, kad vienas donoras gali iSgelbéti daugiau nei 7-iy
7zmoniy gyvybes, dovanodamas savo kasg, S$irdj, plau¢ius, ragenas, kepenis ir inkstus

skirtingiems Zzmonéms (4).
2.1.1 Organy donorystés raiSys ir teisiné bazé Lietuvoje

Donoro sgvoka yra apibréziama Lietuvos Respublikos jstatymuose. Donoras — gyvas
zmogus, atiduodantis transplantuoti audinius, lasteles, organus, arba mirgs zmogus, i§ kurio jie
imami. Recipientas — pacientas, kuriam reikia transplantuoti audinj (audinius), Igsteles ar organg
(organus) ir kuris teisés akty nustatyta tvarka uzregistruotas Zmogaus audiniy, lasteliy ir organy
donory bei recipienty registre (10).

Lietuvoje transplantacijos ir donorystés klausimus pagrinde reglamentuoja
Lietuvos Respublikos zmogaus audiniy, lasteliy, organy donorystés ir transplantacijos jstatymas.
Jame yra apibréziama: bendri transplantacijai taikomi principai ir jgyvendinimo tvarka, gyvuyjy
asmeny donorystés klausimai, nustatytas sutikimo modelis , taikomas mirusiojo asmens organy
donorystei bei kita. Be to, eilé pojstatyminiy teisés akty papildo bendrag jstatyme numatyta
reguliavima.

Audiniy, organy, lasteliy donorystés ir transplantacijos veiklg koordinuoja
Nacionalinis transplantacijos biuras prie Sveikatos apsaugos ministerijos. Jo paskirtis —
igyvendinti valstybés politika Zmogaus audiniy, lasteliy, organy donorystés ir transplantacijos
srityje ir prizitréti, kaip formuojama ir jgyvendinama §i politika. Biuro funkcijos yra formuoti
teigiamg visuomenés pozilir] ] zmogaus audiniy, lasteliy, organy donoryste , rengti jvairias
programas. Kad biity jgyvendinama efektyvi organy donory paieSka, yra jsteigtas Registras,
kuriame yra saugoma konfidenciali informacija apie kiekviena donora, recipients, jy sveikatos
biikle ir kita asmeninio pobiidZio informacija (8,10).

Lietuvoje yra jteisintas sutikimo modelis, kuomet organus leidZiama paimti tuomet,
jei mirusysis davé tam sutikimg dar biidamas gyvas arba po jo mirties tokj sutikimg daveé
artimieji. Artimyjy dél neprieStaravimo donorystei atsiklausiama tokia pirmumo tvarka:
sutuoktinio (-és), pilnameciy vaiky (jvaikiy), tévy (globéjy, jtéviy), broliy (sesery). Gavus vieno
18 §iy asmeny sutikimag nustatyta pirmumo tvarka, kity mirusiojo artimyjy sutikimo neklausiama.

Pagal [statyma, donoru gali tapti kiekvienas pilnametis veiksnus Salies pilietis, sutikimg iSdéstes



donoro kortel¢je (8,10).

Lietuvoje yra skiriamos dvi organy donorystés rasys — donorysté po mirties (po
smegeny mirties, neplakancios Sirdies donorysté) ir gyvoji donorysté (kai inksta dovanoja
artimas giminaitis arba sutuoktinis, poriné donoryst¢) (4).

e Donoryst¢ po smegeny mirties. Smegeny mirtis — tai tokia buklé, kai dél
pazeidimy kraujotaka smegenyse nutriiksta, jos nebemaitinamos ir atkurti jy nebepavyksta, nors
kiti organai vis dar funkcionuoja. Smegeny mirties nustatymo kriterijai yra labai griezti, tai
patvirtinti turi speciali diagnostika ir maziausiai trijy gydytojy konsiliumas. Jei paciento
reanimacijos skyriuje atgaivinti nepavyksta, konstatavus smegeny mirtj, konstatuojama ir
zmogaus mirtis. Tokiu atveju jmanoma organy ir audiniy donorysté (4).

e Neplakancios Sirdies donorysté. NeplakancCios Sirdies donorystés modelis
Lietuvoje jteisintas 2015 mety pabaigoje, priémus Zmogaus mirties nustatymo ir kritiniy bikliy
istatymo pakeitimus (11). Kai sustoja kvépavimas ir nutriiksta kraujotaka, sustoja Zmogaus
Sirdis. Tokiu atveju konstatavus mirties fakta, jmanoma neplakancios Sirdies donorysté. Tuomet
donoriniai organai medicininémis priemonémis yra apripinami krauju (deguonimi ir maistinémis
medziagomis) ir tam tikrg laikq yra iSlaikomi gyvybingi. Taikant neplakancios Sirdies donorystés
modelj, recipientui gali buti persodinti tie patys organai ir audiniai, kaip ir donorystés po
smegeny mirties atveju, iSskyrus Sirdj. Lietuva ilgg laikg buvo viena i§ nedaugelio Europos
Sajungos valstybiy, kurios vis dar nebuvo vykdomas neplakancios Sirdies donorystés modelis.
PavyzdZziui, Nyderlanduose §i programa pradéta vykdyti 1981 metais, Jungtingje Karalystéje —
1989 metais, Latvijoje — 1992 metais (4).

e Gyvoji donorysté. Gyvoji organy donorysté — kai transplantacijos laukianciam
zmogui (recipientui) persodinamas gyvo zmogaus inkstas arba gali buti persodinama dalis
kepeny (Lietuvoje dalies kepeny transplantacijos neatliekamos, recipientai vaikai tokioms
transplantacijoms yra siunc¢iami } uzsienio klinikas). Lietuvoje organg (inkstg arba dalj kepeny)
gali dovanoti giminaiciai: tévas, motina, sesuo, brolis, senelis, dédé. Taciau jei imunologinis
suderinamumas geras, donoru gali tapti net ir vyras ar Zmona, t.y. Zmogus, nesantis biologinis
giminaitis. Skandinavijos Salyse gyvoji donorysté, kai organas (inkstas) paimamas 1§ gyvojo
donoro, sudaro bene puse visy transplantaciju: Norvegijoje 13,5, Danijoje — 18,7, Svedijoje —
16,4 vienam milijonui gyventojy. Lietuvoje Sis skaiius siekia 2,3 atvejo vienam milijonui
gyventojy (4).

e Poriné¢ donorysté. Lietuvos Respublikos zmogaus audiniy, lasteliy ir organy
donorystés ir transplantacijos jstatymas jteisina ir porin¢ donoryste. Tai — dviejy pory
pasikeitimas donoriniais organais, kai vienos tarpusavyje nesuderinamos poros, Susijusios

santuokiniu ar artimos giminystés rySiu, donoro organas tinka kitos tarpusavyje nesuderinamos
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poros, susijusios santuokiniu ar artimos giminystés rysiu, recipientui, o antrosios poros donoro
organas tinka pirmosios poros recipientui. Miisy Salyje Siy transplantacijy dar néra atlikta. Jei
tokios operacijos bty atlickamos, gerokai sumazéty recipienty, laukianciy inksty

transplantacijos (4,10).

2.1.2 Donorystés statistikos apzvalga: lyginamoji Lietuvos ir

Europos saliy analizé.

Kiekvienos valstybés medicinos lygi apibudina tos S$alies laiméjimai donorystés ir
transplantacijos srityje. Lietuva, palyginus su kitomis Baltijos Salimis, Latvija ir Estija,
transplantacijos ir donorystés srityje yra pazengusi labiausiai: atlickama daugiausiai riisiy
transplantacijy, sutvarkyta teisin¢ baze bei donorystés ir transplantacijos proceso koordinavimas.
(5) Lietuvoje 2015m. efektyviy donory skaicius 1 mln. gyventojy sieké 19,5, tuo tarpu Latvijoje
jis buvo 18,5, Estijoje - tik 16,2. (12) Taciau lyginant su kitomis Europos $alimis, tokiomis kaip
Ispanija, Kroatija, Belgija Portugalija, Lietuva vis dar labai atsilieka ODT srityje (1 paveikslas).
Taigi, donorystés rodikliai ir galimybés gauti organus Europoje skiriasi: kai kuriose valstybése
narése naudojamasi gergja patirtimi ir rezultatai kur kas geresni nei kitose.

Didziausias efektyviy donory skai¢ius 1 milijonui gyventojy yra Ispanijoje. 1989 metais
isiktirusi Ispanijos Nacionaliné transplantacijos organizacija labai sparc¢iai vystési ir tapo lydere
ne tik Europoje, bet ir visame pasaulyje. Cia taikomi metodai jau vadinami , Ispaniskuoju
modeliu“ ir jj visoms Salims rekomenduoja Pasauliné sveikatos organizacija. Ispaniskasis
gerosios praktikos modelis yra paremtas organizuotos, profesionalios sistemos sukiirimu, kuria
kiekvienas pacientas gali pasitikéti. Pagrindiniai metodai: kiekvienas pilietis yra automatiSkai
jraSomas ] donory registra, (nebent jis nusprendzia kitaip), jteisinta donorysté ne tik konstatavus
smegeny mirt], bet ir priimtas neplakancios Sirdies modelis bei daug démesio buvo skirta
skleidziant visapusiSka, sistemingg ir svarbig informacijg sveikatos priezitiros specialistams ir
placiajai visuomenei apie organy donoryste ir transplantacija, pasitelkiant jvairias Ziniasklaidos

priemones (2).
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1pav. Efektyviy donory skaicius Imln. gyventojy Europos Salyse 2015m. Saltinis: EDQM

Pernai Lietuvoje buvo uzregistruota 119 potencialiy donory (vienas i$ jy - neplakancios
Sirdies donoras) (4). Potencialus donoras registruojamas, kai ligoninés reanimacijos skyriuje
gydomam pacientui gydytojy konsiliumas konstatuoja mirties faktg. Taciau ne visi potencialiis
donorai tampa efektyviais — 2016m. uzregistruotas 61 efektyviis donoras (4). Kai kurie
potencialis donorai efektyviais netampa dél medicininiy kontraindikacijy: neai$ki mirties
priezastis, nustatyta liga su nezinoma etiologija, piktybiniai susirgimai, infekuotumas Zzmogaus
imunodeficito virusu, arba aktyvi intraveniné narkomanija (8). Kita priezastis, dél kurios
netampama efektyviais donorais — artimyjy nesutikimas. Mirusio artimojo organus donorystei
atsisakoma aukoti todél, nes Seimoje yra skirtingos nuomonés Siuo klausimu. Taip pat,
atsisakoma dél klaidingy religiniy jsitikinimy. Nors didZiosios pasaulio religijos kaip tik pritaria
organy donorystei, nes tai laikoma didZiausia mirusiojo dovana gyviesiems. Bet viena daZniausiy
priezaséiy, dél ko nesutinkama donuoti artimojo Organus - nezinoma mirusiojo valia §iuo
klausimu, nes apie tai Seimoje nebuvo kalbama. Tod¢l svarbu Seimoje iSreiksti savo nuomong
apie organy donoryste ar pasirasyti sutikimg donorystei ir gauti donoro kortele. Donoro kortelé
ne tik nuima nastg nuo artimyjy apsisprendimo metu, bet ir paskatina Zmogy pasidalyti mintimis
apie organy donoryste su kitais asmenimis: Zmones i§sako savo pozicijas, nuomones, pamasto, ar

noreéty, kad jiems ar jy artimiesiems bty atlikta transplantacija.

Pastaraisiais metais pastebimas artimyjy priesStaravimo donorystei mazéjimas. 2017m.
balandzio mén. duomenimis jis sudaré 25 proc.. Toks rodiklis (artimyjy atsisakymas donorystei)
yra naudojamas ir kitose Europos Sajungos Salyse. 2015m. Ispanijoje — 15,3 proc., Bulgarijoje —
47,2 proc., ltalijoje — 30,3 proc.. Slovakijoje — 10,3 proc. (13) Lictuvoje 2015m. artimyjy
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nesutikimas donorystei sudaré 28,6 proc. Nuo 2014m. $is rodiklis sumazéjo beveik 20 proc. (2

paveikslas)
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2pav. Artimyjy priestaravimas donorystei (proc.) Saltinis: NTB

Taigi, akivaizdu, kad Lietuvos visuomené tampa sgmoningesné, vaduojasi 1§ nepagristy

baimiy gniauzty ir vis dazniau pritaria organy donorystei.

NTB duomenimis, $iuo metu Lietuvoje sutikimg po savo mirties tapti organy ir (ar)
audiniy donorais yra iSreiSke daugiau kaip 24 tukstanciai zmoniy. Pagal galiojancius jstatymus
zmogus gali pasiraSyti ir nesutikima donorystei. 2017m. balandZio ménesio duomenimis
nesutikimg donorystei buvo pasiras¢ 88 zmongés. Lietuvoje moterys organy donorystei pritaria
labiau nei vyrai, atitinkamai 65 proc. ir 35 proc. Labiausiai organy donorystés idéjg palaiko 18-
30 mety jaunimas, 61 - 81 mety amZiaus gyventojai donorystei pritaria maziausiai. Daugiausia

pritarianéiyjy organy donorystei — 9110 — gyvena Vilniaus apskrityje (4).
2.2 Visuomenés poziiirio j organy donoryste tyrimai

Donorysté bei organy transplantacija uzima labai svarbig vieta miisy visuomengje.
Visuomeneés informuotumas ir nuomoné yra svarbiis siekiant didesnio donory skaic¢iaus. ODT yra
tokio tipo gydymas, kuriam plétoti reikalingas visos visuomenés palaikymas. Taciau ne visi
zmongs pritaria donorystei ir organy transplantacijai.

2006m. Nacionalinio transplantacijos biuro uzsakymu buvo atlikta Lietuvos gyventojy
apklausa, siekiant issiaiskinti jy pozitirj j organy donoryste. Atlikus tyrimg paaiskéjo, kad beveik
du trecdaliai (64 proc.) tyrimo dalyviy j donoryste ziiiri palankiai, taciau daugiau kaip pusé
respondenty prisipazino, kad artimieji nezino jy nuostaty Siuo klausimu. 16 proc. nepritarianciy
donorystei pripazino, kad jy nuomong galéty pakeisti artimyjy pozicija, jei apie tai dazniau buty
kalbama Seimoje ar bent vienas Seimos nariy pritarty donorystei. 44 proc. apklaustyjy duoty

leidimg gydytojams persodinti artimo zmogaus organg. 24 proc. atsaké, kad informacijos apie
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organy donoryste yra per mazai (14).

Nuo 2002 m. ES lygmeniu buvo atlikti trys Eurobarometro tyrimai , kurie atskleidzia,
kad ES pilieciai i§ esmés pritaria organy donorystei, nepriklausomai nuo jy Salyje veikiancios
sutikimo sistemos (15). Paskutinis Eurobarometro tyrimas atliktas 2009m. jame nustatyta, kad
apie 55 proc. europieéiy yra pasirenge donuoti bent vieng i§ savo organy, i$ kart po mirties.
Panasiis duomenys buvo gauti ir 2006m.(56 proc.). Daugiau nei pusé europieciy (53 proc.) mirus
Seimos nariui, sutikty dovanoti jy organus. Trec¢dalis europieciy (31 proc.), kurie nesutinka
aukoti nei savo, nei mirusio artimo Seimos nario organy, negali paaiskinti savo atsisakymo
priezaséiy. Likes ketvirtadalis (25 proc.) bijo manipuliavimo zmogaus kiinu, ir penktadalis (21
proc.) nurodo nepasitikéjimg sveikatos priezitiros sistema. Maziau nei vienas i§ deSimties
europieciy (7 proc.) nepalaiko organy donoryste dél religiniy priezasciy (16).

Taip pat ankstesniais tyrimais nustatyta, kad jvairiis socialiniai ir demografiniai veiksniai,
pavyzdziui, amzius, lytis, iSsilavinimas, ekonominis statusas, religiniai ir kultiiriniai veiksniai
daro jtaka zmoniy apsisprendimui dovanoti savo ar Seimos nariy organus (17-19).

2014m. Lenkijoje atliktu tyrimu nustatyta, jog respondentai i$ didesniy miesty ir turintys
aukstajj iSsilavinimg yra labiau linke kalbétis su Seima apie donoryste bei paaukoty artimyjy
organus transplantacijai, nei asmenys 1§ mazy miesteliy ir tie, kuriy iSsilavinimas yra Zemesnis
(20).

Kiti tyrimai parodé, kad informacija ir jos pateikimo budas, gali stipriai jtakoti
visuomenes nuomong apie organy donoryste. Nustatyta, kad visy pirma, daugiausia informacijos
apie donoryste yra gaunama i§ televizijos, radijo ir spaudos, tuomet i§ pokalbiy su draugais ir
Seima, stendy ir plakaty susijusiy su donoryste ir tik tuomet i§ sveikatos prieziiiros specialisty
(21).

Taciau sveikatos priezitiros specialisty poziiiris ] organy donoryste yra laikomas vienu 18
svarbiausiy veiksniy, jtakojanciy donorystés rodiklius (22,23). Sveikatos prieziiiros specialistai
yra atsakingi uz potencialiy donory identifikavima, susisiekimg su organy donorystés
koordinatoriais, ir potencialiy donory Seimos sutikima (9). Jy Zinios, poZiiris ir elgesys gali lemti
padidéjusj susidoméjimg organy donoryste tarp visuomenés nariy.

Atlikta daug tyrimy, kuriais nustatyta, kad aukstasis medicinos i$silavinimas yra susijes
su didesnémis ziniomis ir polinkiu turéti organy donoro kortele (24—26). Vokietijoje — 81 proc.,
Brazilijoje — 86proc., Ispanijoje — 78proc. specialisty paaukoty savo organus po mirties (27-29).
Tuo tarp Turkijoje (44 proc.) ir Vengrijoje (41 proc.) tik maziau nei pusé sveikatos priezitiros
specialisty sutikty tapti organy donorais (30,31).

2016m. Brazilijos mokslininky nustatyta, kad sveikatos prieziiiros specialisty pozilris ]

organy donoryste yra susijes su: iSsilavinimo lygiu, didZiavimusi dirbant ODT srityje, taip pat
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susijes su tuo, ar yra kalbéjesi su Seimos nariais apie donoryste, Seimos nariy teigiamu pozitiriu
ir tik¢jimu, kad organy donorysté gali iSgelbéti daug gyvybiy. Neigiamas poziliris susij¢s su
kiino manipuliacijos baime, manymu, kad organy donorysté yra prie§ Dievo valig bei nuostata,
kad egzistuoja organy ,,juodoji rinka* (28).

Studentai, kaip biisimi specialistai taip pat turi didelés jtakos savo aplinkoje formuojant
nuomong apie organy donoryste. Nemazai yra atlikta tyrimu, siekiant iSsiaiskinti jy nuomong
apie organy donoryste. (32—34) Vokietijos mokslininky atliktu tyrimu nustatyta, kad didele dalis
(75.8 proc.) medicinos studenty turi donoro kortele . Jy noras tapti organy donorais buvo susijes
su turimomis ziniomis ir pasitikéjimu medicinos sistema (35). PanaSts duomenys gauti ir
apklausus Nyderlandy medicinos studentus. Didzioji dauguma studenty (80 proc.) buvo pasiryze
donuoti savo organus ir daugiau nei pusé i$ jy (59 proc.) turéjo donoro kortele. Medicininés
zinios ir palankus pozitiris ] donoryste buvo pagrindiniai apsisprendimo veiksniai (36).

Tuo tarpu kity Saliy mokslininky tyrimai atskleidzia, kad medicinos studentai nors ir
pritaria organy donorystei, tac¢iau donoro kortele turi tik maza jy dalis. Piety Afrikoje — 8 proc.,
Malaizijoje — 8,8 proc., Hon Konge — 23 proc. medicinos studenty turi donoro kortelg (9,32,37).

Dazniausios nesutikimo priezastys tarp studenty yra religiniai jsitikinimai, manymas, kad
jet sutiks tapti donorais, jiems nebus teikiama pakankama medicininé priezitira, noréjimas buti
palaidotam su visais organais, galiausiai artimyjy nepritarimas ir nenor¢jimas jy liidinti (38,39).

Sveikatos priezitiros specialistai dazniau kalbasi su artimaisiais apie donorystés galimybe
ir skatina juos padaryti tg patj. Kobusa et al tyrimu nustatyta, kad medicinos studentai labiau
pritaria organy donoryste i$ mirusiojo asmens, nei i§ gyvo, atitinkamai — 73,6 proc. ir 55,6 proc.
Tik apie pusé respondenty buvo aptare savo valig organy donorystés tema, kartu su savo
artimaisiais, bet didzioji dauguma jy (81 proc.) sutikty savo artimojo organy donorystei (40).

Taigi, galima teigti, jog tiek visuomene, tiek sveikatos priezitiros specialistai ir studentai
gana palankiai vertina organy donoryste. Nepaisant to, vis dar susiduriama su neigiamu poZiiiriu

ir taip nesukuriama tinkama aplinka jos jgyvendinimui.

2.3 Kiino donorystés mokslui samprata

Anatomija, mokslas apie zmogaus kiino sandarg ir struktiira, yra vienas i§ pirmyjy,
pamatiniy ir svarbiausiy dalyky, su kuriuo susiduria studentai medicinos studijose (41,42). Ji yra
ne tik chirurgijos, bet ir daugelio kity klinikiniy discipliny pagrindas. Siais laikais yra daugybé
knygy, muliazy, programy bei kity naujausiy technologijy, kurios leidzia stebéti zmogaus kiing ir
jo dalis, jvairiausiais aspektais. Taciau iki pat $iy laiky Zmogaus kiino preparavimas iSlieka vienu

efektyviausiu ir neatsiejamu anatomijos mokymo budy (43-45). Jis buvo naudojamas daugybe
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amziy ir bandymai pakeisti ar nenaudoti preparavimo, turéjo neigiamg poveik] studenty
teorinéms Zinioms, praktiniams jgidziams ir pacios anatomijos mokymui (46,47). Preparavimas
padeda ne tik i§ arti pazvelgti | zmogaus kiing, jo struktiirg, bet taip pat ir plétoti kitus labai
svarbius busimyjy medicinos darbuotojy igiidzius: moko komandinio darbo, pagarbos Zzmogaus
ktinui, supazindina su jo struktiira, moko pritaikyti teorines Zinias praktikoje, pasirengimo
Klinikiniam darbui (48,49). Viso to negali biiti iSmokstama naudojant vien anatominius modelius,

kompiuterizuota mokymasi ar skaitant vadovélius.
2.3.1 Kiuno donorystés tvarka Lietuvoje

Ilga laikg jvairiose Europos Salyse, tuo tarpu ir Lietuvoje, mokymo tikslais buvo
naudojami neatpaZinty mirusiyjy kiinai. Dabar, pasikeitus Zmogaus palaiky tvarkymo ir
naudojimo studijoms teisinei bazei, medicinos mokyklos bei universitetai susiduria su kiiny
naudojimo mokslo tikslais problemomis — daugumoje medicinos mokykly ar universitety triikksta
kiino donory (50,51). Vis dar egzistuoja jvairGs barjerai, klititis bei informacijos stoka, kas
salygoja Zmoniy nenorg dovanoti savo kiing medicinos mokslui.

Kiino donorysté yra suvokiama kaip ypac kilnus aktas, kuomet zmogus, po mirties, savo
kiing dovanoja medicinos mokslui ir bisimiems S§ios srities specialistams. Asmuo, norédamas
iSreiksti savo valig donuoti kiing mokslui, turi kreiptis j norimg anatomijos institutg ir uzpildyti
paskutinés valios pareiskimo formos 3—4 egzempliorius bei juos pasirasyti. Sis paskutinés valios
pareiSkimas yra konfidencialus ir nevieSinamas, todé¢l apie jj praSoma informuoti tik artimuosius
ir savo bendrosios praktikos ar Seimos gydytoja. Po mirties Seimos nariai ar artimieji turi
informuoti Anatomijos padalinj, kuris atsako uZ tai, kad kiinas bty panaudotas taip, kaip
Zmogus nurod¢ pareikSdamas savo paskutinés valios pareiSkime. Dovanoti kiinai institute
vidutiniS$kai biina 2—3 metus, tac¢iau daugelyje Saliy kiinai, jy dalys ar organai gali biti laikomi ir
ilgiau nei 3 metus. Tokj palaiky saugojimo terming lemia palaiky balzamavimo ypatybés ir
Zmogaus kiino anatomijos studijy trukmeé. Kiinai yra naudojami studenty praktiniuose darbuose
ir paskaitose (demonstruojami, preparuojami, taip pat rezidenty ir praktikos gydytojy Ziniy ir
jgidziy tobulinimo kursuose, mokymuose, seminaruose). Pasibaigus balzamuoty palaiky
saugojimo laikotarpiui, palaikai gali biit sutvarkyti trimis biidais: laidojimu, kremavimu arba
panaudojimu medicinos studijoms ir mokslui (preparaty ar plastinuoty kiiny paruoSimas).
Universitetai savo léSomis organizuoja zmoniy palaiky laidojimg ar kremavimag po jy
kremuoty Zzmogaus palaiky palaidojimo vietg (50,52).

2013 mety duomenimis VU MF Anatomijos, histologijos ir antropologijos katedros

dovanojusiy kiing studijoms asmeny registre yra 35 asmenys (7).
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2.3.2 Kiino donorystés reglamentavimas

Kiiny naudojimo mokymo tikslais teisinis reglamentavimas jvairiose Europos Salyse
skiriasi. Daugelyje Saliy (Didziojoje Britanijoje, Olandijoje, Pranciizijoje, Vokietijoje) priimti
specialiis §ig sritj reglamentuojantys nacionaliniai jstatymai. Deja, kai kuriose Salyse iki Siol néra
specialiy kiino panaudojimg anatomijos studijoms apibrézian¢iy jstatymy (50).

Siuo metu vyraujanti praktika leidZia mirusio zmogaus kiina naudoti mokymo tikslais tik
esant rastiSkam zmogaus sutikimui, kuris yra konfidencialus (nevieSinamas). Tokios praktikos
pavyzdziu galime laikyti labiausiai i$sivysciusias Europos Sajungos Salis — Vokietija, Didziaja
Britanijg, Olandijg (53). Kai kuriose $alyse (Pranctzijoje, Vokietijoje, Ispanijoje) kino donorais
sutike tapti asmenys gauna $§j faktg patvirtinantj dokumentg — ,,Kiino donoro kortele. Lietuvos
sveikatos moksly universitetas taip pat iSduoda panasiag kortele, kurig rekomenduojama nesiotis
visuomet su savimi (54).

Taciau net ir gavus asmens sutikimg, ne visada Zmogaus palaikai yra panaudojami, nes
anatomijos padaliniai ne visada arba pavéluotai suzino apie asmens mirtj, kadangi daznai apie tai
ju neinformuoja mirusiojo artimieji. Todél kai kuriose Salyse kiino patekimo ] anatomijos

padalinius procediira yra reglamentuojama itin detaliai, siekiant uztikrinti sklandy procesa (50).

Lietuvoje mirusio Zzmogaus kiino panaudojimas mokymo tikslais yra reglamentuojamas
Lietuvos Respublikos Zmoniy palaiky laidojimo jstatymo 17straipsnyje, kuriame numatyta, kad
Zmogaus palaikus naudoti mokymo tikslais galima tik sutikus paciam asmeniui (kai tai nurodyta
testamentu ar kitu valios pareiSkimo dokumentu) arba, jeigu asmuo iki mirties nebuvo iSreiskes
savo valios ir nebuvo pareiSkegs draudimo naudoti savo kiing mokymo tikslais, sutikus mirusiojo
asmens sutuoktiniui, pilnameciams vaikams, tévams ar kitiems artimiems giminai¢iams. Taip pat
nurodyta, kad universitetai yra atsakingi uz gauty Zmoniy palaiky saugojima, dokumenty
tvarkyma, savo 1éSomis turi organizuoti palaiky laidojimg ar kremavima, po jy panaudojimo, bei
prizitréti palaiky palaidojimo vietg (55).

Taigi kiino panaudojimas moksliniais tikslais Lietuvoje reglamentuotas tik labai bendrai

ir tai kelia praktinio jgyvendinimo problemy.
2.3.3 Gerosios praktikos rekomendacijos

Ateityje medicinos mokslai vis dar priklausys nuo kiino donorystés ir todél labai svarbu
iSlaikyti donorystés akta kuo skaidresnj ir sekti gaires, kurios atitinka aukSCiausius etikos
standartus. Pateikiamos rekomendacijos gerajai kiino donorystés praktikai:

1. Inicijuoti aiSkios ir grieztos teisinés sistemos, jstatymo sukiirimg, kuris nustatyty

tvarkg, kurios reikia laikytis donuojant, priimant, naudojant, saugojant, tvarkant
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zmogaus kiing moksliniams tyrimams ir mokymo tikslais. Gera teisiné sistema padés
uztikrinti didesnj donory pasitikéjimg procediira, ir dél to, galbiit, padidés jy skaicius.

2. Skatinti rastiskas ir paliudytas paskutinés valios pareiskimo formas, kiino donavimo
mokymui tikslais ir uztikrint, kad kopijas saugoty donoras, anatomijos padalinys ar
net donoro artimieji.

3. Donorai, kurie pasiryzo paaukoti savo kiing mokymo ir moksliniy tyrimy tikslais,
turéty buti skatinami, jei jmanoma, aptarti savo ketinimus su giminaiciais, siekiant
uztikrinti, kad jy artimiesiems bty aiSku, apie donoro norus ir kad jie galéty padéti
jgyvendinti §ig valig po donoro mirties.

4. Anatomijos padaliniuose turi biiti detaliai iSaiSkinta kaip bus panaudojami gauti
kiinai, jy priémimo, laikymo, naudojimo ir sutvarkymo salygos, bei jpareigoti juos $iy
salygy laikytis.

5. Donoro anonimiskumas turéty biti iS§saugotas per visg laikotarpj, kuriuo kiinas yra
laikomas padalinyje, nebent asmuo pageidavo Kitaip.

6. Paruosti informacinius leidinius bei etiSkomis formomis skleisti informacija
potencialiems donorams ir jy artimiesiems, apie galimybe dovanoti kiing mokymo
tikslais, $io poelgio nauda medicinos mokslui ir ateities kartoms.

7. Donorams turéty bati iSduotos kino donory kortelés ir reikty skatinti juos turéti Sias
korteles visada kartu su savimi.

8. Skatinti pagerbimo, atsidékojimo dienas, renginius, misias uz savo kiing mokymui
paaukojusiems asmenims, kitus pagarbos ir atminimo biidus.

9. Sukurti teising bazg, reglamentuojancia kiino ir jo daliy importg ir eksporta, t. y.
galimybe transportuot Zmogaus kiing ir organus Salyje tarp institucijy ar tarp jvairiy
Saliy padaliniy.

10. Neturi bati priimtina jokia Zmogaus palaiky, kiino dovanojimo komercializacija

(50,56,57).

2.3.4 Visuomenés poziurio j kiino dovanojima mokslui tyrimai

Norint iSlaikyti ir pagerinti kiino donorystés programas, labai svarbu yra suZinoti
visuomenés nuomong Sia tema. 2011 m. buvo atliktas visuomenés tyrimas, kuriame dalyvavo
1007 18 - 75 mety Lietuvos gyventojai. Tyrimu nustatyta, kad tik 14,4 proc. gyventojy po mirties
sutikty savo kiing paaukoti mokslo tikslams, 35 proc. tam prieStarauty, 15,3 proc. §j klausima
palikty spresti artimiesiems, 33,1 proc. apie tai negalvojo. Paaukoti savo kiing mokslui daZzniau

sutikty moterys, jaunesnio ir vidutinio amziaus (iki 45 m.), aukStesnio iSsilavinimo gyventojai.
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Kaimo ir rajony centry gyventojai dazniau laikosi neigiamos nuostatos, o vyresnio amziaus
atstovai dazniau nurodé, jog sprendimg turéty priimti artimieji (58).

Visiskai kitokia situacija yra Nyderlanduose, kur pastaruoju metu zmoniy, kurie
registruojasi kiino donorystei vis daugéja. Siuo metu mazdaug 0.1 proc. olandy yra kiino donorai,
todél ¢ia donorai yra skai¢iuojami ne deSimtis ar §imtais, o tikstanciais (59). Net $esi i$ astuoniy
anatomijos instituty Nyderlanduose nebegali priimti registracijy i§ Zzmoniy, kurie nori paaukoti
savo kiing mokslui, kadangi yra jauc¢iamas perteklius. 2010 m. Bolt ir kiti atliko tyrima, siekdami
nustatyti priezastis, dél kuriy Nyderlandy pilieciai donuoja savo kiing mokslui. Tyrimo
respondentai pagal lytj pasiskirsté panaSiai (49 proc. vyry ir 51 proc. motery), jy amziaus
vidurkis — 69 metai. Tik 21 proc. nurodé, kad yra baznycios ar religinés bendruomenés nariais,
ketvirtadalis respondenty buvo sveikatos priezitiros specialistai ir 11 proc. Svietimo srities
specialistai. Paklausti apie motyvus, kurie paskatino pasirinkti kiino donoryste, didzioji dalis
atsaké norintys prisidéti prie medicinos mokymo pazangumo (29.7 proc.), medicinos mokslo
(22.0 proc.), nori buti naudingais (18.8 proc.) ir padéti kitiems (15.8 proc.). Tik 8 proc.
respondenty prisipazino, kad jy sprendimui reikSmés turé¢jo ekonominés priezastys, laidotuviy
i§laidy sumazinimas ar paciy laidotuviy nenor¢jimas (60).

Vélesniame tyrime buvo istirta, kodél potencialiis kiino donorai Naujojoje Zelandijoje
nusprendé nedonuoti savo kiino mokslui (61). Pagrindiné priezastis buvo jy Salyje esantys
apribojimai kiino donacijai dél sveikatos ar svorio (negalima jei svoris >90kg). Kita priezastis
buvo Seimos nario ar artimojo prieStaravimai. Keli potencialis donorai nurod¢, jog yra neteke
savo registracijos formos arba dar néra apsisprende dél kiino donorystés.

Taciau yra svarbus ne tik placiosios visuomenés, bet ir labiausiai su ja susidurianciy
Zmoniy, tai yra mediky ir studenty, poziiiris j kiino donoryst¢ mokymo tikslais. Kaip ir minéta,
medicinos specialistai atlieka svarby vaidmen; didinant informuotuma apie gyvaja ir pomirting
organy donoryste. Nors yra pagrindo manyti, kad gydytojai turéty atlikti panasy vaidmenj

skatinant kiino donoryste, tyrimy $ia tema néra daug.

2011m. Indijos mokslininky atliktame tyrime nustatyta, kad tik 22 proc. sveikatos
priezitiros specialisty sutikty savo kiing dovanoti mokymui, 35proc. dar nebuvo apsisprende ir
43proc. buvo uztikrinti, kad nenori po mirties savo kiing donuoti mokslui. Taigi nors didzioji
dalis mediky atsisako donorystés, 78 proc. tiki, kad preparavimas ir kiiny donacija padeda
busimiems medikams tapti geresniais specialistai ir 68 proc. i$ jy tikisi, jog ir ateityje likusi
visuomenés dalis dovanos savo kiing mokymo tikslais (62).

Vélesniuose tyrimuose buvo palygintas visuomenés bei gydytojy ir medicinos studenty

poziiris ] kiino donoryste. Nors 89 proc. mediky ir 56 proc. visuomenés atstovy pritaré kiino
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donorystés idéjai, tik 19.47 proc. visuomenés nariy ir 44.91 proc. mediky patys dovanoty savo
ktinus mokslui. 31 proc. nesutinkanc¢iy donacijai mediky, savo atsisakyma paaiskino baime, kad
juy palaikai nebus preparuojami ir naudojami oriai bei pagarbiai. 20.8 proc. respondenty
nedonuoty dél religiniy priezasciy, likusi dalis dél jvairiy kity priezaséiy (63).

Cahill ir kiti apklausé medicinos studentus, siekdami jvertinti jy poziiirj ] preparavimg ir
kino donavima. Jie iSkélé hipoteze, kad medicinos studentai turéty labiau pritarti donorystei,
lyginant su placiagja visuomene, kadangi su tuo jie susiduria mokymosi metu ir supranta $ios
donacijos svarbg. Taciau tyrimas parodé, kad nors studentai ir mané, kad preparavimas yra ypac
svarbus mokantis anatomijos, tik 31,5 proc. apsvarstyty galimybe tapti kiino donorais. Jie taip
pat nustaté, kad tik 14,7 proc. studenty skatinty Seimos narius paaukoti savo kiing mokymo
tikslais (44).

Olandijos mokslininky nustatyta, kad kai kurie medicinos profesionalai nenori tapti kiino
donorais, kadangi jie jaudinais, jog artimieji negalés tinkamai su jais atsisveikinti. Kiti teigé, kad
netampa donorais, nes jy artimieji tokiam poelgiui nepritaria. TacCiau patys medikai
nepriestarauty, jei jy artimieji nuspresty po mirties savo kiing aukoti mokymui (64).

Taigi, nors medikai ir studentai pritaria pac¢iai kiino donorystés idéjai ir patys ja remiasi
gilindami savo anatomines Zinias, jie vis dar nenoriai patys pasiryzta donuoti savo kiing mokslui
po mirties.

Teigiamas sveikatos priezitiros specialisty pozitiris j kiino donoryst¢ bei buvimas
pavyzdziu, gali turéti teigiamg poveikj placiajai visuomenei, skatinant jg apgalvoti Sios

donorystés galimybe.
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3. TYRIMO METODIKA
3.1 Tyrimo imtis

2017 mety kovo - balandzio ménesiais buvo atlikta Vilniaus universiteto Medicinos
fakulteto studenty anoniminé anketiné apklausa. Tyrimo imtj sudaré visi Vilniaus universiteto
Medicinos fakulteto studentai. Patogiosios atrankos biidu buvo atrinkti medicinos vientisyjy
studijy programos pirmo, tre¢io ir penkto kurso studentai ir visuomenés sveikatos pirmos
pakopos studijy programos pirmo, antro, ir tre¢io kurso studentai. Apklausa buvo atlickama
Vilniaus universiteto Medicinos fakultete ir VU ligoninés Santaros kliniky auditorijy korpuse.
Apklausa buvo vykdoma pertrauky metu ir paskaity pradzioje, gavus déstytojo sutikimg. Joje
dalyvavo tik tuo metu studijuojantys ir tyrime savanoriSkai sutike dalyvauti studentai. Tyrimo
metu buvo iSdalinta 374 anketos, tinkamai uzpildytos 367. Tyrimo atsako daznis buvo 98 proc.

Prie§ pradedant pagrindinj tyrimg, 2017 mety kovo mén. buvo atlikta bandomoyji
(piloting) apklausa. Bandomosios apklausos metu 8 studentams buvo iSdalintos anketos, siekiant
jvertinti anketos suprantamuma ir aiSkumg. Po bandomojo (pilotinio) tyrimo anketa nebuvo

koreguota, kadangi apklaustiesiems nekilo jokiy klausimy ir kliticiy atsakant j klausimus.
3.2. Tyrimo instrumentas

Tyrimui buvo parengta originali anketa (ziliréti prieduose), kuria buvo siekiama
i$siaiSkinti Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto studenty pozitirj j organy donorystg ir kiino
dovanojimg mokslui. Anketg sudar¢ 17 klausimy, 1§ kuriy du — sudétiniai (vienas klausimas
susideda 18 8, kitas — 1§ 6 teiginiy, kuriuos respondentas turé¢jo jvertinti). Anketos klausimai buvo
sudaromi remiantis ankstesniy panasiy tyrimy rezultatais ir juose naudotais tyrimo instrumentais.

Anketos klausimai buvo suskirstyti i 3 grupes:

1. socialiniai ir demografiniai duomenys: lytis, amZius, studijy programa, kursas,
gyvenamoji vieta iki studijy pradzios ir religingumas;

2. klausimai, susij¢ su poZzilriu ] organy donoryste (pritarimas organy donorystei 1§ gyvo
ar mirusio zmogaus, sutikimas tapti organy donoru, polinkis turéti donoro kortele, kalbétis su
savo artimaisiais donorystés tema, donuotini organai, organy donavimo sutikimo ir atsisakymo
priezastys, pagrindiniai organy donorystés informacijos Saltiniai);

3. klausimai apie pozitrj | kiino donoryste mokslo ir tiriamaisiais tikslais (pritarimas
kiino donorystei mokslo ir tiriamaisiais tikslais, sutikimas tapti kino donoru po mirties, polinkis
kalbétis su savo artimaisiais kiino donorystés tema, kiino donavimo sutikimo ir atsisakymo

priezastys, pagrindiniai informacijos Saltiniai apie kiino donoryste;
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3.3. Statistiné duomeny analizé

Anketinés apklausos duomeny apdorojimui ir statistiniams vertinimams atlikti buvo
naudotas statistiniy programy paketas SPSS Statistics v. 24.0 ir Microsoft Office Excel 2010
programa.

Duomenys duomeny bazéje buvo koduojami skai¢iais. Analizuojant duomenis
respondentai pagal kursg suskirstyti j dvi grupes: pirmyjy kursy grupé (pirmo ir antro kurso
studentai) ir vyresniyjy kursy grupé (trecio ir penkto kurso studentai).

RysSiui tarp analizuojamy kategoriniy kintamyjy vertinti buvo naudojamas Pirsono chi
kvadrato (2) kriterijus, o kai buvo maziau nei 5 tikétini dazniai - FiSerio tikslusis testas. [vertinti
skirtumus tarp 2 respondenty grupiy pagal klausimus, kuriy atsakymus sudaro rangy skalés, buvo
naudotas Mann-Whitney U testas, o lyginant daugiau nei 2 grupése — Kruskal Wallis testas.
Statistinio reik§mingumo lygmuo pasirinktas a = 0,05. Rezultaty skirtumai laikyti statistiSkai

reikSmingais, kai p < 0,05.
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4. TYRIMO REZULTATAI IR JU APTARIMAS
4.1. Respondenty charakteristika

Apklausta 367 Vilniaus Universiteto Medicinos fakulteto medicinos ir visuomenés
sveikatos studenty, i$ jy 259 (70,6 proc.) moterys ir 108 (29,4 proc.) vyrai. Apklaustyjy vidutinis
amzius — 21 metai (mediana — 21,00 ; min.— 18, max. — 25). Didzioji dalis (51,5 proc.) apklausty
studenty studijavo vyresniuosiuose kursuose (3 ir 5 kurse), 73,0 proc. respondenty prie$ studijas
gyveno viename i3 didziyjy miesty (Vilnius, Kaunas, Klaipéda, Siauliai, Panevézys) ir didZioji
dalis (48,2 proc.) respondenty save nurodé kaip tikinCius, bet nepraktikuojan¢ius. Likusios

respondenty charakteristikos pateikiamos 1 lenteléje.

1 lentelé. Medicinos ir visuomenés sveikatos studenty charakteristikos pagal socialinius ir
demografinius pozymius

Medicinos studentai VS studentai IS viso
PoZymis n= 278 n=89 n=367
n | proc. n | proc. n | proc.
Lytis
Vyras 100 36,0 8 9,0 108 29,4
Moteris 178 64,0 81 91,0 259 70,6
Kursas
Pirmieji kursai 112 40,3 66 74,2 178 48,5
Vyresnieji kursai 116 59,7 23 25,8 189 51,5
Gyvenamoji vieta (prie$ studijas)
Didieji miestai 208 74,8 60 67,4 268 73,0
Kiti miestai 39 14,0 16 18,0 55 15,0
Miestelis, 31 11,2 13 14,6 44 12,0
kaimas
Religingumas

Labai tikintis ir

praktikuojantis 12 4.3 7 7,9 19 52
;::II(?;[II(TJ:)rjantis 45 16,2 15 16,9 60 16,3
Tikintis, bet 127 457 50 56.2 " 152

nepraktikuojantis

Netikintis 94 33,8 17 19,1 111 30,2
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4.2. Studenty supratimo ir pritarimo organy donorystei vertinimas

Vertinant organy donorystés sgvokos suvokimg tarp Medicinos fakulteto studenty,
nustatyta, kad visiems respondentams si sgvoka buvo suprantama (88 proc. — visiskai sutinku, 12
proc. — sutinku, kiti atsakymy variantai nebuvo pasirinkti). Nustatytas reik§mingas skirtumas tarp
lyC¢iy pasirenkant atsakymg j teiginj ,,Terminas “organy donoryst¢” man yra suprantamas”
(Mann-Whitney U=12894,5; p=0,036). Kad sgvoka yra visi$kai suprantama dazniau pasirinko
vyrai respondentai, nei moterys (atitinkamai 101 (93,5 proc.) ir 222 (85,7 proc.))

Analizuojant pagal studijy programag pastebimas reikSmingas skirtumas tarp grupiy
(Mann-Whitney U=10842,5; p=0,02). Su teiginiu, kad donorystés terminas yra suprantamas,
dazniau sutiko visuomenés sveikatos studentai nei medicinos (atitinkamai 21,3 proc. ir 9,0
proc.), visiskai sutiko dazniau medicinos studentai (atitinkamai 91,0 proc. ir 78,7 proc.). (2

lentel¢)

2 lentelé. Respondenty atsakymy j teiginj ,, Terminas ,,organy donorysté¢” man yra suprantamas*
pasiskirstymas tarp skirtingy ly¢iy ir studijy programy.

Terminas ,,organy donorysté” man yra suprantamas
Kintamasis Visiskai sutinku Sutinku

abs sk. (proc.)

Lytis
Vyras 101 (93,5) 7 (6,5)
Moteris 222 (85,7) 37 (14,3)

Mann-Whitney U=12894,5; p=0,036

Studijy programa

Medicina 253 (91,0) 25 (9,0)
Visuomenés
sveikata 70(78,7) 19 (21,3)

Mann-Whitney U=10842,5; p=0,02

ReikSmingo skirtumo tarp kursy pasirenkant atsakymg ] teiginj ,,Terminas ,,organy
donorysté” man yra suprantamas“ néra (Kruskal — Wallis y2=2,38; p=0,497). Dauguma visy
kursy studenty visiskai sutiko, kad organy donorystés terminas jiems yra suprantamas (pirmyjy
kursy studentai - 86,5 proc.; vyresniyjy - 89,4 proc.). Nenustatytas ir statistiSkai reikSmingas
skirtumas tarp gyvenamosios studenty vietos prie§ studijas (Kruskal — Wallis ¥2=0,827;
p=0,661). Daugelis respondenty visiskai sutiko su teiginiu, i§ didziyjy miesty — 88,8 proc., kity
miesty — 87,3 proc., miesteliy ir kaimy — 84,1 proc. Lyginant atsakymus tarp skirtingy religiniy
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pozitriy, statistiSkai reikSmingy skirtumy taip pat nenustatyta. Dauguma visy grupiy studenty
visiSkai sutiko su teiginiu (83,3 - 89,5 proc.) (Kruskal — Wallis ¥2=1,504; p=0,681).

Su teiginiu ,,A8 pritariu gyvybiniy organy donorystei i§ mirusio zmogaus* dauguma
studenty visiskai sutiko (82,3 proc.), Sestadalis studenty — sutiko (16,1 proc.), maza dalis — nei
sutiko, nei nesutiko (1,4 proc.). Vienas studentas nesutiko su organy donoryste i§ mirusio
zmogaus (0,3 proc.). Ta¢iau su organy donoryste i§ gyvo zmogaus visiSkai sutiko maZesné
respondenty dalis. Su teiginiu ,,AS pritariu gyvybiniy organy (inksty) donorystei i§ gyvo
zmogaus* tik Siek tiek daugiau nei pusé apklausty studenty visiSskai sutiko (62,4 proc.), 0
tre¢dalis — sutiko (30,8 proc.). ISsamesnis atsakymy j Siuos klausimus pasiskirstymas pateiktas 3

paveiksle.

90% 1 g2.3%

80% -
70% 1 2.4%
60% -
50% -
40% - 2085 H IS mirusio

. 0

30% - IS gyvo

20% - 16.1%

10% - 6.0%
. 1.4% 0.3% 0.8%
0%

Visiskai sutinku Sutinku Nei sutinku, nei Nesutinku
nesutinku

3 pav. Studenty pozitris j donoryste i§ mirusio ir gyvo asmens (proc.)

Nustatytas reikSmingas skirtumas tarp lyCiy pasirenkant atsakymag j teiginius ,,A$ pritariu
gyvybiniy organy donorystei i§ mirusio Zzmogaus” (Mann-Whitney U=12642,0; p=0,028) ir ,,AS
pritariu gyvybiniy organy (inksty) donorystei i§ gyvo zmogaus® (Mann-Whitney U=11115,0;
p<0,001). Kad visiskai sutinka su mirusio Zmogaus organy donoryste, dazniau pasirinko vyrai
respondentai, nei moterys (atitinkamai 88,9 proc. ir 79,5 proc.). Taip pat su organy donoryste i§
gyvo asmens dazniau sutiko vyrai, atitinkamai — 75,9 proc. ir 56,8 proc.

ISanalizavus atsakymus j abu teiginius pagal studijy programg, pastebimas reikSmingas
skirtumas tarp grupiy (Mann-Whitney U=10800,5; p=0,006 ir Mann-Whitney U=9346,5;
p<0,001), su abiem teiginiais visiSkai sutiko dazniau medicinos studentai (85,3 proc. ir 67,6
proc.), visuomenés sveikatos studentai dazniau sutiko (22,5proc. ir 38,2proc.) arba nei sutiko,

nei nesutiko su teiginiais (3,4 proc. ir 14,6proc.). (3 lentelé)



3 lentelé. Respondenty atsakymy j teiginj ,,AS pritariu gyvybiniy organy donorystei i§ mirusio
Zmogaus® ir ,,AS$ pritariu gyvybiniy organy (inksty) donorystei i§ gyvo zmogaus* pasiskirstymas
tarp skirtingy ly¢iy ir studijy programy

»AS pritariu gyvybiniy organy

donorystei i§ mirusio Zmogaus*

»AS pritariu gyvybiniy organy (inksty)

donorystei i§ gyvo Zmogaus*

Kinta- Nei Nei
. ey sutinku, . eer sutinku, .
Iz \S/Jillzlr(il Sutinku nei NesEtmk Zai:rilliil Sutinku nei Ne53tlnk
nesutink nesutink
u u
abs sk. (proc.)
Lytis
Vyrai 96 12 0 0 82 24 2 0
(88,9) (11,1) (0,0) (0,0) (75,9) (22,2) (1,9 (0,0)
206 47 5 1 147 89 20 3
Moerys | 795) | 181 | @9 | 04 | 68 | @44 | @1 | @

Mann-Whitney U=12642,0; p=0,028 Mann-Whitney U=11115,0; p<0,001

Studijy programa

vedicina | 237 39 2 0 188 79 9 2
853) | (140) | (07 | (00 | 676) | 284) | (32 | (07

Vis.svei- | 65 20 3 1 41 34 13 1

kata 730) | @25 | (34) | @1 | 461 | 382 | 146 | (L1

Mann-Whitney U=10800,5; p=0,006 Mann-Whitney U=9346,5; p<0,001

Nenustatytas statistiSkai reikSmingas rySys tarp pozilrio j organy donoryst¢ po mirties ir
donoryste i§ gyvo asmens tarp skirtingy kursy studenty (Mann-Whitney U=16040,5; p=0,246 ir
Mann-Whitney U=15173,0; p=0,057). Didzioji dauguma pirmyjy ir vyresniyjy kursy studenty
visiSkai sutinka su organy donorystés po mirties idéja (84,8 proc. ir 79,9 proc.). Kiek maziau
studenty visiskai sutinka su gyvaja organy donoryste. Tik Siek tiek daugiau nei pusé (57,9 proc.)
pirmyjy kursy studenty visiSkai pritarty gyvajai organy donorystei, kiek daugiau vyresniyjy
kursy studenty visiskai sutinka su $ia donorystés ra§im (66,7 proc.).

Tarp gyvenamosios vietos ir poziiirio ] gyvaja donoryste ir donoryste po mirties taip pat
néra statistiskai reikSmingo skirtumo (gyvoji - Kruskal — Wallis ¥2=0,180, p=0,914 ir po mirties
- Kruskal — Wallis 42=1,40, p=0,497). Didzioji dauguma visy grupiy respondenty visiskai
sutinka su organy donoryste po mirties (didziyjy miesty — 83,6 proc., kity miesty — 76,4 proc.,
miesteliy ir kaimy — 81,8 proc.). Siek tiek maZiau respondenty visiskai sutinka su gyvosios
donorystés idéja (didziyjy miesty — 62,3 proc., kity miesty — 60,0 proc., miesteliy ir kaimy — 65,9
proc. 3,6 proc. respondenty i$ kity miesty ir 2,3 proc. i§ miestelio ar kaimo nepritaria gyvajai

donorystei.



25

Vertinant pritarimg organy donorystei i§ mirusio asmens pagal studenty religinguma,
nustatytas statistiskai reik§mingas skirtumas tarp grupiy (Kruskal — Wallis ¥2=20,779, p<0,001).
Dazniausiai organy donorystei po mirties visiSkai sutinka netikintys studentai (93,7 proc.),
reCiausiai - studentai priskiriantys save grupei “labai tikintis ir daznai praktikuojantis” (63,2
proc.) (4 lentel¢). StatistiS8kai reikSmingy skirtumy tarp religingumo ir pritarimo donorystei i$
gyvo zmogaus nenustatyta (Kruskal — Wallis ¥2=4,345, p=0,227). Didzioji dalis visy grupiy
respondenty visiskai sutinka ir pritaria organy donorystei i§ gyvo zmogaus (labai tikintys — 73,7
proc., tikintys, bet nepraktikuojantys — 63,3 proc., netikintys — 65,8 proc.), tarp tikinéiy ir
praktikuojanciy studenty su gyvaja organy donoryste visiSkai sutinka tik pusé i$ jy (50,0 proc.).

4 lentelé. Respondenty atsakymy j teiginj ,,AS pritariu gyvybiniy organy donorystei i§ mirusio
Zzmogaus‘ pasiskirstymas tarp skirtingo religingumo grupiy.

»AS pritariu gyvybiniy organy donorystei i$ mirusio Zmogaus*

Nei sutinku, nei
nesutinku

Kintamasis

Visiskai sutinku Sutinku Nesutinku

abs sk. (proc.)

Religingumas

Labai tikintis ir
daznai 12 (63,2) 6 (31,6) 1(5,3) 0(0,0)
praktikuojantis

Tikintis ir 42 (70,0
praktikuojantis (70.0) 18 (30,0) 0(0,0) 0 (0,0)

Tikintis, bet 144 (81,4
nepraktikuojantis (6814) 28 (15,8) 4(2.3) 1(0,6)

Netikintis 104 (93,7) 7 (6,3) 0 (0,0) 0 (0,0)

Kruskal — Wallis y2=20,779, p<0,001

4.3. Studenty sutikimo tapti organu donorais ir polinkio turéti donoro kortelés vertinimas

Vertinant studenty sutikimg tapti organy donorais, 83,1 proc. respondenty visiskai sutikty
ir sutikty po mirties tapti organy donorais. 12,5 proc. respondenty nei sutikty, nei nesutikty ir 4,3
proc. studenty nesutikty arba visiSkai nesutikty tapti donorais.

StatistiSkai reik§Smingas skirtumas nustatytas vertinant sutikimg tapti organy donoru po
mirties nuo studijy programos (Mann-Whitney U=10740,5; p=0,031). Organy donorais visiskai
sutikty ir sutikty tapti didesné dalis medicinos (86,0 proc.) nei visuomenés sveikatos (74,1 proc.)
studenty. VS studentai dazniau nesutiko ir visiskai nesutiko (9,0 proc.) tapti organy donorais nei

medicinos studentai (2,9 proc.). (5 lentelé)
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5 lentelé. Respondenty atsakymy 1 teigini ,,AS sutikCiau tapti organy donoru po mirties*
pasiskirstymas tarp skirtingy studijy programy.

,»AS sutik€iau tapti organuy donoru po mirties*
e V1s_1§ka1 sutinku Ngl sutlr}ku, Nesutinku V1s1§:ka1
sutinku nei nesutinku nesutinku
abs sk. (proc.)
Studijy programa
Medicina 117 (63,7) 62 (22,3) 31 (11,2) 7 (2,5) 1(0,4)
Visuomenés 48 (53,9
Svelkata (53,9) 18 (20,2) 15 (16,9) 7(7,9) 1(1,1)
Mann-Whitney U=10740,5; p=0,031

Lyginant sutikimag tarp lyCiy, nenustatyta statistiSkai reikSmingy skirtumy (Mann-
Whitney U=13353,5; p=0,433). Panasi dalis vyry (62,0 proc.) ir motery (61,0 proc.) visiskai
sutikty tapti organy donorais. Moterys buvo labiau linkusios nesutikti ar visiSkai nesutikti (4,2
proc.), lyginant su vyrais (2,8 proc.).

Sutikimas tapti organy donoru nuo kurso nepriklaus¢ (Mann-Whitney U=14726,5;
p=0,118). Panasi dalis tiek pirmyjy kursy studenty, tiek vyresniyjy kursy studenty visiskai
sutikty ar sutikty tapti organy donorais (atitinkamai — 87,3 proc. ir 82,6 proc.). Taip pat labai
panasi dalis respondenty buvo linke nesutikti ir visiS$kai nesutikti (4,5 proc. ir 4,2 proc.).

Sutikimas tapti organy donoru nebuvo statistiSkai reikSmingai susijes su apklausos
dalyviy gyvenamaja vieta prie$ studijas (Kruskal — Wallis ¥2=0,363, p=0,834). Daugiau nei pusé
respondenty 1§ didziyjy miesty (55,1 proc.), kity miesty (58,8 proc.) ir miesteliy bei kaimy (53,3
proc.) visiskai sutiko su teiginiu ,,AS sutikéiau tapti organy donoru po mirties”. Nesutikti labiau
linke studentai i$ miesteliy ar kaimo tipo gyvenvieciy (11,4 proc.) negu studentai i§ didziyjy
miesty (2,6 proc.) ir kity miesty (3,6 proc.).

Statistiskai reik§mingas skirtumas nustatytas vertinant ir sutikimg tapti organy donoru po
mirties ir studenty religinguma (Kruskal — Wallis ¥2=20,348, p<0,001). Organy donorais visiskai
sutikty tapti didesné dalis netikinéiy studenty (73,0 proc.) nei studentai, kurie yra labai religingi
(31,6 proc.). Taip pat didesné dalis labai religingy ir daznai praktikuojanciy studenty (15,8 proc.)
nesutikty tapti organy donorais, lyginant su tikinciais praktikuojanciais (6,7 proc.) ir

nepraktikuojanciais (4,0 proc.) (6 lentelé).
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6 lentelé. Respondenty atsakymy j teiginj ,,AS sutikCiau tapti organy donoru po mirties*
pasiskirstymas tarp skirtingo studenty religingumo.

»AS sutikéiau tapti organy donoru po mirties“

: . Visiskai . Nei sutinku, . Visiskai
Kintamasis sutinku Sutinku nei nesutinku INesuitinku nesutinku

abs sk. (proc.)

Religingumas

Labai tikintis ir
daznai 6 (31,6) 8 (42,1) 2 (10,5) 3 (15,8) 0(0,0)
praktikuojantis

Tikintis ir 29 (48,3
praktikuojantis (48.3) 14 (23,3) 13 (21,7) 4 (6,7) 0(0,0)

Tikintis, bet 109 (61,6
nepraktikuojantis (61.6) 36 (20,3) 23 (13,0) 7(4,0) 2(11)

Netikintis 81 (73,0) 22 (19,8) 8(7,2) 0(0,0) 0(0,0)

Kruskal — Wallis 42=20,348; p<0,001

Tyrimu buvo jvertintas ir studenty polinkis turéti donoro kortele (t.y. duoti iSankstinj
savo sutikima donorystei po mirties). Didzioji dalis studenty yra linke turéti donoro kortele, su
teiginiu ,,Baciau linkes turéti donoro kortele (t.y. duoti iSankstinj savo sutikimg donorystei po
mirties)* visiSkai sutiko ir sutiko 70,1 proc. respondenty. Nei sutikusiy, nei nesutikusiy dalis
sudare 18,3 proc., 11,7 proc. apklaustyjy su teiginiu nesutiko ir visiskai nesutiko.

Polinkis turéti donoro kortele nuo lyties nepriklausé (Mann-Whitney U=13846,0;
p=0,872). Didzioji dalis vyry ir motery buvo linke turéti donoro kortele (72,3 proc. ir 69,1 proc.
atitinkamai). Su teiginiu nesutikti ir visiskai nesutikti panasiai buvo linke tiek vyrai, tiek moterys
(12,0 proc. ir 11,6 proc. atitinkamai)

Vertinant polinkj turéti donoro kortel¢ pagal studijy programa, nustatytas statistiSkai
reik§mingas skirtumas tarp grupiy (Mann-Whitney U=10717,5; p=0,043). Siek tiek didesné dalis
medicinos studenty (72,3 proc.) nei visuomenés sveikatos studenty (62,9 proc.) buty linke turéti
donoro kortele. Beveik penktadalis visuomenés sveikatos studenty nesutikty ar visiSkai nesutikty
turéti donoro kortele (19,1proc.), tuo tarpu tarp medicinos studenty nesutikty tik deSimtadalis
studenty (9,3 proc.). Taip pat nustatyta, kad didesné dalis netikin¢iy (82,0 proc.) negu tikinéiy ir
praktikuojanéiy (50,0 proc.) studenty teigé, kad jie biity linke turéti donoro kortele. Ketvirtadalis
(25,0 proc.) tikin¢iy ir praktikuojanciy studenty nesutikty ir visiskai nesutikty turéti donoro
kortelés, nebiity linke jos turéti tik maza dalis netikin¢iy studenty (4,5 proc.) (Kruskal — Wallis
x2=17,325, p=0,001) (7 lentelé).
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7 lentelé. Respondenty atsakymy j teiginj ,,Bii¢iau linkes turéti donoro kortele* pasiskirstymas
tarp skirtingy studijy programy ir studenty religingumo.

»Bifiau linkes turéti donoro kortele (t.y. duoti iSankstinj savo sutikima
donorystei po mirties)“
Kintamasis Visiskai . Nei sutinku, Nesutinku Visiskai
. Sutinku ) . >
sutinku nei nesutinku nesutinku
abs sk. (proc.)

Studijy programa

Medicina 133 (47,8) 68 (24,5) 51 (18,3) 24 (8,6) 2(0,7)
Visuomenés 35 (39,3

Seikata (39,3) 21 (23,6) 16 (18,0) 11 (12,4) 6 (6,7)

Mann-Whitney U=10717,5; p=0,043

Religingumas

Labai tikintis ir

daznai 3(158) 10 (52,6) 2 (10,5) 3 (15,8) 1(5,3)
praktikuojantis

Tikintis ir 21 (35.0

oraktikuojantis (35,0) 9 (15,0) 15 (25,0) 13 (21,7) 2 (3,3)
Tikintis, bet 86 (48.6

nepraktikuojantis (48,6) 37 (20,9) 35 (19,8) 16 (9,0) 3(1,7)
Netikintis 58 (52,3) 33 (29,7) 15 (13,5) 3(2,7) 2 (1,8)

Kruskal — Wallis ¥2=17,325, p=0,001

Nebuvo nustatyta reikSmingy skirtumy, vertinant studenty atsakymus ] teiginj - ,,Bii¢iau
linkes turéti donoro kortelg (t.y. duoti iSankstinj savo sutikimg donorystei po mirties)* pagal
kursg (Mann-Whitney U=15526,0; p=0,175). Nesutikusiy ir visiSkai nesutikusiy su teiginiu
panasiai buvo tiek tarp pirmyjy kursy studenty (12,4 proc.), tiek tarp vyresniyjy kursy studenty
(11,2 proc.). Sutikusiy ir visiS8kai sutikusiy su $iuo teiginiu taip pat apylygiai buvo abejose
grupése (70,2 proc. ir 69,8 proc. atitinkamai). Polinkis turéti donoro kortele nepriklausé ir nuo
gyvenamosios vietos pries studijy laikotarpj (Kruskal — Wallis ¥2=2,957, p=0,228). Daugiausia
visiS§kai sutikusiy ir sutikusiy su teiginiu buvo respondenty i§ didziyjy miesty (73,5 proc.).
Nesutinkanciy ir visiS$kai nesutinkanciy daugiau buvo i§ miesteliy ir kaimy (18,2 proc.), lyginant

su studentais i§ didziyjy (9,7 proc.) ir kity miesty (16,3 proc.).

Apklausus studentus kokius organus jie sutikty donuoti, nustatyta, kad didzioji dauguma
sutikty donuoti savo inkstus (95,6 proc.), kepenis (94,8 proc.), plaucius (91,6 proc.) ir Sirdj (91,3
proc.). Kiek mazesné dalis studenty donuoty savo ragenas (77,9 proc.) ir odg (62,7 proc.).
Nedidel¢ dalis studenty nesutikty donuoti nei vieno organo (3,8 proc.). (4 paveikslas)
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4 pav. Organai, kuriuos sutikty donuoti studentai (proc.)
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Analizuojant organus, kuriuos sutikty donuoti studentai, pagal lytj nustatyti statistiSkai

reikSmingi skirtumai. Studentai vyrai dazniau donuoty savo $irdj (98,6 proc.; y2=4,837;
p=0,028), oda (71,3 proc.; x2=4,867; p=0,027) ir ragenas (86,1 proc.; ¥2=5,956; p=0,015)

palyginti su studentémis moterimis (atitinkamai 89,2 proc., 59,1 proc., 74,5 proc.). (8 lentel¢)

8 lentelé. Organai, kuriuos sutikty donuoti studentai priklausomai nuo lyties

Lytis
Organai Statistiniai rodikliai Moterys
Vyrai abs.sk(proc.)
abs.sk(proc.)

Sirdis p = 0,028* 104 (98,6) 231 (89,2)
Plaugiai p=0,198 102 (98,9) 234 (90,3)
Kepenys p=0,063 106 (98,1) 242 (93,4)
Oda p =0,027* 77 (71,3) 153 (59,1)
Inkstai p=0,129 106 (98,1) 245 (94,6)
Ragena p = 0,015* 93 (86,1) 193 (74,5)
Nei vienas i§vardinty p=0,248 2 (1,9 12 (4,6)

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas.

Analizuojant organus, kuriuos sutikty donuoti studentai, pagal studijy programa taip pat nustatyti

statistiSkai reikSmingi skirtumai. Medicinos studentai dazniau donuoty savo Sirdj (93,2 proc.;
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¥2=5,117; p=0,024) ir ragenas (80,9 proc.; x2=6,023; p=0,014) palyginti su visuomeneés

sveikatos studentais (atitinkamai 85,4 proc. ir 68,5 proc.). (9 lentelé)

9 lentelé. Organai, kuriuos sutikty donuoti studentai priklausomai nuo studijy programos

Studijy programa
Organai Statistiniai rodikliai Medicina Visuomenes sveikata

) abs.sk(proc.) abs.sk(proc.)
Sirdis p =0,024* 259 (93,2) 76 (85,4)
Plauciai p=0,127 258 (92,8) 78 (87,6)
Kepenys p=0,094 267 (96,0) 81 (91,0)

Oda p =0,088 181 (65,1) 49 (55,1)
Inkstai p =0,233 268 (96,4) 83 (93,3)
Ragena p =0,014* 225 (80,9) 61 (68,5)

Nei vienas i§vardinty p=0,341 9(3,2) 5 (5,6)

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

Analizuojant organus, kuriuos sutikty donuoti studentai pagal jy religinguma, nustatyti

statistiSkai reikSmingi skirtumai. Netikintys studentai dazniau donuoty savo Sirdj (97,3 proc.;
¥2=8,516; p=0,023), plaucius (98,2 proc.; ¥2=10,404; p=0,006), oda (73,0 proc.; x2=8,514;
p=0,043) ir ragenas (89,2 proc.; x2=13,606; p=0,002) nei kitokio religingumo studentai.

Netikintys ir labai tikintys ir daznai praktikuojantys studentai neatsisakyty donuoti iSvardinty

organy (p= 0,021). (10 lentelé)

10 lentelé. Organai, kuriuos sutikty donuoti studentai priklausomai nuo religingumo

S Religingumas
. . Statistiniai — ——
rganai - L ikintys ikintis, L
rodikliai I;%Saslk? k;g(t;y)s praktikuojantys | nepraktikuojan- aglse;'kk(' n:gs )
-SK{proc. abs.sk(proc.) tys abs.sk(proc.) -SK{proc.

Sirdis p=0,023 18 (94,7) 54 (90,0) 155 (87,6) 108 (97,3)
Plaudiai p = 0,006* 18 (94,7) 54 (90,0) 155 (87,6) 109 (98,2)
Kepenys p = 0,052 18 (94,7) 56 (93,3) 164 (92,7) 110 (99,1)
Oda p=0,043 13 (68,4) 34(56,7) 102 (57,6) 81 (73,0)
Inkstai p=0,077 19 (100,0) 56 (93,3) 166 (93,8) 110 (99,1)
Ragena p = 0,002* 14 (73,7) 40 (66,7) 133 (75,1) 111 (89,2)
Neivienas | p=0021* 0 (0,0) 4 (6,7) 10 (5,6) 0 (0,0)
iSvardinty

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas
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Vertinant organus, kuriuos sutikty donuoti studentai, pagal kursus, statistiSkai reikSmingy
skirtumy nenustatyta. StatistiSkai reikSmingy skirtumy nenustatyta ir vertinant organus, kuriuos

sutikty donuoti studentai, pagal gyvenamajg vieta pries studijas.
4.4. Pagrindinés studenty organy donorystés sutikimo ir atsisakymo priezastys

Atliktu tyrimu taip pat buvo siekiama nustatyti, kokios yra pagrindinés priezastys, dél
kuriy studentai sutikty arba atsisakyty tapti organy donorais.

Vertinant Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto studenty atsakymus, nustatyta, kad
pagrindinés priezastys, d¢l ko jie sutikty tapti organy donorais yra jauCiama pareiga padéti
kitiems (64,6 proc.) ir manymas, jog taip jy mirtis nebus bereiksmé (58,9 proc.). Beveik kas
ketvirtas respondentas sutikty tapti donoru, nes nenori apsunkinti artimyjy priimant tokj

sprendima (27,8 proc.). Kiti atsakymai pateikti 5 paveiksle.

Nenoriu a kinti timuyj ii t
psunkin |sav9 artimyjy priiman _ 27.8%
sprendimg
Nenoriu, kad kaZkas spresty uz mane _ 16.9%

Asmeninés Seimos ar draugy patirtys - 4.9%

Nezinau F 5.2%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0% 70.0%

5 pav. Studenty sutikimo tapti organy donorais priezastys (proc.)

Analizuojant priezastis, dél kuriy studentai sutikty tapti organy donorais, pagal lytj
nustatyti statistiSkai reik§mingi skirtumai. Motery sutikima daZzniau jtakoja noras neapsunkinti
savo artimyjy priimant tokj sprendimg (30,9 proc.), nei studenty vyry (20,4 proc.) (¥2=4,201;
p=0,040) (11 lentel¢).

[Sanalizavus priezastis, dél kuriy studentai sutikty tapti organy donorais, pagal studijy
programg, nustatyta, kad medicinos studenty sutikimg dazniau nulemia manymas, kad taip jy
mirtis nebus bereikSmé (62,2 proc.), lyginant su visuomenés sveikatos studentais (48,3 proc.)

(x2=5,391; p=0,020) (12 lentel¢). Tokig pacia priezast] dazniau nurodé ir vyresniyjy kursy
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studentai (65,6 proc.), lyginant su pirmyjy kursy studentais (51,7 proc.) (¥2=7,338; p=0,007).

Taciau jie taip pat dazniau nezinojo, kokia priezastis skatina juos sutikti tapti organy donorais

(x2=6,044; p=0,014). (13 lentel¢)

11 lentelé. Priezastys, dé¢l kuriy studentai sutikty tapti organy donorais priklausomai nuo lyties

Sutikimo priezastis

Statistiniai rodikliai

Lytis

Vyrai abs.sk(proc.) Moterys abs.sk(proc.)
Pareiga padéti kitiems p=0,435 73 (67,6) 164 (63,3)
Mano mirtis nebus p=0,195 58 (53,7) 158 (61,0)
bereikSmé
Artimuyjy p = 0,040* 22 (20,4) 80 (30,9)
neapsunkinimas
NCHOI’&S, kad spre;stq uz p - 0,251 22 (20’4) 40 (15’4)
juos
Asmeniné N p=0875 5 (4,6) 13 (5,0)
Seimos/draugy patirtis
Nezinau p=0,760 5(4,6) 14 (5,4)

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

12 lentelé. Priezastys, dél kuriy studentai sutikty tapti organy donorais priklausomai nuo studijy

programos

Sutikimo priezastis

Statistiniai rodikliai

Studijy programos

Medicina Visuomenés sveikata

abs.sk.(proc.) abs.sk(proc.)
Pareiga padéti kitiems p=0,529 182 (65,5) 55 (61,8)
Manlo mirtis nebus p = 0,020% 173 (62,2) 43 (48,3)
bereikSmé
Artimyjy p = 0,637 79 (28,4) 23 (25,8)
neapsunkinimas
Nenoras, kad spresty uz p = 0,754 46 (16,5) 16 (18,0)
juos
Asmeniné . p=0,579 15 (5,4) 3 (3,4)
Seimos/draugy patirtis
Nezinau p=0,738 15(5:4) 4 (4,5)

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas
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13 lentelé. Priezastys, dél kuriy studentai sutikty tapti organy donorais priklausomai nuo Kurso

Kursai
Sutikimo prieZastis Statistiniai rodikliai Pirmieji kursai Vyresnieji kursai
abs.sk.(proc.) abs.sk(proc.)
Pareiga padéti kitiems p=0,654 117 (65,7) 120 (63,5)
Mano mirtis nebus p = 0,007* 92 (51,7) 124 (65,6)
bereikSmé
Artimyjy p = 0,082 42 (23,6) 60 (31,7)
neapsunkinimas
Nenoras, kad spresty uz p=0,256 26 (14,6) 36 (19,0)
juos
Asmeniné p =0,403 7 (3,9) 11(5,8)
Seimos/draugy patirtis
Nezinau p=0,014* 4(2,2) 15 (7,9)

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

Analizuojant priezastis, dél kuriy studentai sutikty tapti organy donorais, pagal

gyvenamaja vieta prie$ studijas nustatyta, kad studentai i§ didziyjy miesty dazniau nurodé

sutikimo priezastj - ,,Nenoriu, kad kazkas spresty uz mane* (20,5 proc.), lyginat su studentais i$

kity miesty (9,1 proc.) bei miesteliy ar kaimy (4,5 proc.) (x2=9,677; p=0,008). (14 lentelé).

14 lentelé. Priezastys, dél kuriy studentai sutikty tapti organy donorais priklausomai nuo
gyvenamosios vietos prie§ studijas

Gyvenamoji vieta

- e . Statistiniali i iai

puiilimpiprieZastis rodikliai Didieji miestai Kiti miestai Mligslmf'
abs.sk.(proc.) abs.sk(proc.) abs.sk(proc.)

Pareiga padéti p=0,325 171 (63,8) 40 (72,7) 26 (59,1)
kitiems
Mano mirtis nebus p = 0,948 158 (59,0) 33 (60,0) 25 (56,8)
bereikSmé
Artimyjy p = 0,466 79 (29,5) 12 (21,8) 11 (25,0)
neapsunkinimas
Nenoras, kad spresty | = 9,008* 55 (20,5) 5(9,1) 2(4.5)
uz juos
Asmeniné
Seimos/draugy p=0,135 17 (6,3) 1(1,8) 0(0,0)
patirtis
NeZinau p =0,427 13 (4,9) 2 (3,6) 4(9,1)

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

ISanalizavus priezastis, dél kuriy studentai sutikty tapti organy donorais pagal

religingumg nustatyta, kad studentus, kurie yra labai tikintys daznai praktikuojantys, daZzniau nei
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kitas grupes jtakojo asmeninés Seimos ar draugy patirtys (26,3 proc.) (x2=20,356; p=0,003). Si

religingumo grupé (15,8 proc.) bei tikintys ir praktikuojantys (16,7 proc.) dazniau dar nezinojo

priezasCiy, dél kuriy tapty organy donorais, lyginant su kitom grupém (y32=27,706; p< 0,001).

(15 lentelé).

15 lentelé. Priezastys, dél kuriy studentai sutikty tapti organy donorais priklausomai nuo religingumo

Religingumas

Sutikimo Statistiniai Tikintys Tikintis, Netikintys
priezastis rodikliai Labai tikintys | praktikuojan- | nepraktikuo- o sky
abs.sk(proc) tys jantys ( rdc)
abs.sk(proc.) | abs.sk(proc.) proc.
P_afe1ga padéti p=0,373 14 (73,7) 39 (65,0) 107 (60,5) 77 (69,4)
kitiems
Mano mirti.s p=0,227 9 (47,4) 31 (51,7) 113 (63,8) 63 (56,8)
nebus bereikSmé
Artim‘*j‘%_ ) p=0,170 5 (26,3) 10 (16,7) 56 (31,6) 31 (27,9)
neapsunkinimas
Nenoras, kad p=0,088 0(0,0) 7(11,7) 34 (19,2) 21 (18,9)
spresty uz juos
Asmeniné
Seimos/draugy p =0,003* 5(26,3) 3(5,0) 5(2,8) 5(4.5)
patirtis
Nezinau p <0,001* 3 (15,8) 10 (16,7) 6 (3,4) 0 (0,0)

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

Taip pat studentai buvo paklausti, dél kokiy priezas¢iy nesutikty tapti organy donorais.

Pagrindinés atsisakymo prieZastys pateiktos 6 paveiksle.

Kas yra mano - tas tik mano

Religiniai jsitikinimai

Po mirties klinas atrodys neestetiskai

Tai jskaudinty mano artimuosius

Nepasitikéjimas sveikatos prieZidros sistema

NeZinau

16.3%

0.0% 2.0% 4.0% 6.0% 8.0% 10.0%12.0%14.0%16.0%18.0%

6 pav. Studenty atsisakymo tapti organy donorais priezastys (proc.)
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Analizuojant studenty atsisakyma tapti organy donorais priezastis pagal lyt] statistiSkai
reikSmingy skirtumy nenustatyta.

ISanalizavus priezastis, dél kuriy studentai nesutikty tapti organy donorais pagal studijy
programa, nustatyta, visuomenés sveikatos studentai dazniau nei medicinos studentai nesutikty
tapti organy donorais dél baimés, kad po mirties kiinas atrodys neestetiSkai (atitinkamai 15,7
proc. ir 7,9 proc.; y2=6,137 p=0,031) ir kadangi mano, kad tai jskaudinty jy artimuosiuos
(atitinkamai 25,8 proc. ir 13,3 proc.; x2=7,744; p=0,005). (16 lentelé)

16 lentelé. Priezastys, dél kuriy studentai atsisakyty tapti organy donorais priklausomai nuo
studijy programos

Studijy programa
Nesutikimo priezastis Statistiniai rodikliai Medicina Visuomeneés sveikata
abs.sk.(proc.) abs.sk(proc.)
Kas yra mano — tas p= 0,576 4 (1,4) 0 (0,0)
mano
Religiniai jsitikinimai p=0,710 7(2,5) 3(3,4)
Po rnirt.ies 1.(1_11138 atrodys p = 0,031* 22 (7’9) 14 (15’7)
neestetiskai
Ne_noras _skaudinti p = 0,005* 37 (13,3) 23 (25,8)
artimuosius
Nepasitikéjimas p=0,261 11 (4,0) 6 (6,7)
sveikatos priezitiros sist.
Nezinau p =0,353 25 (9,0) 11 (12,4)

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

Analizuojant priezastis pagal kursus, nustatyta, pirmyjy kursy studentai, lyginant su
vyresniy kursy studentais, dazniau nesutikty tapti organy donorais dél baimés, kad po mirties
kiinas atrodys neestetiskai (atitinkamai 14,0 proc. ir 5,8 proc.; ¥2=3,939; p=0,008). (17 lentel¢)

[Sanalizavus priezastis pagal gyvenamajg vietg prie§ studijas, nustatyta, kad studentai 1§
miesteliy ar kaimy daZniau nesutikty tapti organy donorais d¢l religiniy jsitikinimy (¥2=7,456;

p=0,025). (18 lentel¢)
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17 lentelé. Priezastys, dél kuriy studentai atsisakyty tapti organy donorais priklausomai nuo kurso

Kursai

Nesutikimo prieZastis Statistiniai rodikliai Pirmieji kursai Vyresnieji kursai

abs.sk.(proc.) abs.sk.(proc.)
Kas yra mano — tas p=1,000 2 (1,1) 2 (1,1)
mano
Religiniai jsitikinimai p=0,208 7(3,9) 3(1,6)
Po mir‘Eies l‘q'mas atrodys p = 0,008* 25 (14,0) 11 (5,8)
neestetiskai
Ne_noras _skaudinti p=0,756 28 (15,7) 32 (16,9)
artimuosius
Nepasitikéjimas p = 0,265 6 (3,4) 11 (5,8)
sveikatos prieziliros sist.
NeZinau p = 0,589 19 (10,7) 17 (9,0)

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

18 lentelé. Priezastys, dél kuriy studentai atsisakyty tapti organy donorais priklausomai nuo

gyvenamosios vietos pries studijas
Gyvenamoji vieta
Nesutikimo Statistiniai : e
S e Miesteliai,
priezastis rodikliai Didieji miestai Kiti miestai Kaimai
abs.sk.(proc.) abs.sk(proc.) abs.sk(proc.)

Kas yra mano —tas p = 1,000 4 (1,5) 0 (0,0) 0 (0,0)
mano
Religiniai p = 0,025* 6(2,2) 0(0,0) 4(9,1)
jsitikinimai
Po mirties kinas p=0,958 26 (9,7) 6 (10,9) 4(9.)
atrodys neestetiskai
Nenoras skaudinti p=0,165 38 (14,2) 13 (23,6) 9 (20,5)
artimuosius
Nepasitikéjimas
sveikatos priezifiros p=0,656 14 (5,2) 1(1,8) 2(4,5)
sist.
NeZinau p=0,343 23 (8,6) 7(12,7) 6 (13,6)

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

Vertinant atsisakymo prieZastis respondenty grupése pagal religinguma, nustatyta, kad
tikintys ir praktikuojantys studentai, lyginant su kitomis religingumo grupémis, dazniau atsisako
tapti organy donorais, nes taip nenori skaudinti savo artimyjy (26,7 proc.) (x2=10,305; p=0,014).
(19 lentelé)
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19 lentelé. Priezastys, d¢l kuriy studentai atsisakyty tapti organy donorais priklausomai nuo
religingumo

Religingumas
Nesutikimo Statistiniali Tikintys Tikintis, Netikintvs
priezastis rodikliai Labai tikintys | praktikuojan- | nepraktikuo- abs sky
abs.sk(proc) tys jantys ( rc;c)
abs.sk(proc.) | abs.sk(proc.) proc.
Kasyramano— | =202 1(5,3) 1(1,7) 1(0,6) 1(0,9)
tas mano
Refiginial p=0328 | 0(00) 1(1,7) 8 (45) 1(0,9)
jsitikinimai
Po mirties kiinas
atrodys p=0,395 0(0,0) 4 (6,7) 19 (10,7) 13 (11,7)
neestetiskai
Nenoras
artimuosius
Nepasitikéjimas
sveikatos p=0,124 0(0,0) 6 (10,0) 5(2,8) 6 (5,4)
prieziiiros sist.

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

4.5 Studenty poziiiris j sutikimo davima ir bendravimo su artimaisiais vertinimas

Respondenty buvo paklausta ar jie pritaria, kad donoro artimieji galéty duoti sutikima
organy donorystei, jei néra paties donoro sutikimo. Didzioji dalis respondenty (73,6 proc.) sutiko
ir visi$kai sutiko su Siuo teiginiu, mazdaug vienas i§ deSimties studenty (9,5 proc.) nei sutiko, nei
nesutiko su teiginiu ir maziau nei penktadalis (16,9 proc.) studenty nesutiko ir visiS8kai nesutiko,
kad donoro artimieji galéty duoti sutikima.

Lyginant tarp ly¢iy, pastebéta, kad didesné dalis vyry (75,9 proc.) nei motery (72,6 proc.)
visiSkai sutiko ir sutiko , kad artimieji gali duoti sutikimg. Moterys daZniau nesutiko ir visiskai
nesutiko (19,0 proc.) su Siuo teiginiu, lyginant su vyrais (13,9 proc.) (Mann-Whitney
U=11750,5; p=0,010). Priklausomai nuo studijy programos, statistiskai reikSmingai (Mann-
Whitney U=9730,5; p=0,001) daugiau medicinos studentai (76,6 proc.), sutiko ir visiskai sutiko
su pateiktu teiginiu, negu visuomenés sveikatos studentai (64,0 proc.). Pastarieji dazniau
nesutiko ir visiskai nesutiko (22,5 proc.), kad artimieji galéty duoti sutikima organy donorystei,

palyginus su medicinos studentais (15,1 proc.) (20 lentelé)
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20 lentelé. Respondenty atsakymy | teiginj ,,Esu linkes pritarti, kad donoro artimieji galéty duoti
sutikimg organy donorystei, jei néra paties donoro sutikimo* pasiskirstymas tarp lyties ir studijy
programos

Visiskai sutinku Nei sutinku Nesutinku Visi§_kai
Kintamasis sutinku nei nesutinku nesutinku
abs sk. (proc.)
Lytis
Vyras 61 (56,5) 21 (19,4) 13 (12,0) 7(8,3) 6 (5,6)
Moteris 99 (38,2) 89 (34,4) 22 (8,5) 39 (15,1) 10 (3,9)
Mann-Whitney U=11750,5; p=0,010
Studijy program
Medicina 134 (48,2) 79 (28,4) 23 (8,3) 33(11,9) 93,2
Visuomenés
sveikata 26 (29,2) 31 (34,8) 12 (13,5) 13 (14,6) 7(7,9)
Mann-Whitney U=9730,5; p=0,001

Nors statistiskai reikSmingo skirtumo tarp skirtingy kursy (Mann-Whitney U=15036,0;
p=0,062), gyvenamosios vietos (Kruskal — Wallis ¥2=2,340, p=0,310) ir religingumo (Kruskal —
Wallis ¥2=1,596, p=0,660) nenustatyta, taciau pirmyjy kursy studentai dazniau nei vyresniyjy
kursy studentai (atitinkamai 21,4 proc. ir 12,7 proc.), studentai i§ miesteliy ar kaimy dazniau nei
tie, kurie yra 1§ didziyjy miesty ir kity miesty (atitinkamai 22,7 proc., 18,0 proc. ir 7,3 proc.) bei
tie, kurie yra labai religingi ir daznai praktikuojantys, dazniau nei tikintys praktikuojantis ir
nepraktikuojantys bei nereligingi studentai (atitinkamai 21,1 proc., 11,7 proc., 16,7 proc. ir 18,9
proc.) nesutinka ir visiSkai nesutinka, kad donoro artimieji galéty duoti sutikimg organy
donorystei, jei néra paties donoro sutikimo.

Studentai taip pat buvo paklausti, kas, jy nuomone, turéty duoti sutikimg organy
donorystei. DidZioji dalis jy (86,9 proc.) sutiko, kad sutikimg turéty duoti tik pats donoras.
Daugiau nei pusé¢ respondenty atsake, kad sutikima gali duoti Seimos narys (58,0 proc.), mazesné
dalis pazyméjo, kad sutikimg gali duoti sutuoktinis (48 proc.).

Atsizvelgiant | lyti, statistiSkai reikSmingai (y2=13,648; p<0,001) daugiau motery (91,1
proc.) nei vyry (76,9 proc.) sutiko, kad sutikimg turéty duoti tik pats donoras. Lyginant poZitirj
tarp skirtingy kursy nustatyta, kad vyresniyjy kursy studentai dazniau jvardino, kad sutikimag
turéty duoti Seimos narys (63,0 proc; x2=3,881; p=0,049) ir sutuoktinis (55,0 proc; y2=7,763;
p=0,007) nei pirmyjy kursy studentai (atitinkamai 52,8 proc. ir 41,0 proc.). Pastebétas statistiskai
reikSmingas skirtumas ir tarp respondenty gyvenamosios vietos prie§ studijas. Visi studentai
(100,0 proc.) i8 kity miesty sutiko, kad sutikimg turéty duoti tik pats donoras (y2=13,041;
p=0,001), studentai i§ didziyjy miesty (53,0 proc.) dazniau sutiko, kad sutikimg turéty duoti
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sutuoktinis, lyginant su studentais i$ kity miesty (36,4 proc.) ir miesteliy bei kaimy (34,1 proc.)
(x2=9,433; p=0,003). Vertinant skirtumus tarp skirtingy religingumo grupiy, nustatyta, kad visi
labai tikintys ir daznai praktikuojantys studentai sutinka, kad sutikimg turéty duoti tik pats
donoras (100,0 proc.; ¥2=12,528; p=0,006). Netikintys studentai dazniau nurodé¢, kad sutikima
gali duoti sutuoktinis (57,7 proc.), lyginant su labai tikinc¢iais studentais, kuriy tik penktadalis
(21,1 proc.) nurodé, jog organy donorystei sutikimg galéty duoti sutuoktinis (%2=9,935;
p=0,016). Kiti skirtumai nebuvo statistiskai reik§mingi. (21 lentelé)

21 lentelé. Respondenty atsakymy j klausimg ,, Kas, jlisy nuomone, turéty duoti sutikimg organy
donorystei?* pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius pozymius

. . Tik pats donoras Seimos narys Sutuoktinis Kita
Kintamasis
abs sk. (proc.)
Lytis
Vyras 83 (76,9) 64 (59,3) 58 (53,7) 9(8,3)
Moteris 236 (91,1) 149 (57,5) 119 (45,9) 14 (5,4)
p <0.001* p =0,817 p=0,175 p =0,292
Studijy programa
Medicina 238 (85,6) 163 (58,6) 141 (50,7) 21 (7,6)
Visuomenés
sveikata 21 (91,0) 50 (56,2) 36 (40,4) 2(2,2)
p=0,189 p =0,683 p =0,091 p=0,072
Kursas
Pirmieji kursai 161 (90,4) 94 (52,8) 73 (41,0) 7 (3,9
Vyresni kursai 158 (83,6) 119 (63,0) 104 (55,0) 16 (8,5)
p = 0,052 p =0,049* p =0,007* p=0,073
Gyvenamoji vieta (pries$ studijas)
Didieji miestai 223 (83,2) 158 (59,0) 142 (53,0) 21 (7,8)
Kiti miestai 55 (100,0) 34 (61,8) 20 (36,4) 1(1,8)
Miesteliai, kaimai 41 (93,2) 21 (47,7) 15 (34,1) 1(2,3)
p =0,001* p=0,311 p=0,011* p=0,124
Religingumas
Labai tikintis,
d. praktikuojantis 19/(100,0) 11(57.9) 4(21.1) 0(0,0)
Tikintis,
praktikuojantis 52 (86,7) 35(58,3) 26 (43,3) 3(5,0)
Tikintis,
nepraktikuojantis 161 (91,0) 102 (57.6) 83 (46,9) 6(3,4)
Netikintis 87 (78,4) 65 (58,6) 64 (57,7) 14 (12,6)
p = 0,006* p =0,999 p =0,016* p=0,017*

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas
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Galiausiai studentams reikéjo jvertinti teigini: “Esu linkes apie organy donoryste kalbétis
su savo artimaisiais®. Tik Siek tiek daugiau nei pusé studenty sutiko ir visiSkai sutiko su teiginiu
(56,9 proc.), daugiau nei ketvirtadalis su teiginiu nei sutiko, nei nesutiko (28,3 proc.) ir kiek
maziau nei penktadalis (14,8 proc.) respondenty teigé, kad nesutinka ir visiSkai nesutinka, kad jie
yra link¢ apie organy donoryste kalbétis su savo artimaisiais.

Nustatyta, kad atzvelgiant | studijy programg statistiSkai reikSmingai (Mann-Whitney
U=10045,0; p=0,006) daugiau medicinos studenty (33,8 proc.) nei visuomenés sveikatos
studenty (20,2 proc.) visiskai sutiko su pateiktu teiginiu. Nesutikusiy su teiginiu visuomenés
sveikatos studenty buvo dvigubai daugiau (18,0 proc.) negu medicinos (7,9 proc.). Pastebétas
statistiSkai reikSmingas skirtumas ir tarp skirtingy kursy (Mann-Whitney U=13836,0; p=0,002).
VisiSkai sutikusiy su teiginiu dalis tarp vyresniyjy kursy studenty buvo didesné (36,5 proc.),
lyginant su pirmaisiais kursais (24,2 proc.). Nei sutikusiy, nei nesutikusiy su teiginiu studenty

dalis buvo didesné tarp pirmyjy kursy (34,3 proc.) nei tarp vyresniyjy (22,8 proc.). (22 lentelé)

22 lentelé. Respondenty atsakymy | teiginj ,,Esu linkes apie organy donorystg kalbétis su savo
artimaisiais® pasiskirstymas tarp skirtingy studijy programy ir kursy.

Visiskai sutinku Nei sutinku Nesutinku Visié_kai
Kintamasis sutinku nei nesutinku nesutinku

abs sk. (proc.)

Studijy programa

Medicina 94 (33,8) 74 (26,6) 75 (27,0) 22 (7,9) 13 (4,7)

Visuomeneés

sveikata 18 (20,2) 23 (25,8) 29 (32,6) 16 (18,0) 3(34)
Mann-Whitney U=10045,0; p= 0,006

Kursas

Pirmieji kursai 43 (24,2) 44 (24,7) 61 (34,3) 19 (10,7) 11 (6,2)

?(’l}’rrseaﬁ”'e“ 69 (36,5) 53 (28,0) 43 (22,8) 19 (10,1) 5 (2,6)

Mann-Whitney U=13836,0; p= 0,002

Teiginio ,,Esu linkgs apie organy donoryste kalbétis su savo artimaisiais™ vertinimas
nebuvo statistiskai reikSmingai susijes su apklausos dalyviy Iytimi (Mann-Whitney U=13371,0;
p=0,491), gyvenamaja vieta (Kruskal — Wallis ¥2=2,340, p=0,310) ir religingumu (Kruskal —
Wallis 42=1,596, p=0,660). Taciau pastebéta, kad moterys daZniau nei vyrai (atitinkamai 34,4
proc. ir 21,3 proc.), studentai i§ miesteliy ar kaimy dazniau nei tie, kurie yra i§ didziyjy miesty ir
kity miesty (atitinkamai 38,6 proc., 30,6 proc. ir 23,6 proc.) bei tie, kurie yra labai religingi ir

daznai praktikuojantys, dazniau nei tikintys praktikuojantis ir nepraktikuojantys bei nereligingi
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studentai (atitinkamai 52,6 proc., 25,0 proc., 31,6 proc. ir 27,9 proc.) visiSkai sutinka, kad yra

linke kalbétis apie organy donory su savo artimaisiais.

4.6 Pagrindiniai informacijos apie organy donoryste Saltiniai ir informacijos

pakankamumas

Tyrimo duomenimis daugiausiai informacijos apie organy donoryste studentai gauna i$
ziniasklaidos (televizija, radijas, internetas...). Jose informacijg randa 71,4 proc. respondenty.
Pusé respondenty apie organy donoryste suzinojo $vietimo jstaigoje (44,5 proc.), beveik trec¢dalis
— 1§ Seimos ar draugy (29,7 proc.) ir penktadalis i§ sveikatos priezitros specialisty (20,7proc.) (7

paveikslas)

Kita; 3.0% Sveikatos
prieziliros
specialistai; 20.7%

Seima/draugai;
29.7%

Ziniasklaida
\(televizija, radijas,
internetas...);
71.4%

Svietimo jstaiga;
50.4%

7 pav. Studenty pasiskirstymas pagal informacijos apie organy donoryste gavimo $altinius (proc.)

ISanalizavus studenty pasiskirstymg pagal informacijos gavimo biidus apie organy
donoryste buvo nustatyti statistiSkai reik§mingi skirtumai vertinant informacijg i§ sveikatos
priezitros specialisty pagal kursg (¥2=26,553; p=0,005) ir religinguma (x2=12,149; p=0,007). I§
sveikatos prieziiiros specialisty informacija apie organy donoryste gavo beveik dvigubai daugiau
studenty 1§ vyresniyjy kursy (26,5 proc.) nei studenty i§ pirmyjy kursy (14,6 proc.). Taip pat
dazniau labai religingi ir daZnai praktikuojantys, nei tikintys praktikuojantis ar nepraktikuojantys
ir nereligingi studentai (atitinkamai 47,4 proc; 16,7 proc; 23,2 proc. ir 14,4 proc.). Labai
religingi ir daznai praktikuojantys studentai dazniau gaudavo informacijos apie organy donoryste
ir i§ Seimos ar draugy, lyginant su kitomis grupémis (52,6 proc; ¥2=22,728; p <0,001). (23

lentelé)

Ivertinus informacijg, gaunama i§ ziniasklaidos (televizija, radijas, internetas) ir Svietimo
jstaigos priklausomai nuo lyties, studijy programos, kurso, gyvenamosios vietos ir religingumo

statistiSkai reikSmingy skirtumy nenustatyta.
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priklausomai nuo socialiniy ir demografiniy pozZymiy
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Informacijos Saltiniai

Sveikatos
Kintamasis prieziiiros Ziniasklaida Svietimo jstaiga | Seima/draugai
specialistai
abs sk. (proc.)
Lytis
Vyras 17 (15,7) 76 (70,4) 59 (54,6) 33 (30,6)
Moteris 59 (22,8) 186 (71,8) 126 (48,6) 76 (29,3)
p=0,129 p=0,780 p =0,296 p=0,817
Studijy programa
Medicina 58 (20,9) 201 (72,3) 142 (51,1) 81 (29,1)
Visuomenés
sveikata 18 (20,2) 61 (68,5) 43 (48,3) 28 (31,5)
p = 0,897 p=0,494 p = 0,650 p=0,676
Kursas
Pirmieji kursai 26 (14,6) 125 (70,2) 83 (46,6) 57 (32,0)
Vyresnieji kursai 50 (26,5) 137 (72,5) 102 (54,0) 52 (27,5)
p = 0,005* p=0,632 p=0,160 p=0,345
Gyvenamoji vieta (pries studijas)
Didieji miestai 47 (17,5) 187 (69,8) 139 (51,9) 83 (31,0)
Kiti miestai 16 (29,1) 45 (81,8) 23 (41,8) 13 (23,6)
Miesteliai,
Kaimai 13 (29,5) 30 (68,2) 23 (52,3) 13 (29,5)
p =0,048* p=0,174 p=0,384 p = 0,555
Religingumas
Labai tikintis,
d. praktikuojantis 9 (47,4) 13 (68,4) 11 (57,9) 10 (52,6)
Tikintis,
praktikuojantis 10(16,7) 44 (733) 26 (43,3) 28 (46,7)
Tikintis,
nepraktikuojantis 41 (23,2) 120 (67,8) 97 (54,8) 53 (29,9)
Netikintis 16 (14,4) 85 (76,6) 51 (45,9) 18 (16,2)
p =0,007* p=0,428 p=0,275 p <0,001*

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

Studenty taip pat buvo paprasyta jvertinti teiginj: ,,Manau, kad visuomenei reikia daugiau

objektyvios informacijos apie organy donorystés galimybes Lietuvoje*. Didzioji dalis (66,2

proc.) Medicinos fakulteto studenty visiskai sutiko, beveik trec¢dalis (29,2 proc.) sutiko ir likusi
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dalis nei sutiko, nei nesutiko (4,6 proc.), kad Lietuvos visuomenei reikia daugiau objektyvios
informacijos apie organy donoryste.

Analizuojant studenty pritarimg minétam teiginiui pagal lytj (Mann-Whitney U=13310,0;
p=0,378), studijy programg (Mann-Whitney U=11392,0; p=0,174), kursa (Mann-Whitney
U=16686,0; p=0,872), gyvenamajg vieta (Kruskal — Wallis ¥2=4,279, p=0,118) ir religinguma
(Kruskal — Wallis ¥2=6,964, p=0,073) statistiSkai reik§mingy skirtumy nenustatyta. Su teiginiu
visiSkai sutiko panasi dalis vyry (63,0 proc.) ir motery (67,6 proc.), medicinos (68,0 proc.) ir
visuomenés sveikatos (60,7proc.) studenty, pirmyjy (65,7 proc.) ir vyresniyjy (66,7 proc.) kursy
studenty, studenty 1§ didziyjy (68,7 proc.) ir kity miesty (61,8 proc.) bei tikinc¢iy praktikuojanciy
(60,0 proc.) ar nepraktikuojanciy (71,2 proc.) ir netikinciy (64,0 proc.) studenty. Visiskai su
teiginiu sutiko kiek mazesné dalis studenty i§ miesteliy ar kaimo tipo gyvenvieciy (56,8 proc.) ir
labai tikinéiy ir praktikuojanciy (52,6 proc.) studenty. Jie dazniau nei kitos grupés nei sutiko, nei

nesutiko su teiginiu (atitinkamai 15,9 proc. ir 26,3 proc.)

Galiausiai studenty buvo paklausta, kas, jy manymu, paskatinty didesnj susidome¢jimag
organy donoryste. Daugiausia respondenty atsaké, kad didesnj susidoméjimag paskatinty
iSsamesné informacija apie donorystés galimybes. Kiek maziau — geresnés sveikatos priezitiros

paslaugos ir piniginés i§mokos. (8 paveikslas)

ISsamesné informacija apie donorystés galimybes — 92.9%

Pinigines iEmokos [N 39.0%

Geresnés sveikatos priezZitiros paslaugos _ 48.8%

Kita F 3.3%

0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0%  100.0%

8 pav. Veiksniai, kurie paskatinty didesnj susidoméjimg organy donoryste (proc.)

Atsizvelgiant | kursg, statistiSkai reikSmingai (32=4,208; p=0,040) daugiau vyresniyjy
kursy (54,0 proc.) nei pirmyjy kursy (43,3 proc.) studenty mané, kad didesnj susidoméjima
organy donoryste paskatinty geresné sveikatos priezitiros paslaugos. Kad geresnés sveikatos
priezitiros paslaugos paskatinty susidoméjimg daugiau mané¢ ir netikintys (52,3 proc.), tikintys
praktikuojantys (56,7 proc.) ir nepraktikuojantys (47,5 proc.) respondentai, lyginant su labai
religingais ir daznai praktikuojanciais (15,8 proc.) (¥2=10,430; p=0,015). Panasius skirtumai



44

pastebimi tarp religingumo ir manymo, kad didesnj susidoméjimg organy donoryste paskatinty

piniginés iSmokos. (24 lentelé)

24 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal didesnio susidoméjimo organy donoryste priezastis,
priklausomai nuo socialiniy ir demografiniy poZymiy

Paskatinimo priezastys

Kintamasis ISsamesné Pinicinés i¥mokos Geresnés sveikatos
informacija g prieZiiiros paslaugos
abs sk. (proc.)

Lytis

Vyras 101 (93,5) 44 (40,7) 58 (53,7)

Moteris 240 (92,7) 99 (38,2) 121 (46,7)
p=0,771 p = 0,652 p=0,222

Studijy programa

Medicina 261 (93,9) 106 (38,1) 136 (48,9)

Visuomenés

sveikata 80 (89,9) 37 (41,6) 43 (48,3)
p=0,201 p=0,618 p=0,921

Kursas

Pirmieji kursai 168 (94,4) 78 (43,8) 77 (43,3)

Vyresnieji kursai 173 (91,5) 65 (34,4) 102 (54,0)
p=0,288 p =0,064 p = 0,040*

Gyvenamoji vieta (pries studijas)

Didieji miestai 247 (92,2) 102 (38,1) 137 (51,1)

Kiti miestai 52 (94,5) 25 (45,5) 31 (58,2)

Miestelial,

Kaimai 42 (95,5) 16 (36,4) 10 (22,7)
p=0,643 p =0,551 p =0,001*

Religingumas

Labai tikintis,

d. praktikuojantis 19(100,0) 3(158) 3(158)

Tikintis,

oraktikuojantis 56 (93,3) 30 (50,0) 34 (56,7)

Tikintis,

nepraktikuojantis 165 (93,2) 63 (35,6) 84 (47,5)

Netikintis 101 (91,0) 47 (42,3) 58 (52,3)
p = 0,549 p =0,033* p =0,015*

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas
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4.7 Studenty kiino donorystés supratimo ir pritarimo vertinimas

TreCioje anketos dalyje buvo siekta jvertinti studenty pozitrj | kiino donoryste. Su
teiginiu ,,Terminas “ktino donavimas mokslui” man yra suprantamas* sutiko ir visiskai sutiko
didzioji dalis respondenty (94,3 proc.), likusi dalis nei sutiko, nei nesutiko (4,9 proc.) arba
nesutiko ir visiskai nesutiko (0,8 proc.)

Atsizvelgiant | studijy programg statistiSkai reikSmingai (Mann-Whitney U=9828,0;
p<0,001) daugiau medicinos studenty (84,5 proc.) nei visuomenés sveikatos studenty (60,4
proc.) visiSkai sutiko su pateiktu teiginiu. Vienas i$ keturiy visuomenés sveikatos studenty (25,8
proc.) ir vienas i§ deSimties medicinos studenty (11,2 proc.) sutiko su teiginiu. Pastebétas
statistiSkai reikSmingas skirtumas ir tarp skirtingo religingumo studenty (Kruskal — Wallis 2 =
20,514; p<0,001). Visiskai sutikusiy su teiginiu dalis tarp nereligingy (89,2 proc) ir tikin¢iy, bet
nepraktikuojanéiy (80,8 proc.) studenty buvo didesné, lyginant su labai tikinc¢iais ir daznai
praktikuojanciais (63,2 proc.) bei tikinciais ir praktikuojanciais (63,2 proc.) studentais. (25

lentele)

25 lentelé. Atsakymy j teiginj ,, Terminas “ktino donavimas mokslui” man yra suprantamas
variantai tarp skirtingy studijy programy ir religingumo.

oy s Nei sutinku ewr s
Kint : ZJ;:;IES Sutinku nei Nesutinku nZ;Zl:ilr{\ru
Intamasis nesutinku
abs sk. (proc.)
Studijy programa
Medicina 235 (84,5) 31(11,2) 11 (4,0) 0 (0,0) 1(0,4)
Visuomenés
sveikata 57 (64,0) 23 (25,8) 7(7,9) 2(2,2) 0 (0,0)
Mann-Whitney U = 9828,0; p<0,001
Religingumas
Labai tikintis,
d.praktikuojantis 12 (63,2) 2 (10,5) 5 (26,3) 0 (0,0) 0 (0,0)
Tikintis,
praktikuojantis 38 (63,3) 16 (26,7) 5(83) 0(0,0) 1(1,7)
Tikintis,
nepraktikuojantis 143 (80,8) 27 (15,3) 5(2,8) 2(1,1) 0 (0,0)
Netikintis 99 (89,2) 9(8,1) 3(2,7) 0 (0,0) 0 (0,0)

Kruskal — Wallis 42 =20,514; p<0,001




46

25 lentelés tesinys

Religingumas

E%tiZLilEL”J}Zm.S 12(63.2) 2 (105) 5 (26,3) 0(0,0) 0(0,0)
grizli(li(?itli(iojantis 38 (63,3) 16 (26,7) 5(8.3) 0(0,0) 1(1,7)
:;Eirgﬂf{kuojamis 143 (80,8) | 27(153) 5(2,8) 2(1,0) 0(0,0)
Netikintis 99 (89,2) 9(8,1) 3(2,7) 0(0,0) 0 (0,0)

Kruskal — Wallis 42 = 20,514; p<0,001

Teiginio ,,Terminas “kiino donavimas mokslui” man yra suprantamas‘ vertinimas nebuvo
statistiSkai reikSmingai susijes su apklausos dalyviy lytimi (Mann-Whitney U=13511,0;
p=0,465), kursu (Mann-Whitney U=15742,0; p=0,130) ir gyvenamagja vieta (Kruskal — Wallis
¥2=5,762, p=0,056). Taciau pastebéta, kad vyrai Siek tiek dazniau nei moterys (atitinkamai 82,4
proc. ir 78,4 proc.), vyresniyjy kursy Siek tiek dazniau nei pirmyjy kursy studentai (atitinkamai
82,5 proc. ir 76,4 proc.) bei tie, kurie yra i$ didziyjy ir kity miesty, dazniau nei tie, kurie yra i$
miesteliy ar kaimy (atitinkamai 81,0 proc., 83,6 proc. ir 65,9 proc.) visiskai sutinka, kad terminas

“kiino donavimas mokslui” jiems yra suprantamas.

Respondenty taip pat buvo paklausta ar jie pritaria kiino donorystés (mokslo ir
tiriamiesiems tikslams po mirties) idéjai. VisiSkai sutiko ir sutiko su kiino donorystés idéja
didZioji dalis studenty (83,4 proc.), mazdaug vienas i§ SeSiy studenty nei sutiko, nei nesutiko
(14,4 proc.), likusi dalis nesutiko ar visiSkai nesutiko su teiginiu (2,1 proc).

StatistiSkai reikSmingas skirtumas nustatytas vertinant pritarimg ktino donorystés id¢jai
tarp ly¢iy (Mann-Whitney U=11463,0; p=0,003). Didesné dalis vyry (59,3 proc.), nei motery
(47,1 proc.) pritaré $iai idéjai. Moterys buvo linkusios labiau nepritarti (3,1 proc.) ir nei sutikti,
nei nesutikti (18,1 proc.) su kiino donorystés donavimo mokymo tikslais idéjai. Nustatyti
skirtumai ir tarp skirtingo religingumo studenty. Netikintys (62,2 proc.) ir tikintys, bet
nepraktikuojantys (52,0 proc.) studentai dazniau visiSkai sutinka su kiino donorystés idéja,
lyginant su labai tikinciais ir daZnai praktikuojanciais (36,8 proc.) ir tikin€iais praktikuojanciais
(30,0 proc.). Pastarieji labiau yra linke nesutikti su kiino donorystés (mokslo ir tiriamiesiems

tikslams po mirties) idéja (atitinkamai 5,0 proc. ir 1,7 proc.) (26 lentelé).
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26 lentelé. Respondenty atsakymy j teiginj ,,AS$ pritariu kiino donorystés (mokslo ir
tirlamiesiems tikslams po mirties) idéjai* pasiskirstymas tarp skirtingy ly¢iy ir religingumo.

. ewy s Nei sutinku e ovr e
Kint ) lezzlﬁ; Sutinku nei Nesutinku n\e]slzltsilr(:l?u
Iniginizsls nesutinku
abs sk. (proc.)
Lytis
Vyras 64 (59,3) 38 (35,2) 6 (5,6) 0 (0,0) 0 (0,0)
Moteris 122 (47,1) 82 (31,7) 47 (18,1) 6 (2,3) 2 (0,8)
Mann-Whitney U=11463,0; p= 0,003
Religingumas
Labai tikintis,
d.praktikuojantis 7 (36,8) 6 (31,6) 6 (31,6) 0(0,0) 0(0,0)
Tikintis,
oraktikuojantis 18 (30,0) 20 (33,3) 17 (28,3) 3(5,0) 2 (3,3)
Tikintis,
nepraktikuojantis 92 (52,0) 64 (36,2) 18 (10,2) 31,7 0 (0,0)
Netikintis 69 (62,2) 30 (27,0) 12 (10,8) 0 (0,0) 0 (0,0)

Kruskal — Wallis y2 = 20,514; p<0,001

Vertinant skirtumus tarp skirtingy studijy programy (Mann-Whitney U=11235,5;
p=0,153), kurso (Mann-Whitney U=15459,5; p=0,142) ir gyvenamosios vietos (Kruskal — Wallis
¥2=0,545; p=0,762), statistiskai reik§mingy skirtumy nenustatyta.

Tyrimu buvo jvertinta, kiek studenty sutikty tapti kiino donorais po mirties. Tik trecdalis
studenty pareiSké, kad sutikty tapti kiino donorais (31,1 proc.). Beveik pus¢ (42,0 proc.)
respondenty nesutikty tapti kiino donorais, likusi dalis (27,0 proc.) dar néra apsisprendg, jie nei
sutiko, nei nesutiko su teiginiu.

ReikSmingo skirtumo tarp studijy programos ir kurso pasirenkant atsakymg i teiginj ,,AS
sutik¢iau tapti kiino donoru (mokslo ir tiriamiesiems tikslams po mirties) po mirties néra
(atitinkamai Mann-Whitney U=11710,0; p= 0,435 ir Mann-Whitney U=15867,0; p= 0,334), kaip
ir tarp gyvenamosios vietos ir religingumo (atitinkamai Kruskal — Wallis ¥2=2,582, p=0,275 ir
Kruskal — Wallis ¥2=5,587, p=0,134).

Analizuojant pagal lyti rastas reikSmingas skirtumas tarp grupiy (Mann-Whitney
U=10920,0; p=0,001) , su S$iuo teiginiu dazniau buvo linke visisSkai sutikti ir sutikti vyrai (37,1
proc.), nei moterys (28,6 proc.). Pastarosios dazniau buvo linkusios nesutikti ir visiSkai nesutikti
(48,7 proc.) (vyrai — 25,9proc.). (27 lentelé)
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27 lentelé. Respondenty atsakymy j teiginj ,,AS sutik¢iau tapti kiino donoru (mokslo ir
tiriamiesiems tikslams po mirties) po mirties* pasiskirstymas tarp skirtingy ly¢iy.

. ewy s Nei sutinku e evr e
Kint ) ZJ::;IES Sutinku nei Nesutinku n\e]slaltsilr(lzl?u
Iniginizsls nesutinku
abs sk. (proc.)
Lytis
Vyras 34 (31,5) 6 (5,6) 40 (37,0) 16 (14,8) 12 (11,1)
Moteris 43 (16,6) 31 (12,0) 59 (22,8) 87 (33,6) 39 (15,1)

Mann-Whitney U=10920,0; p=0,001

Respondenty taip pat buvo prasoma atsakyti j teiginj: ,,AS pritariu kiino donorystés
(mokslo ir tiriamiesiems tikslams po mirties) tvarkai Lietuvoje®. DidZioji dalis studenty nei
sutiko, nei nesutiko su teiginiu (48,0 proc.). Kiek maziau nei pusé apklaustyjy pritaré kiino
donorystés tvarkai Lietuvoje (42,5 proc.) ir deSimtadalis tam nepritaré (9,5 proc.).

Vertinant atsakymus pagal lIytj (Mann-Whitney U=13862,0; p=0,886), studijy
programg(Mann-Whitney U=12290,0; p=0,921), kursa (Mann-Whitney U=13343,5; p=0,432),
gyvenamajg vietg prie$ studijas (Kruskal — Wallis ¥2=0,073, p=0,964) ir religingumg (Kruskal —
Wallis x2=1,420, p=0,701) statistiS8kai reik§mingy skirtumy nenustatyta.

4.8. Pagrindinés studenty kiino donorystés mokslo tikslais sutikimo ir atsisakymo
priezastys

Atliktu buvo siekiama nustatyti, kokios yra pagrindinés priezastys, dél kuriy studentai
sutikty arba atsisakyty tapti kiino donorais.

Vertinant Vilniaus universiteto medicinos fakulteto studenty atsakymus, nustatyta, kad
pagrindiné priezastis, dél ko jie sutikty tapti kiino donorais po mirties yra noras buti naudingu (-
a) zmonijai, ateities kartoms, mokslui (47,7 proc.). Kitos prieZastys yra noras atsidékoti, biiti
dovana, iSreiksti dékingumag medikams (16,9 proc.) ir nenoras laidotuviy, d¢l finansiniy ar kity
priezasciy (6,9 proc.) Beveik kas desimtas respondentas nezino, kodél sutikty tapti kiino donoru

(11,2 proc.). (8 paveikslas).
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Noriu bati naudingu Zmonijai, ateities
kartoms, mokslui

Noras atsidékoti, noras bati dovana,
dékingumas medikams

Nenoriu laidotuviy: dél finansiniy ir kity
priezasciy

NeZinau

Kita

0.0%

B 63%

F 2.7%

B ii2%

IR 16.9%

47.7%

10.0%

20.0%

30.0% 40.0%

60.0%

8 pav. Studenty sutikimo tapti kiino donorais priezastys (proc.)

ISanalizavus priezastis, dél kuriy studentai sutikty tapti kiino donorais mokslo tikslais,

pagal religingumg nustatyta, kad studentus, kurie yra netikintys (51,4 proc.) ir tikintys, bet

nepraktikuojantys (51,4 proc.), dazniau nei kitas grupes jtakojo noras biiti naudingu Zmonijai,

ateities kartom ir mokslui (¥2=9,089; p=0,028). Netikintys, palyginus su kitais, dazniau kaip

priezastj nurodé ir nenoré¢jimg laidotuviy, dél finansiniy ar kity priezaséiy (15,3 proc.)

(x2=23,247; p<0,001). (28 lentelé).

28 lentelé. Studenty pasiskirstymas pagal sutikimo kiino donorystei priezastis, priklausomai nuo

religingumo
Sutikimo priezastys
_ _ Nor_iu buti Nox:::;tssi:i;tl;oti, Nenoriu
Kintamasis ) naUE:I.Ir]gu (-'a') ShvEie, laldo.tu.vu?: d(.el NeZinau
Zmonijai, ateities - finansiniy ir kity
kartoms, mokslui G LU LI rieZas¢i
’ medikams P "
abs sk. (proc.)
Religingumas
Labai tikintis,
d.praktikuojantis 4(2L1) 2(10,5) 0(00) 3(158)
Tikintis,
praktikuojantis 23 (38,3) 6 (10,0) 0(0,0) 10 (16,7)
Tikintis,
nepraktikuojantis 91 (51,4) 39 (22,0) 6 (3,4) 21 (11,9)
Netikintis 57 (51,4) 15 (13,5) 17 (15,3) 7 (6,3)
p =0,028* p = 0,092 p <0,001* p=0,128

*Statistiskai reik§mingas skirtumas
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Vertinant sutikimo su kiino donoryste priezastis, pastebéta, kad norg buti naudingu (-a)
Zmonijai, ateities kartoms, mokslui dazniau iSreiské moterys (51,7 proc.), visuomenes sveikatos
studentai (51,7 proc.), pirmesniyjy kursy studentai (50,6 proc.) ir studentai i§ didziyjy miesty
(50,7 proc.) Norg atsidékoti, biiti dovana, iSreiksti dékingumg medikams dazniau nurodé vyrai
(18,5 proc.), medicinos studentai (17,6 proc.), pirmyjy kursy studentai (18,0 proc.) ir studentai 18
didziyjy miesty (18,3 proc.). O nenoréjima laidotuviy, dél finansiniy ar kity priezas¢iy dazniau
pazyméjo vyrai (9,3 proc.), medicinos studentai (7,2 proc.), vyresniyjy kursy studentai (7,4
proc.) ir studentai i§ miesteliy ar kaimo tipo gyvenvieciy (9,1 proc.). Taciau Sie skirtumai néra

statistiSkai reikSmingi.

ISanalizavus atsisakymo tapti kiino donorais priezastis, nustatyta, kad beveik pusé
studenty (46,0 proc.) nesutikty tapti kiino donorais po mirties, nes bijo, kad su jy kiinu bus
elgiamasi nepagarbiai. Trec¢dalis studenty atsisakyty, nes tam nepritarty jy artimieji (32,4 proc.)
ir beveik vienas i§ deSimties studenty nesutikty, dél religiniy jsitikinimy (8,4 proc.) (9

paveikslas)

Bijau, kad su mano kiinu elgsis nepagarbiai 46.0%

|

Religiniai jsitikinimai 8.4%

Mano artimieji tam nepritarty 32.4%

NeZinau 15.0%

it F 7%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0%

9 pav. Studenty atsisakymo tapti kiino donorais priezastys (proc.)

Analizuojant studenty pasiskirstyma pagal atsisakymo tapti kiino donorais mokslo tikslais
priezastis buvo nustatyti statistiSkai reikSmingi skirtumai susij¢ su studenty baime, kad su jy
kinu elgsis nepagarbiai pagal studijy programg (}2=4,819; p=0,028) ir kursg (¥2=8,566;
p=0,003). Sig priezastj dazniau jvardijo medicinos studentai (49,3 proc.), lyginant su visuomenés
sveikatos studentais (36,0 proc.) ir vyresniyjy kursy studentai (53,4 proc.), lyginant su pirmyjy

kursy studentais (38,2 proc.). Ivertinus atsisakyma dél religiniy priezas¢iy nustatytas statistiSkai
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reik§mingas skirtumas pagal gyvenamaja vieta (p=0,041) ir religinguma (p<0,001). Sia priezastj
dazniau jvardino labai tikintys ir daznai praktikuojantys studentai (31,6 proc.), nei tikintys
praktikuojantys (13,3 proc.) ar nepraktikuojantys (9,6 proc.) studentai, taip pat dazniau studentai
i§ miesteliy ar kaimy (18,2 proc.), negu studentai i$ didziyjy (7,5 proc.) ir kity miesty (5,5 proc).
O atsisakymas dél artimyjy nepritarimo statistiSkai buvo reikSmingas pagal lytj (¥2=6,365;
p=0,003) ir religinguma (x2=25,547; p<0,001). Sia priezastj dazniau jvardino moterys (37,1
proc.), nei vyrai (21,3 proc.) ir tikintys praktikuojantys (43,3 proc.) bei nepraktikuojantys (40,7
proc.) studentai, lyginant su labai tikinciais, daznai praktikuojanciais (5,3 proc.) ir netikinciais

studentais (18,0). Tarp kity grupiy statistiskai reik§mingy skirtumy nenustatyta. (29 lentelé).

29 lentelé. Studenty pasiskirstymas pagal atsisakymo kiino donorystei priezastis, priklausomai nuo
socialiniy ir demografiniy pozymiy

Atsisakymo priezastys
Kintamasis Bijau,_kad U Religiniai Mano artimieji ‘e
mano kiinu elgsis O L e . NezZinau
C S isitikinimai tam nepritarty
nepagarbiai
abs sk. (proc.)

Lytis
Vyras 45 (41,7) 8 (7,4) 23 (21,3) 22 (20,4)
Moteris 124 (47,9) 23 (8,9) 96 (37,1) 33 (12,7)

p=0,277 p =0,644 p =0,003* p = 0,062
Studijy programa
Medicina 137 (49,3) 22 (7,9) 87 (31,3) 37 (13,3)
Visuomeneés
sveikata 32 (36,0) 9(10,1) 32 (36,0) 18 (20,2)

p =0,028* p=0,516 p=0,414 p=0,112
Kursas
Pirmieji kursai 68 (38,2) 19 (10,7) 55 (30,9) 33 (18,5)
Vyresnieji kursai 101 (53,4) 12 (6,3) 64 (33,9) 23 (12,2)

p =0,003* p =0,136 p=0,544 p = 0,090
Gyvenamoji vieta (pries studijas)
Didieji miestali 124 (46,3) 20 (7,5) 79 (29,5) 40 (14,9)
Kiti miestai 28 (50,9) 3(5,5) 23 (87,3) 9 (16,4)
Miesteliai,
Kaimai 17 (38,6) 8 (18,2) 37 (41,8) 7 (15,9)

p=0,472 p=0,041* p=0,132 p = 0,956
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29 lentelés tesinys

Religingumas

Labai tikintis,

d. praktikuojantis 8(42.1) 6 (31,6) 1(5.3) 3(15,8)

Tikintis,

praktikuojantis 29 (48,3) 8(133) 26 (43,3) 9 (15,0)

Tikintis,

nepraktikuojantis 83 (46,9) 17.(9,6) 72 (40,7) 31 (17,5)

Netikintis 49 (44.1) 0 (0,0) 20 (18,0) 13 (11,7)
p=0,928 p <0,001* p <0,001* p=0,615

*Statistiskai reikSmingas skirtumas

Tyrimu taip pat buvo siekta iSsiaiSkinti ar medicinos fakulteto studentai yra linke apie
kiino donoryste kalbétis su savo artimaisiais. Su teiginiu ,,Esu linkgs apie kiino donoryste
kalbétis su savo artimaisiais” sutiko ir visiskai sutiko kiek maziau nei pusé respondenty (46,9
proc.). Trecdalis (30,5 proc.) studenty nei sutiko, nei nesutiko ir daugiau nei penktadalis (22,6
proc.) apklaustyjy nesutiko ir visiskai nesutiko su pateiktu teiginiu.

Vertinant atsakymus ] teiginj ,,Esu linkgs apie kiino donoryst¢ kalbétis su savo
artimaisiais” tarp skirtingy ly¢iy (Mann-Whitney U=13634,5; p=0,696), studijy programy
(Mann-Whitney U=11247,5; p=0,183), kurso (Mann-Whitney U=15601,5; p=0,216),
gyvenamosios vietos (Kruskal — Wallis ¥2=3,947, p=0,139) ir religingumo (Kruskal — Wallis
x2=0,412, p=0,938) statistiskai reikSmingy skirtumy nenustatyta.

4.9 Pagrindiniai informacijos apie kiiny donoryste Saltiniai ir informacijos pakankamumas

Tyrimo duomenimis daugiausiai informacijos apie kiiny donoryste studentai gauna i$
$vietimo jstaigos, t.y studijy metu. Cia informacija gavo 82,0 proc. respondenty. 21,5 proc.
apklaustyjy apie kiino donoryst¢ mokslui suzinojo Zziniasklaidoje, 13,1 proc. — i§ sveikatos

priezitiros specialisto ir 10,6 proc. i§ Seimos ar draugy. (10 paveikslas).

Kita; 2.7% Sveikatos

prieziliros

specialistai;
13.1%

\2inia$k|aida

(internetas,
televizija,
radijas...); 21.5%

Seima/draugai;
10.6%

Svietimo jstaiga
(studijy metu);
82.0%

10 pav. Studenty pasiskirstymas pagal informacijos apie kiiny donoryste gavimo Saltinius (proc.)
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[Sanalizavus studenty pasiskirstymg pagal informacijos gavimo biidus apie kiino
donoryste buvo nustatyti statistiSkai reikSmingi skirtumai vertinant informacijg i§ ziniasklaidos
(internetas, televizija, radijas...) ir Seimos ar draugy pagal lytj (atitinkamai ¥2=5,284; p=0,025 ir
v2=4,144; p=0,042) ir kursg (atitinkamai %2=9,450; p=0,003 ir x2=4,252; p=0,039). I$
ziniasklaidos informacijg apie kiiny donoryste gavo didesné dalis motery (24,7 proc.) nei vyry
(13,9 proc.) ir beveik dvigubai daugiau pirmyjy kursy studenty (28,1 proc.), nei vyresniyjy kursy
studenty (15,3 proc.). IS Seimos nariy ar draugy informacija apie kiiny donoryste taip pat gavo
beveik dvigubai daugiau motery (12,7 proc.) nei vyry (5,6 proc.) ir pirmyjy kursy studenty (14,0
proc.), lyginant su vyresniyjy kursy studentais (7,4 proc.). Taciau vyresniyjy kursy studentai
(88,4 proc.) dazniau nurodé, kad informacija gavo i$ Svietimo jstaigos (studijy metu), lyginant su
pirmyjy kursy studentais (75,3 proc.) (x2=10,439; p=0,001).

Ivertinus informacija, gaunamg i§ sveikatos prieziliros specialisty, Zziniasklaidos
(internetas, televizija, radijas), Svietimo jstaigos ar Seimos nariy ir draugy priklausomai nuo kity

socialiniy ir demografiniy pozymiy, statistiskai reikSmingy skirtumy nenustatyta (30 lentelé).

30 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal informacijos apie kiino donoryste saltinius,
priklausomai nuo socialiniy ir demografiniy poZymiy

Informacijos Saltiniai
Studenty Sveikatos 5 5 5
grupés prieziiiros Ziniasklaida Svietimo jstaiga | Seima/draugai
specialistai
abs sk. (proc.)

Lytis
Vyras 9(8,3) 15 (13,9) 89 (82,4) 6 (5,6)
Moteris 39 (15,1) 64 (24,7) 212 (81,9) 33 (12,7)

p = 0,082 p = 0,025* p = 0,900 p = 0,042*
Studijy programa
Medicina 37 (13,3) 44 (15,8) 234 (84,2) 31(11,2)
Visuomeneés
sveikata 11 (12,4) 35 (39,3) 67 (75,3) 8(9,0)

p = 0,859 p <0,001* p = 0,057 p=0,694
Kursas
Pirmieji kursai 21 (11,8) 50 (28,1) 134 (75,3) 25 (14,0)
Vyresnieji kursai 27 (14,3) 29 (15,3) 167 (88,4) 14 (7,4)

p = 0,480 p = 0,003* p =0,001* p = 0,039*




30 lentelés tesinys
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Gyvenamoji vieta (pries studijas)

Didieji miestai 30 (11,2) 60 (22,4) 216 (80,6) 32 (11,9)

Kiti miestai 9 (16,4) 11 (20,0) 48 (87,3) 4 (7,3)

Miesteliai,

Kaimai 9 (20,5) 8 (18,2) 37 (84,1) 3(6,8)
p=0,177 p=0,785 p=0,467 p = 0,509

Religingumas

Labai tikintis,

d. praktikuojantis 2(105) 1(53) 16 (84,2) 0(0,0)

Tikintis,

oraktikuojantis 9 (15,0) 11 (18,3) 53 (88,3) 9 (15,0)

Tikintis,

nepraktikuojantis 29 (16,4) 43 (24,3) 145 (81,9) 21 (11,9)

Netikintis 8(7,2) 24 (21,6) 85 (76,6) 9(8,1)
p=0,125 p =0,249 p =0,301 p=0,228

*StatistiSkai reikSmingas skirtumas

Studenty, kaip ir su organy donoryste, buvo paprasyta jvertinti teiginj: ,,Manau, kad

visuomenei reikia daugiau objektyvios informacijos apie kiino donavimg mokslui Lietuvoje®.

Rezultatai gauti labai panasis. Didzioji dalis (67,3 proc.) medicinos fakulteto studenty visiskai

sutiko, beveik tre¢dalis (29,7 proc.) sutiko, kita dalis nei sutiko, nei nesutiko (1,9 proc.) ir maza

dalis nesutiko (0,8 proc.) ar visiskai nesutiko (0,3 proc.), kad Lietuvos visuomenei reikia daugiau

objektyvios informacijos apie kiino donavimg mokslui.

Analizuojant studenty pritarimg minétam teiginiui pagal lytj (Mann-Whitney U=12669,0;
p=0,082), studijy programg (Mann-Whitney U=11365,0; p=0,158), kursg (Mann-Whitney
U=16174,0; p=0,436), gyvenamaja vietg (Kruskal — Wallis ¥2=2,485, p=0,289) ir religinguma
(Kruskal — Wallis 42=6,493, p=0,090) statistiskai reikSmingy skirtumy nenustatyta.
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5. REZULTATU APTARIMAS

Ankstesni tyrimai rodo, kad busimyjy sveikatos priezitiros specialisty Zinios, pozilris ir
elgesys yra vieni i§ pagrindiniy faktoriy kuriant ir skatinant aplinka, kuri turéty teigiama jtaka
organy donorystés rodikliams. Misy tyrimu nustatyta, kad nors ir didzioji dalis medicinos
fakulteto studenty pritaria organy donorystés id¢jai tiek i§ gyvo, tiek i§ mirusio Zmogaus, su
pastargja donorystés rasim visiSkai sutinka didesné apklaustyjy dalis (i§ mirusio - 82,3 proc., i$
gyvo - 62.4proc.). Panasus skirtumas gautas ir apklausus Lenkijos studentus, donorystei i$
mirusio zmogaus pritaré 73,6 proc. respondenty, i§ gyvo - 55,6 proc. (40) Nustatyti statistiSkai
reikSmingi skirtumai tarp atsakymy j pateiktus teiginius ir lyties bei studijy programos. Su
abejomis donorystés rasimis visiSkai sutiko dazniau vyrai ir medicinos studentai. Vertinant pagal
studenty religinguma, pastebéta, kad su donoryste i§ mirusio zmogaus dazniausiai visiskai
sutinka netikintys studentai (93,7 proc.), o i§ gyvo zmogaus — labai tikintys ir daznai
praktikuojantys (73,7 proc.).

Apklausus tyrimo dalyvius nustatyta, kad 83,1 proc. Medicinos fakulteto studenty
visiskai sutikty ir sutikty po mirties tapti organy donorais. Tapti organy donorais labiau buvo
link¢ medicinos (86,0 proc.) nei visuomenés sveikatos (74,1 proc.) studentai, netikintys studentai
(73,0 proc.) nei studentai, kurie yra labai religingi (31,6 proc.). Panasiis duomenys gauti ir kitose
Salyse: Indijoje donorais sutikty tapti 89 proc. (33), Olandijoje — 80 proc. studenty (36).
Skirtumai tarp medicinos ir visuomeneés sveikatos studenty pozitirio kity Saliy tyrimuose néra
nagrinéti, taCiau yra nustatyta, kad medicinos studentai 2,5 karto daZniau nei slaugos studentai,

sutinka tapti organy donorais (9).

Kiti autoriai teigia, kad nors zmonés ir sutinka tapti organy donorais, bet turéti donoro
kortele yra linke nedaugelis. 2014m. Irane apklausus gydytojus, nustatyta, kad nors ir didZioji
dalis respondenty (78 proc.) teigiamai vertino organy donoryste, tik nedidelé dalis (12 proc.)
turéjo donoro kortele. Miisy tyrimo metu issiaiskinta, kad 70,1 proc. Medicinos fakulteto
studenty biity linke turéti donoro kortelg. Tikslus donoro korteliy turétojy skaicius nebuvo
nustatytas. Didesn¢ dalis visuomenés sveikatos studenty (6,7 proc.), lyginant su medicinos

studentais (0,7 proc.) nesutikty turéti Sios kortelés.

Tyrimo metu taip pat buvo iSsiaiSkinta kokius organus sutikty donuoti Medicinos
fakulteto studentai. Daugiausiai studentai sutikty donuoti savo inkstus (95,6 proc.), kepenis (94,8
proc.), plaucius (91,6 proc.) ir Sirdj (91,3 proc.). Kiek mazesné dalis studenty donuoty savo
ragenas (77,9 proc.) ir odg (62,7 proc.). 3,8 proc. studenty nesutikty donuoti nei vieno organo.

Didziausi skirtumai nustatyti lyginant irdies ir rageny donavima. Sirdj ar ragenas daZniau
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donuoty vyrai (98,6 proc. ir 86,1 proc.) nei moterys (89,2 proc. ir 74,5 proc.), medicinos
studentai (93,2 proc. ir 80,9 proc.) nei VS studentai (85,4 proc. ir 68,5 proc.), netikintys (97,3
proc. ir 89,2 proc.) nei tikintys, bet nepraktikuojantys studentai (Sirdis - 87,6 proc.) ar tikintys ir
praktikuojantys (ragenos - 66,7 proc.)

Atliktu tyrimu taip pat buvo siekiama iSsiaiskinti kokios yra pagrindinés priezastys, dél
kuriy studentai sutikty arba atsisakyty tapti organy donorais. Vertinant Vilniaus universiteto
Medicinos fakulteto studenty atsakymus, nustatyta, kad pagrindinés priezastys, dél ko jie sutikty
tapti organy donorais yra jauciama pareiga padéti kitiems (64,6 proc.) ir manymas, jog taip jy
mirtis nebus bereik§mé (58,9 proc.). Beveik kas ketvirtas respondentas sutikty tapti donoru, nes
nenori apsunkinti artimyjy priimant tokj sprendimg (27,8 proc.), kas penktas respondentas
sutikty, nes nenori, kad kazkas spresty uz juos (16,9 proc.). Kity autoriy duomenimis, nurodytos
ir tokios priezastys kaip: noréjimas iSgelbéti kazkieno kito gyvybe, manymas, kad organy po
mirties vis tiek nebereiks ir pazinojimas Zmogaus, kuris yra transplantacijos laukianciyjy sarase.
(34,36). Misy tyrimu nustatyta, kad pagal studijy programa, medicinos studenty, lyginant su
visuomeneés sveikatos studentais, sutikimg dazniau nulemia manymas, kad taip jy mirtis nebus
bereiksmé (atitinkamai 62,2 proc. ir 48,3 proc.). Tokiag pacia priezastj dazniau nurodé ir
vyresniyjy kursy studentai lyginant su pirmyjy kursy studentais (atitinkamai 65,6 proc. ir 51,7
proc.). I8analizavus priezastis, dél kuriy studentai sutikty tapti organy donorais pagal
religingumg nustatyta, labai tikin¢ius ir daznai praktikuojancius studentus dazniau nei kitas

grupes jtakojo asmeningés Seimos ar draugy (26,3 proc.).

Kaip pagrinding priezast], dél ko nesutikty donuoti savo organus, studentai nurodé —
»Manau, kad tai jskaudinty mano artimuosius®“ (16.3 proc.). Vienas i§ deSimties studenty,
nesutikty dél baimes, kad ktinas atrodys neestetiskai (9,8 proc.), tokia pat dalis negaléjo jvardinti
priezasties (,,NeZinau” - 9,8 proc.), likusieji kaip prieZastis nurodé nepasitikéjima sveikatos
priezitiros sistema (4,6 proc.) ir religinius jsitikinimus (2,7 proc.). Baime, kad po mirties kiinas
atrodys neestetiSkai dazniau nurodé visuomeneés sveikatos studentai (15,7 proc..) ir pirmyjy
kursy studentai (14,0 proc.), religinius jsitikinus - studentai i§ miesteliy ar kaimo tipo
gyvenvieciy (9,1 proc.). Nenora skaudinti artimyjy dazniau nurodé visuomenés sveikatos
studentai (25,8 proc.) bei tikintys ir praktikuojantys studentai (17,5 proc.). Nors miisy atliktame
tyrime nepasitikéjimas sveikatos priezitiros sistema, sudaré tik mazg atsisakymy dalj, 2015m.
Turkijoje apklausus studentus, tai buvo viena i§ dazniausiy atsisakymo priezaséiy. (19) Kiek
ankstesniais metais taip pat Turkijoje atliktu tyrimu, nustatyta, kad pagrindinés atsisakymo
priezastys buvo religiniai jsitikinimai, baimé nelegalios organy rinkos ir taip pat Seimos nariy

nepritarimas organy donorystei.
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Kalb¢jimasis su artimaisiais apie donoryst¢ yra labai svarbi donavimo proceso dalis,
kadangi labai daznai, tiek kiino, tiek organy donorystéje, artimieji nesutinka su mirusiojo valia.

Savo tyrime studenty papraséme jvertinti teiginj: ,,Esu linkes apie organy donoryste
kalbétis su savo artimaisiais. Tik Siek tiek daugiau nei pusé studenty sutiko ir visiskai sutiko su
teiginiu (56,9 proc.), daugiau nei ketvirtadalis su teiginiu nei sutiko, nei nesutiko (28,3 proc.) ir
kiek maziau nei penktadalis (14,8 proc.) respondenty teigé, kad nesutinka ir visiSkai nesutinka,
kad jie yra linke apie organy donoryste kalbétis su savo artimaisiais. Su §iuo teiginiu visiSkai
sutiko didesné dalis medicinos studenty (33,8 proc.) ir vyresniyjy kursy studenty (36,5 proc.).
Tuo tarpu Lenkijos autoriy tyrimu nustatyta, kad kalbétis su savo artimaisiais buvo linke 41,7
proc. studenty. (40) 2009m. atliktas Eurobarometro tyrimas parodé, kad tik 40 proc. europieciy
apie organy donoryste yra kalbéjesi su savo Seima. (16) Daugiau nei prie$ deSimtmetj atliktu
Lietuvos visuomenés tyrimu nustatyta, kad daugiau nei pusés apklaustyjy artimieji nezino apie jy
nuostatas organy donorystés klausimu, kadangi néra su jais kalb¢je Sia tema. Taciau net 16 proc.
organy donorystei nepritarian¢iy respondenty teigé, kad tik artimieji galéty pakeisti jy pozilri.

(4)

Studentai taip pat buvo paklausti, kas, jy nuomone, turéty duoti sutikimg organy
donorystei. Didzioji dalis jy (86,9 proc.) sutiko, kad sutikimg turéty duoti tik pats donoras.
Daugiau nei pusé respondenty atsaké, kad sutikimg gali duoti Seimos narys (58,0 proc.), mazesné
dalis pazymejo, kad sutikimg gali duoti sutuoktinis (48 proc.).

Paprasius studenty jvertinti teiginj: ,,Esu linkes pritarti, kad donoro artimieji galéty duoti
sutikima organy donorystei, jei néra paties donoro sutikimo®, didZioji dalis respondenty (73,6
proc.) sutiko ir visiSkai sutiko su $iuo teiginiu. Kad donoro artimieji galéty duoti sutikimg organy
donorystei dazniau nesutiko moterys (19,0 proc.) ir visuomenés sveikatos studentai (22,5 proc.).
PanaSus rezultatai gauti ir Turkijoje atliktu tyrimu, kur 78.3% pritare, kad sutikimg organy

donorystei Zmogui mirus, gali duoti artimieji. (19).

Galiausiai buvo jvertinta, kokie yra pagrindiniai Saltiniai 1§ kuriy informacijg apie organy
donoryst¢ gauna studentai. Nustatyta, kad daugiausiai informacijos apie organy donoryste
studentai gauna i§ ziniasklaidos (televizija, radijas, internetas). Jose informacijg randa 71,4 proc.
respondenty. Pusé respondenty apie organy donoryste suzinojo Svietimo jstaigoje (44,5 proc.),
beveik trecdalis — 1§ Seimos ar draugy (29,7 proc.) ir penktadalis i§ sveikatos prieziiiros
specialisty (20,7proc.). IS pastaryjy dazniau informacija gauna vyresniy kursy studentai (26,5
proc.) ir labai religingi ir daznai praktikuojantys (47,4 proc.) Labai religingi ir daznai
praktikuojantys studentai dazniau gaudavo informacijos ir i§ Seimos ar draugy, lyginant su

kitomis grupémis (52,6 proc.). PanaSts rezultatai gauti ir Ispanijoje atliktu tyrimu, kuriame
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nustatyta, kad visy pirma, daugiausia informacijos apie donoryst¢ yra gaunama i$ televizijos,
radijo ir spaudos, tuomet iS pokalbiy su draugais ir Seima, stendy ir plakaty susijusiy su
donoryste ir tik tuomet i§ sveikatos prieziiiros specialisty (21).

Net 95,4 proc. Medicinos fakulteto studenty sutiko, kad visuomenei reikia daugiau
objektyvios informacijos apie organy donorystés galimybes Lietuvoje. O paklausti, kas padidinty
susidoméjimg organy donoryste didzioji dalis vél gi atsaké, jog reikty iSsamesnés informacijos
apie donorystés galimybes (92,9 proc.). Kiti respondentai nurodé geresnes sveikatos prieziiiros
paslaugas (48,8 proc.) ir pinigines iSmokas (39,0). Studentai laukelyje ,,Kita“ nurodé, kad
susidoméjimg organy donoryste paskatinty: ,,.konservatyvumo ir nusistovéjusiy mity, susijusiy
su donoryste, mazinimas®, ,,geresné Svietimo sistema‘, ,,publikuojamos sékmingos iSgelbéty

Zmoniy istorijos®, ,,kad visi automatiskai bitume donory sgrasuose.

Trecioje apklausos dalyje vertinome studenty pozitrj j kiino donoryst¢. Didzioji dalis
studenty (83,4 proc.) visiSkai sutiko ir sutiko su kiino donorystés idé¢ja. Jai labiau buvo linke
pritarti vyrai (59,3 proc.) nei moterys (47,1 proc.), netikintys (62,2 proc.) ir tikintys, bet
nepraktikuojantys studentai (52,0 proc.).

Taciau nors ir kiino donorystés idéjai pritaré didzioji dalis medicinos fakulteto studenty,
patys tapti kiino donorais sutikty tik tre¢dalis i$ jy (31,1 proc.) ir beveik pusé studenty nesutikty
tapti kiino donorais (42,0 proc.). Likusieji dar nebuvo apsisprend¢. Vyrai (37,1 proc.) buvo
dazniau linke visiSkai sutikti tapti kiino donorais. Moterys dazniau buvo linkusios nesutikti ir
visiSkai nesutikti (48,7 proc.). 201 1m. atliktas Lietuvos visuomenes tyrimas parod¢, kad tik 14,4
proc. gyventojy po mirties sutikty savo kiing paaukoti mokslo tikslams ir 35 proc. tam
prieStarauty. PrieSingai nuo miisy atlikto tyrimo, nustatyta, kad kiino donorémis daZniau sutikty

biiti moterys, nei vyrai.

Vertinant atsisakymo tapti kiino donorais prieZastis, nustatyta, kad beveik pusé¢ studenty
(46,0 proc.) nesutikty tapti kiino donorais po mirties, nes bijo, kad su jy kiinu bus elgiamasi
nepagarbiai. Trec¢dalis studenty atsisakyty, nes tam nepritarty jy artimieji (32,4 proc.) ir beveik
vienas i§ deSimties studenty nesutikty, dél religiniy jsitikinimy (8,4 proc.). Kaip ir tikétasi,
atsisakyma dél religiniy priezas¢iy daZzniau rinkosi labai religingi ir daznai praktikuojantys
studentai (31,6 proc.), o atsisakymg dél artimyjy nepritarimo dazniau jvardino moterys (37,1
proc). Taciau nustebino tai, kad baime, jog su jy kiinu elgsis nepagarbiai dazniau nurodé
medicinos (49,3 proc.), ir vyresniyjy kursy studentai (53,4 proc.). Verta paminéti, kad studentai
skiltyje ,,Kita* nurod¢ ir tokius atsakymus kaip: ,,bijau savo kiino atvirumo, vieSumo, nors po
mirties man tai kaip ir neturéty rupéti“, ,labiau buciau linkes (-usi) donuoti organus®, ,.esu

maciusi, kaip su tokiu kinu elgiasi, todél man tai néra priimtina®, ,,i§ mano patirties, tai
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nesuteikia jokios naudos®. IStyrus Indijos medicinos studenty poziiirj, taip pat pastebéta, kad
studentai nesutikty paaukoti savo kiino po mirties mokymo tikslais, dél jy paciy patirties
prozektoriume t. y. nepagarbos mirusiajam ir netinkamo kiiny naudojimo. (65) Kiti medicinos
specialisty tyrimai, taip pat parodé, kad didelé dalis respondenty nesutiko tapti kiino donorais,
nes mangé, kad su dovanotais kiinais bus elgiamasi netinkamai. (62) Perry ir Ettarh tyrime, kaip ir
misy, nustatyta, kad vyresniyjy kursy studentai yra maziau linke tapti kiino donorais, tai taip pat

buvo susij¢ su asmenine patirtimi. (66)

Sophie Bolt atlikto tyrimo metu nustatyta, kad pagrindinés priezastys, dél ko Zmonés
dovanoja savo kiing yra medicinos moksly pazangumo skatinimas ir noras padéti kitiems
asmenims, medikams, i§ anksto. Ekonominés priezastys yra maziau svarbios, nors noras nebiiti
naSta, sumazinti laidojimo islaidas, taip pat yra svarbus. (60) Misy tyrimu jvertinus studenty
sutikimo priezastis, nustatyta, kad dazniausiai studentams ripi noras po mirties biiti naudingu (-
a) zmonijai, ateities kartoms, mokslui (47,7 proc.). Kitos priezastys yra noras atsidékoti, biiti
dovana, iSreik$ti dékinguma medikams (16,9 proc.) ir nenoras laidotuviy, dél finansiniy ar kity
priezasciy (6,9 proc.), Pastaraja priezast] dazniau nurodé netikintys studentai (15,3 proc.).

Tyrimo duomenimis daugiausiai informacijos apie kiiny donoryste studentai gauna i
Svietimo jstaigos, t.y studijy metu (82,0 proc.), penktadalis (21,5 proc.) apklaustyjy apie kiino
donoryste mokslui suzinojo ziniasklaidoje, 13,1 proc. — i$ sveikatos priezitiros specialisto ir 10,6
proc. i§ Seimos ar draugy. IS Seimos nariy ar draugy informacija apie kiiny donorystg beveik
dvigubai daugiau gavo motery (12,7 proc.) nei vyry (5,6 proc.) ir pirmyjy kursy studenty (14,0
proc.), lyginant su vyresniyjy kursy studentais (7,4 proc.). Vyresniyjy kursy studentai (88,4
proc.) dazniau nurodé, kad informacija gavo i§ Svietimo jstaigos (studijy metu). PanaSis
rezultatai gauti ir kitose Salyse: 26% respondenty i§ Naujosios Zelandijos (26%) apie kiino
donoryste suzinojo i§ televizijos ir panasi dalis (22%) donory Airijoje, informacija rado
internete. (67)

Visgi didzioji dalis (97,0 proc.) Medicinos fakulteto studenty sutiko, kad Lietuvos

visuomenei reikia daugiau objektyvios informacijos kiino donavimo mokslui tema.



60

6. ISVADOS

1. Apibendrinus atlikto tyrimo duomenis, nustatyta, kad didZioji dalis apklausty Vilniaus
Universiteto Medicinos fakulteto studenty pritaria organy donorystés id¢jai tiek i§ gyvo, tiek i§
mirusio zmogaus. Nustatyta, kad 83,1 proc. respondenty patys sutikty tapti organy donorais.
Didesnj sutikimg iSreiké medicinos studentai (86,0 proc.) ir nereligingi asmenys (92,8 proc.).
Organy donoro kortele labiau linke turéti medicinos studentai, lyginant su visuomenés sveikatos

studentais ir nereligingi asmenys, lyginant su tais, kurie isreiské savo tikéjima.

2. Tyrimo rezultatai parod¢, kad nors ir didelé Medicinos fakulteto studenty dalis pritaria
kiino donorystés mokslo tikslams idéjai (83,4 proc.), taciau tik trec¢dalis visy studenty sutikty
patys donuoti savo kiing mokslui. Nesutikti labiau buvo linkusios moterys (48,7 proc.) nei vyrai
(25,9 proc.). Taip pat nustatyta, kad beveik pusé apklausos dalyviy nesutikty tapti kiino donorais
del baimés, kad su jy kiinu bus elgiamasi nepagarbiai. Statistin¢ analizé parode, kad Sig priezast]

dazniau jvardijo medicinos ir vyresniyjy kursy studentai.

3. Nustatyta, kad respondenty teigiamas poziiiris ] organy donoryst¢ buvo susij¢s su
pareiga ir noru padéti kitiems (64,6 proc.) ir respondenty nuomone, jog tapus donoru mirtis
nebity bereikime (58,9 proc.). Siuos veiksnius dazniau nurodé medicinos ir vyresniyjy kursy
studentai. Dazniausia atsisakymo tapti organy donoru priezastis — manymas, kad tai jskaudinty jy
artimuosius. Sig priezastj dazniau pasirinko visuomenés sveikatos studentai ir praktikuojantys
tikintieji. Taip pat nustatyta, kad Siek tiek daugiau nei pusé (56,9 proc.) visy apklausos dalyviy
buvo linke apie organy donoryste kalbétis su savo Seima. Nustatyta, kad teigiamas poziiiris |
kiino donoryste mokslo ir tiriamaisiais tikslais buvo susijgs su Medicinos fakulteto studenty
siekiu biiti naudingais monijai, ateities kartoms, mokslui (47,7 proc.). Siam argumentui pritaré
daugiau nei puse netikin¢iy studenty ir tikinciy, bet nepraktikuojanc¢iy. Beveik pusé (46,0 proc.)
apklausos dalyviy nesutikty tapti kiino donorais dél baimes, kad su jy kiinu bus elgiamasi

nepagarbiai. Pastebéta, kad Sig priezast] dazniau jvardijo medicinos ir vyresniyjy kursy studentai.

4. Atlikto tyrimo rezultatai leidZia teigti, daugiausiai informacijos apie organy donoryste
studentai gauna i Ziniasklaidos, o apie kiino donorystge — i Svietimo jstaigos, tai yra studijy
metu. Tiek kalbant apie organy donoryste, tiek apie kiino dovanojimg mokslui, didzioji dalis
Medicinos fakulteto studenty mano, jog Lietuvoje triikksta objektyvios informacijos Siomis
temomis ir net 92,9 proc.tyrimo dalyviy mano, kad iSsamesné informacija apie donorystés

galimybes paskatinty didesnj visuomenés susidoméjima.
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7. REKOMENDACIJOS

Atsizvelgiant | atlikto tyrimo iSvadas, rekomenduoju testi mokslinius tyrimus, kurie
padéty iSsiaiskinti pozitrj j organy donoryste ir kiino dovanojimg mokslui ne tik tarp
Medicinos fakulteto studenty, bet ir tarp dirbanciy sveikatos sektoriuje asmeny ar tarp
kity Lietuvos aukstyjy mokykly studenty.

Remiantis gautais duomenis, sitlau skatinti didesnj teigiamos informacijos apie
donorystés galimybes srautg vieSose erdvése ir populiarioje ziniasklaidoje. Manau, biity
tikslinga organizuoti atitinkamas paskaitas ar seminarus ne tik medicinos fakulteto
studentams, bet ir kity sri¢iy Vilniaus universiteto ir kity Lietuvos auks$tyjy mokykly
studentams.

Rekomenduoju kurti teigiamo visuomenés pozitirio j donoryste, formavimo strategijas
Svietimo ir kvalifikacijos kélimo srityse. Moksliskai pagrjsta ir objektyvi informacija
(ypa¢ apie kiuno donorystés mitus) turéty buti vieSai ir lengvai pricinama visiems
pilieciams.

Lietuvoje jstatyminiu ar pojstatyminiu akty lygiu nustatyti detalia zZmogaus palaiky
naudojimo mokslo tikslais tvarka ir remtis kity Saliy gerosios praktikos

rekomendacijomis.
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9. PRIEDAI
1 priedas

POZIURIO ] ORGANU DONORYSTE IR KUNO DOVANOJIMA MOKSLUI TYRIMO
ANKETA

Gerbiamas (-a) respondente,

Esu Kotryna Zigaité, Vilniaus universiteto, Medicinos fakulteto IV kurso visuomenés sveikatos
studente. Atlieku bakalaurinio darbo tyrima, kuriuo siekiu jvertinti medicinos fakulteto studenty
pozitrj | organy donoryst¢ ir kiino dovanojimg mokslui.

Apklausa yra anoniming, todél Juisy atsakymy konfidencialumas garantuojamas. Gauti duomenys

bus naudojami tik statistiniams apibendrinimams. Ac¢ii, kad dalyvaujate apklausoje!

Jums tinkanti atsakymo variantg anketoje Zymékite "X", o kur reikia jrasykite savo atsakymag.

BENDRA INFORMACIJA

1. Jusy lytis: 2. Jusy amZius : (jrasyti)
O Vyras

o Moteris

3. Studijy programa : 4. Kursas: (irasyti)
o Medicina

O Visuomeneés sveikata

5. Kur gyvenote iki dabartiniy studiju pradzios?

0 Didmiestyje (Vilniuje, Kaune, Klaipédoje, Siauliuose, Panevézyje)
o Kitame mieste

0 Miestelyje, kaimo tipo gyvenvieteje
6. Kaip vertinate savo religinguma?

o Labai tikintis ir daznai praktikuojantis
o Tikintis ir praktikuojantis

o Tikintis, bet nepraktikuojantis

o Netikintis
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7. Ivertinkite Zemiau pateiktus teiginius, pasirinkdami jums tinkamg variantq (paZymékite X)

Visiskai Nei Visiskai
TEIGINIAI . i i i i i
sutinku Sutinku sutmkg, nei | Nesutinku nesutinku
nesutinku

Terminas “organy donorysté” man
yra suprantamas 0 0 0 a 0
AS pritariu gyvybiniy organy
donorystei i$§ mirusio Zmogaus 0 0 a d O
AS pritariu gyvybiniy organy
(inksty) donorystei i$ gyvo 0 0 0 a O
Zmogaus
AS sutik¢iau tapti organy donoru
po mirties [ 0 [ O 0
Biui¢iau linkes turéti donoro kortele
(t.y. duoti iSankstinj savo sutikima
donorystei po mirties) - . - - .
Esu linkes apie organy donoryste
kalbétis su savo artimaisiais 0 0 0 0 O
Esu linkes pritarti, kad donoro
artimieji galéty duoti sutikimg
organy donorystei, jei néra paties [ 0 [ [ 0
donoro sutikimo
Manau, kad visuomenei reikia
daugiau objektyvios informacijos
apie organy donorystés galimybes 0 0 N O 0
Lietuvoje

8. Po mirties sutik¢iau paaukoti: (galimi keli atsakymo variantai)

o Sirdj o Ragena O Visus iSvardintus
o Plaucius 0 Oda o Nei vieng 18 1Svardinty
o Kepenis o Inkstus

9. Kaip argumentuotuméte savo sutikimg tapti organy donoru? (galimi keli atsakymo
variantai)

o Jauciu pareigg padeéti kitiems

0 Mano mirtis nebus bereik§mé

o Nenoriu apsunkinti savo artimyjy priimant tokj sprendimag

o Nenoriu, kad kazkas spresty uz mane

0 Asmenings Seimos ar draugy patirtys

o NeZinau

0 Nesutikéiau

o Kita (irasykite)




10. Kaip argumentuotumeéte savo atsisakymg tapti organy donoru? (galimi keli atsakymo
variantai)

o Kas yra mano - tas tik mano

0 Religiniai jsitikinimai

0 Po mirties mano kiinas atrodys neestetisSkai
0 Manau, kad tai jskaudinty mano artimuosius
o Nepasitikiu sveikatos prieziliros sistema

o NeZinau

o Neatsisakyc¢iau

o Kita (irasykite)

11. Kas, jiisy nuomone, turéty duoti sutikima organy donorystei? (galimi keli atsakymo
variantai)

o Tik pats donoras
o Seimos narys
o Sutuoktinis

o Kita (irasykite)

12. Apie galimybe tapti organy donoru suZinojote is: (galimi keli atsakymo variantai)

o Sveikatos prieziiiros specialisto

0 Ziniasklaidos (internetas, televizija, radijas)
o Svietimo jstaigos

o Seimos/draugy

o Kita (jrasykite)

13. Kaip manote, kas paskatinty didesnj susidoméjima organy donoryste?

o ISsamesné informacija apie donorystés galimybes
o Piniginés iSmokos
o Geresnés sveikatos prieZiliros paslaugos

o Kita (irasykite)




70

POZIURIS ] KUNO DONAVIMA MOKSLUI

14. Jvertinkite Zemiau pateiktus teiginius, pasirinkdami jums tinkamg variantq (paZymékite X)

Visiskai Nei Visiskai
TEIGINIAI > Sutinku | sutinku, nei | Nesutinku .
sutinku nesutinku nesutinku
Terminas “kiino donavimas
mokslui” man yra suprantamas [] O [ [ 0
AS pritariu kiino donorystés
(mokslo ir tiriamiesiems tikslams 0 . 0 0 .

po mirties) idéjai

AS sutik¢iau tapti kiino donoru
(mokslo ir tiriamiesiems tikslams O 0 O O 0
po mirties) po mirties

Esu linkes apie kiino donoryste
kalbétis su savo artimaisiais O O O 0 0

AS pritariu kiino donorystés
(mokslo ir tiriamiesiems tikslams
po mirties) tvarkai Lietuvoje

Manau, kad visuomenei reikia

daugiau objektyvios informacijos
apie kano donavimo mokslui [ 0 [ [ 0
galimybes Lietuvoje

15. Kaip argumentuotuméte savo sutikimg kiing paaukoti mokslui? (galimi keli atsakymo
variantai)

o Noriu buti naudingu (-a) Zmonijai, ateities kartoms, mokslui;

o Noras atsidékoti, noras buti dovana, dékingumas medikams.

0 Nenoriu laidotuviy: dél finansiniy ir kity prieZasciy.

o Nesutik¢iau

o Kita (irasykite)

16. Kaip argumentuotuméte atsisakymg savo kiing paaukoti mokslui? (galimi keli atsakymo
variantai)
o Bijau, kad su mano kiinu elgsis nepagarbiai

o Religiniai jsitikinimai

0 Mano artimieji tam nepritarty

0 NeatsisakycCiau

o Kita (irasykite)

17. Apie kiino dovanojima mokslui po mirties suZinojote is: (galimi keli atsakymo variantai)
o Sveikatos priezitiros specialisto 0 Seimos nario ar draugo

0 Ziniasklaidos (internetas, televizija, radijas.. o Kita (jrasykite)

0 Svietimo jstaigos (studijy metu)



