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1. SANTRUMPOS

PSO — Pasaulio sveikatos organizacija
DSS — darbuotojy sauga ir sveikata
ES — Europos Sajunga

LR — Lietuvos Respublika

EU — OSHA — Europos saugos ir sveikatos darbe agentiira



2. SANTRAUKA

Pagrindimas. Sveikatos stiprinimas darbo vietose naudingas tiek darbuotojams, tiek
organizacijai, tiek valstybei. Siekiant sékmingai jdiegti sveikatos stiprinimo programg darbo
vietoje, svarbu atsizvelgti | darbovietés galimybes, situacijg bei poreikius.

Tyrimo tikslas. Nustatyti sveikatos stiprinimo poreikj AB ,,Vilniaus baldai“ jmongje.

Tyrimo uZdaviniai. [vertinti AB ,,Vilniaus baldai* darbuotojy gyvenimo biuida, mitybos jprocius,
fizin] aktyvumg bei emocing sveikatg; Nustatyti AB ,,Vilniaus baldai* darbuotojy prioritetus dél
sveikatos stiprinimo programos komponenty; Palyginti AB ,,Vilniaus baldai® darbuotojy
gyvensenos ir sveikatos stiprinimo poreikiy poky¢ius per 2013 — 2017 m..

Metodai. Anoniminés anketinés apklausos btidu 2016 m. apklausti 179 AB ,,Vilniaus baldai‘
jmonés darbuotojai, 0 galutinei analizei jtraukti 173 uzpildyti klausimynai. Statistiné duomeny
analizé atlikta naudojant statistinés analizés paketg ,,SPSS 19.0 for Windows” bei internetines
skai¢iuokles ,,Social science statistics. Kategoriniy duomeny analizei skai¢iuotas chi — kvadrato
kriterijus (%2) arba Fisherio tikslusis (F) testas, kai tikétinas steb&jimy skaic¢ius maziau nei 5.
Rezultatai. 30 proc. darbuotojy riiko ir 69,2 proc. vartoja alkoholj. 64,4 proc. darbuotojy miega
rekomenduojamg paros miego trukmg, o 27,6 proc. tam skiria per mazai laiko. 23,6 proc.
darbuotojy keité gyvenimo jproc¢ius dél jvairiy sveikatos sutrikimy. 58,1 proc. darbuotojy yra
fiziskai aktyvis. 81,6 proc. valgo 3 — 5 kartus per dieng jskaitant uzkandzius, taciau 66,7 proc.
budingi koreguotini mitybos jprociai. 58,8 proc. darbuotojy streso darbe patiria daug. Dazniausia
to priezastis — didelis darbo kriivis (42,3 proc.). 2013 m. 49,0 proc. darbuotojy jitampa darbe kéle
ilgos darbo valandos, 48,6 proc. — didelis darbo kriivis. Asmeniniame gyvenime daug streso
patiria 13,4 proc. darbuotojy. Per 2013 - 2017 m. 7,6 proc. sumazéjo rukanciy darbuotojy, 9,1
proc. padaugéjo vartojanciy alkoholj ir 35,1 proc. sumazéjo fiziSkai aktyviais save vertinanciy
darbuotojy. Tiek 2013 metais (68,8 proc.), tieck 2017 metais (79,0 proc.) didzioji dalis darbuotojy
savo mitybg apibiidina kaip normalig, tac¢iau noréty, kad biity sveikesné. Sveikatos stiprinimo
programos darbe poreikj iSsaké 78,8 proc. darbuotojy. Daugiau nei pus¢ darbuotojy domina
programa apie sveikg ir subalansuotg mitybg bei sporto treniruociy / lankstumo, iStvermeés, jégos
treniravimo programa. Maziausiai darbuotojus domina alkoholio vartojimo prevencijos bei
seksualinés sveikatos gerinimo programos.

ISvados. Gauti rezultatai patvirtina sveikatos stiprinimo poreikj AB ,,Vilniaus baldai* jmonéje,
ypac

sveikos ir subalansuotos mitybos, sporto treniruociy / lankstumo, iStvermés, jégos treniravimo,
alkoholio bei tabako vartojimo prevencijos temomis.

RaktaZodziai: sveikata, sveikatos stiprinimas, darbo vieta, darbuotojai.



3. SUMMARY
The relevance of the study. Health promotion in workplaces brings benefits to the employees,
organizations, governments and society as a whole. In order to successfully implement the health
promotion program in the workplace, it is important to evaluate facilities, demands and situation
of the employer.
The aim of the study. To measure the need of health promotion in the company JSC ,,Vilniaus
baldai‘.
The objective of the study. Measure the lifestyle, eating habits, physical activity and mental
health of employees of JSC ,,Vilniaus baldai*; To reveal the priorities of employees of JSC
,,Vilniaus baldai*“ on components of health promotion program; To compare the changes of the
need of health promotion program in years 2013 — 2017.
Methodology. Data was collected using anonymous questionnaires. In the year 2016, 179
employees of JSC ,,Vilniaus baldai* were surveyed and 173 completed questionnaires were used
for final analysis. Statistical analysis was conducted using ,,SPSS 19.0 for Windows” and online
calculator ,,Social science statistics®. Categorical dataset was analysed by calculating chi squared
statistic (¢2) or Fisher’s exact (F) test (when number of observarions is less than 5).
Results. Data revealed that 30% of employees do smoke and 69.2% consumes alcohol. 64.4% of
employees sleeps at least as much as it is recommended and 27.6% does not. 23.6% of
employees have changed their lifestyle at least once because of a healthcare issue. 58.1% of
employees are psyshically active. 81.6% eats 3 — 5 times per day (including snacks) but for
66.7% some adjustements in their diets would be recommended. 58.8% of employees
experiences strong stress. The largest cause of stress is high level of workload (42.3%). 2013 m.
employees have experienced emotional tension because of: long work hours (49.0%), high level
of workload (48.6%). 13.4% of employees experiences high levels of stress in their personal life.
In comparison to 2013, in 2017 there was an increase in non-smokers (7.6), employees
consuming alcohol (9.1) and there was a reduction in psysically active employees (35.1%). Both
in year 2013 (68.8%) and 2017 (79.0%) majority of employees report their diet to be normal, but
agree that it could be improved. 78.8% of employees agree that there is a need for health
promoting programs in their workplace. More than a half of employees are interested in
programs promoting healthy and balanced diets and fitness. The least interest was expressed in
alcohol prevention programs and sexual health programs.
Conslusions. The results show that there is a need for health promotion programs in JSC
,»Vilniaus baldai“. Specifically, health promotional programs aimed at healthy and balanced
diets, fitness and prevention of alcohol and tobacco use.

Keywords: Health, health promotion, workplace, employees.



4. TVADAS

Sveikatos stiprinimas — procesas, suteikiantis daugiau galimybiy rapintis savo sveikata ir
ja gerinti [1]. XXI a. darbingo amziaus asmenys sudaro ir reprezentuoja pus¢ pasaulio gyventojy.
Si populiacijos dalis neatsicjama nuo sékmingos ekonominés, socialinés plétros bei tvaraus
vystymosi. DirbanCiyjy saugios darbo aplinkos bei sveikatos problemos isSlieka aktualios ir
Siomis dienomis, kai sunky Zmoniy darbg kei¢ia automatizuota jranga, todél tiek Pasaulio
sveikatos organizacija (PSO), tiek Tarptautiné darbo organizacija skatina didinti zmoniy gerove,
vykdant sveikatos stiprinimo veikla darbo vietose [1-4]. Sveikatos stiprinimg darbe sudaro
darbdavio, darbuotojy bei visuomenés veiksmai, skatinantys darbuotojus riipintis sveikata bei
savijauta darbo vietoje [5]. Atlikty tyrimy duomenimis, stiprinant darbuotojy sveikatg, didéja
darbingumo, motyvacijos bei pasitenkinimo darbu lygis [6]. Taip pat tai padeda sumazinti
darbuotojy kaita, nebuvimo darbe dieny skaiciy, padidina darbuotojy produktyvuma ir sukuria
teigiamg darbdavio jvaizdj [5].

Siekiant sékmingai jdiegti sveikatos stiprinimo programa darbo vietoje, svarbu atsizvelgti
] darbovietés galimybes, situacijg bei poreikius. Poreikiy jvertinimas — tai tyrimas, kuris padeda
tinkamai nustatyti aktualiausias temas, pasirinkti veiklos priemones bei vertinti pokyc¢ius. Tai
sisteminis vertinimas, kuriuo siekiama nustatyti tiriamosios grupés veiksnius, sukelinacius
poveikj sveikatai. Sis etapas svarbus planuojant ir jgyvendinant sveikatos stiprinimo programa,
sudaro sglygas didinti darbuotojy jsitraukima, formuoti pozitrj, kad sveikata darbo vietoje yra
darbdaviy, darbuotojy bei profesinés sveikatos specialisty atsakomybé [7].

Atlikty tyrimy duomenimis nustatyta, kad Lietuvos jmoniy darbuotojy saugos ir sveikatos
(DSS) tarnyby zmogiskieji iStekliai néra pakankami, kad biity efektyviai atliekamos profesinés
sveikatos priezitiros funkcijos [8]. Valstybinés darbo inspekcijos pateikti duomenys nurodo, kad
Lietuvoje profesiniy susirgimy skaiius nemaz¢ja. Daugiausia profesiniy susirgimy Lietuvoje
nustatoma apdirbamosios gamybos, transporto, statyby bei Zemés tkio ir miSkininkystés
veiksniai darbo vietoje [9]. Taip pat stebimas skirtumas tarp darbuotojy sveikatos biklés ir jiems
teikiamy profesinés sveikatos paslaugy skirtingose Salyse. Siekiant tobulinti darbuotojy sveikatos
prieziiira, PSO sudaré¢ veiksmy plang ,,Visuotinis darbuotojy sveikatos veiksmy planas 2008 —
2017 metams*. Planu, paremtu septyniais principais, siekiama visiems darbuotojams suteikti
galimybe siekti geresnés fizinés ir psichinés sveikatos, sukurti tinkamas darbo sglygas, darbo
vietose mazinti sveikatai kenksmingus faktorius, darboviet¢ iSnaudoti sveikatos stiprinimui,

mazinti darbuotojy sveikatos netolygumus bei j $ig veiklg jtraukti darbdavius, jy atstovus ir
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kuriy vienas skirtas apsaugoti bei stiprinti sveikata darbo vietose [10].

Sio tyrimo tikslas — nustatyti sveikatos stiprinimo poreikj AB ,,Vilniaus baldai* jmongéje.

Tyrimo uzdaviniai:

- Jvertinti AB ,,Vilniaus baldai“ darbuotojy gyvenimo biidg, mitybos jprocius, fizinj
aktyvuma bei emocing sveikata;

- Nustatyti AB ,,Vilniaus baldai* darbuotojy prioritetus dél sveikatos stiprinimo programos
komponenty;

- Palyginti AB ,,Vilniaus baldai“ darbuotojy gyvensenos ir sveikatos stiprinimo poreikiy
poky¢ius per 2013 — 2017 m..

Savarankiskai atlikti darbai.

Pagal pasirinktg temg atlikau mokslinés literatiiros apzvalga. Tiriamyjy apklausai atlikti
pasirinkau Higienos instituto sudaryta klausimyng, kurj papildziau klausimais apie
sociodemografinius rodiklius. Naudojant ,,OpenEpi“ statistinio paketo epidemiologing
skaic¢iuokle, nustaciau imties dydj. Atlikau AB ,,Vilniaus baldai* darbuotojy anketine apklausg ir
sudariau duomeny bazg. IS gauty duomeny, naudojant statistinés analizés paketa ,,SPSS 19.0 for
Windows”, atlikau statistine analiz¢, gauty rezultaty vertinimg bei aptarimg. 2013 mety tyrimo ir
2017 mety tyrimo duomeny palyginimui naudojau internetinés statistinés skaiciuoklés ,,Social

science statistics*. Apibendrindama darbo rezultatus, paraSiau iSvadas bei rekomendacijas.



5. LITERATUROS APZVALGA

5.1. Darbo aplinka medienos apdirbimo sektoriuje

XXI amziuje vyksta jvairiis socialiniai, ekonominiai bei technologiniai pokyc¢iai darbo
vietoje, dél kuriy susidaro naujy su darbuotojy sauga ir sveikata susijusiy problemy. Per 1990 —
2010 m., jstojus ] Europos Sajunga (ES) 15 valstybiy nariy, ES darbuotojy skaicius iSaugo nuo
mazdaug 150 mln. iki 235 miln. [11] Siuo metu ES jvairiose medienos apdirbimo sektoriaus
srityse dirba apie 2,9 milijono zmoniy, i§ kuriy baldy gamybos sektoriuje — beveik 1,5 milijono
asmeny [12]. Darbuotojy skaiCiaus didéjimo tendencija stebima ir Lietuvos baldy pramongje.
Lietuvos ekonomikoje Lietuvos baldy pramonés sukurta pridétiné verté kasmet sudaro apie 1,5 —
2 proc. $alyje sukuriamo bendrojo vidaus produkto ir sudaro apie 10 proc. apdirbamosios
pramonés sukuriamos pridétinés vertés [13].

Medienos apdirbimo sektoriuje darbuotojai susiduria su kenksmingais bei pavojingais
profesinés rizikos veiksniais, i§ kuriy dazniausiai pasitaikantys — triuk§mas ir dulkés [14].
Lietuvoje atlikto tyrimo, kurio metu matuotas triuk§mo lygis jvairiose darbo vietose, rezultatai
rodo, kad medienos apdirbimo bei baldy gamybos jmonése triuk§mo lygis auksciausias.
Nustatyta, kad 80 dBA triukSmo lygis virSijamas 77 proc., 85 dBA — 72 proc., 87 dBA — 68 proc.
tyrimo metu tirty darbo viety [15]. Atlikus pietry¢iy Azijoje baldy gamybos pramonéje triukSmo,
dulkiy ir cheminiy tirpikliy tyrimg nustatyta, kad visy minéty rodikliy normos virSija leistinas
[16]. Tiriant medienos dulkiy paplitimg medienos apdirbimo sektoriuje nustatyta, kad apie 3,6
min. darbuotojy ES buvo veikiami $io rizikos veiksnio [17]. Tokie rezultatai suteikia pagrindg
nerimauti, kadangi triukSmas bei medienos dulkés sukelia jvairius sveikatos sutrikimus. Dél
triuk§mo poveikio iSsivysto laikina ar nuolatiné zala klausos organams, kraujo spaudimo
poky¢iai, nerimas, nemiga, psichologinis stresas, silpsta imunitetas [18]. Medienos dulkés
didelés jtakos turi virSutiniy kvépavimo taky piktybiniy naviky atsiradimui, kasdieninio kosulio
ir bronchito pasireiskimui, gleiviy stazei nosyje, astmos formavimuisi ir ventiliaciniam plauciy
funkcionavimui [19].

Dirbanc¢iy asmeny skaic¢iaus didéjimo tendencija skatina daugiau démesio skirti darbo
aplinkai. Darbo aplinka — darbo vieta supanti erdvé, kurioje gali bati darbuotojo sveikatai
kenksmingy (biologiniy, cheminiy, ergonominiy, fizikiniy, psichosocialiniy) bei pavojingy
(fiziniy) rizikos veiksniy. Rizikos veiksniai darbo aplinkoje, veikdami darbuotojy organizma,
gali sukelti liga ar profesine liga bei pavojinga poveikj gyvybei [20,21]. Sioje aplinkoje
darbuotojai praleidzia didzigjg dienos dalj, t.y. apie 60 proc. aktyvaus dienos laiko [22]. Dél
minéty priezasciy darbo salygos, tokios kaip darbo aplinka, darbo pobiidis, darbo ir poilsio laikas

ar kitos aplinkybés, turinCios tiesioging jtaka darbuotojo darbingumui, saugai bei sveikatai,
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kiekvienam darbuotojui privalo buti sudarytos saugios. Vadovaujantis Lietuvos Respublikos
(LR) darbuotojy saugos ir sveikatos jstatymu, saugias ir sveikas darbo sglygas darbuotojams
privalo sudaryti darbdaviai, neatsizvelgiant j imonés veiklos riisj, darbo sutarties riisj, darbuotojy
skaiiy, jmonés rentabilumg, darbo vietg, darbo aplinkg, darbuotojo lytj, amziy, rase¢ ar kitas
aplinkybes. Siuo jstatymu siekiama nustatyti profesine rizika ar kenksmingus veiksnius, esan¢ius
darbo aplinkoje, juos sumazinti ir saugoti bei stiprinti profesing sveikatg [20].

Taigi medienos apdirbimo sektoriaus darbo aplinkoje yra darbuotojy sveikatai
kenksmingy rizikos veiksniy, todél sveikatos stiprinimo programos reikalingos saugant bei

stiprinant dirbanciyjy sveikatg.

5.2. Sveikatos stiprinimo samprata

Sveikatos stiprinimo sgvoka minima dar XIX amziuje, kai prasidéjo sanitarijos reforma
didesniuose miestuose ir gyventojus imta mokyti higienos jgudziy [23]. Sveikatos stiprinimo
idéjos buvo kuriamos ir dirban¢iy asmeny sveikatos iSsaugojimui bei stiprinimui. 1950 metais
Tarptautinés darbo organizacijos bei PSO Jungtinis darbuotojy sveikatos komitetas pateiké
darbuotojy sveikatos ir saugos apibréztj: ,,Darbuotojy sveikatos uztikrinimo priemonémis turéty
buti siekiama skatinti kurti ir palaikyti kuo didesn¢ visy profesijy darbuotojy fizing, dvasing ir
socialing gerove, uzkirsti kelig darbo salygy sukeliamiems darbuotojy sveikatos sutrikimams,
darbo vietoje apsaugoti darbuotojus nuo sveikatai nepalankiy veiksniy sukeliamos rizikos, skirti
darbuotojus dirbti ir stengtis, kad jie ir toliau dirbty jy fiziologiniam ir psichologiniam pajégumui
pritaikytoje darbo aplinkoje. Kitaip tariant, pritaikyti darba zmogui, o zmogy — jo darbui [24].
1977 metais patvirtinus Alma Atos pirminés sveikatos priezitiros deklaracija ir 1984 metais PSO
strategija ,,Sveikata visiems®, sveikatos stiprinimo programos Salyse pradétos jgyvendinti
sparCiau. 1986 metais Otavos chartijoje suformuluoti sveikatos stiprinimo apibrézimas ir
pagrindiniai sveikatos stiprinimo principai, kurie toliau plétoti konferencijose: Adelaidéje (,,Dél
sveikos visuomenés®, 1988), Sundsvalyje (,,Apie sveikatg palaikancios aplinkos kiirimg*, 1991),
Dzakartoje (,,Naujai erai nauji veikéjai — sveikatos stiprinimas zengiant j 21-3jj amziy*, 1997),
Bankoke (,,Sveikatos stiprinimas globaliame pasaulyje®, 2005), Zenevoje (,,Sveikatos
netolygumai ir tausojanti plétra®, 2010) [1,23].

Otavos chartijos dokumente pateikiamos penkios pagrindinés kryptys, kurios turi biti
plétojamos sveikatos stiprinimo procese. Tai visuomenés sveikatos politikos formavimas,
sveikatg palaikancios aplinkos ktirimas, bendruomenés veiksmy valdymas, asmeniniy jgiidziy
ugdymas bei sveikatos tarnyby potencialo panaudojimas [1].

Dzakartos Deklaracijoje suformuluoti penki pagrindiniai XXI amzZiaus prioritetai

sveikatos stiprinimo srityje:
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1. Skatinti socialing atsakomybe uz sveikatg tiek visuomeniniame, tiek privaciame
sektoriuje taip, kad:

- nepakenkty zmoniy sveikatai;

- saugoty aplinkg bei uztikrinty optimaly iStekliy panaudojima;

- apriboty sveikatai kenksmingy produkty gamyba bei reklama;

- uztikrinty saugias gyvenimo bei darbo salygas;

- sveikatg vertinty lygybés pozitriu formuojant politikos gaires.

2. Didinti investicijas i sveikatos stiprinima, paskirstant jas tolygiai ir adekvaciai.

3. Pléetoti skirtingy sektoriy bendradarbiavima, jtraukiant naujus partnerius. Tai turi buti
atliekama visuomeniniame bei valstybiniame lygmenyje.

4. Didinti bendruomenés bei individo galimybes. Stiprinant sveikata, naudinga organizuoti
mokymus tiek bendruomenéms, tiek jy vadovams.

5. Uztikrinti sveikatos stiprinimo infrastruktiirg, sukuriant naujus finansavimo biidus,
organizuojant sékmingg tarpsektorinj bendradarbiavimg ir tinkamai panaudojat
reikalingus iSteklius sveikatos stiprinimui [25].

A. Tannahill i$skiria sveikatos stiprinimo veiklos sritis: sveikatos mokymas/ugdymas,
ligy prevencija arba profilaktika ir sveikatos sauga. Pagrindiné sveikatos stiprinimo veiklos sritis
— sveikatos mokymas/ugdymas [26]. Sveikatos mokymu/ugdymu siekiama suformuoti sveikatg
palaikancius ir stiprinancius gyvensenos jgudzius, padéti pasitikéti savimi, ugdyti pozidrj j
vertybes, formuojanéias individo sveikatg. Ligy prevencijos arba profilaktikos tikslas — Salinti
traumy, nelaimingy atsitikimy ir jvairiy ligy priezastis. Sveikatos sauga apima jstatyming ir
finansing sveikatos stiprinimo srities kontrole, kuria siekiama informuoti apie susijusius teisés
aktus, padedancius sukurti ir iSlaikyti saugia sveikatai socialing ir darbo aplinka, fizinio

aktyvumo, mitybos bei kitus jprocius [23].

5.3.  Sveikatos stiprinimas darbo vietoje

LR nutarime ,,Dél Nacionalinés visuomenés sveikatos prieziiiros 2016 — 2023 mety
plétros programos patvirtinimo* teigiama, kad tarptautinés darbuotojy saugos ir sveikatos
organizacijos ragina darbo vietas naudoti dirbanciyjy sveikatos stiprinimui ir ligy prevencijai.
Vadovaujantis 2012 metais Higienos instituto atlikto tyrimo duomenimis, Lietuvoje darbuotojy
sveikatos stiprinimo ir ligy prevencijos programas vykdo tik tre¢dalis didesniy jmoniy, o faktinis
profesinés sveikatos paslaugy prieinamumas siekia vos 2 — 4 proc. Minétame LR nutarime
teigiama, kad skirtingai nei kitose ES Salyse, Lietuvoje nesukurta teisiné bazé, leidzianti
uztikrinti efektyvig profesinés sveikatos prieziirg, néra nacionalinés profesinés sveikatos

institucijos, kuri pagal kompetencijg vertinty profesinés sveikatos prieziiiros veiklg jmonése. Be
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minéty priezasCiy, prie nepakankamo sveikatos stiprinimo programy darbo vietose vykdymo
prisideda ir tai, kad darbdaviai per mazai skatinami riipintis darbuotojy sveikata. Taigi
susidariusi situacija skatina kurti motyvavimo sistemas darbdaviams, organizuoti socialines
iniciatyvas, kuriy tikslas — stiprinti darbuotojy saugg ir sveikatg darbo vietose [27].

Vadovaujantis LR socialinés apsaugos ir darbo ministro bei LR sveikatos apsaugos
ministro jsakymu ,,Dél imoniy darbuotojy saugos ir sveikatos tarnyby pavyzdiniy nuostaty
patvirtinimo®, viena i§ profesinés sveikatos specialisty funkcijy — sveikatos stiprinimo darbe
programy rengimas ir vykdymas [28].

Europos sveikatos stiprinimo darbo vietoje tinklas sveikatos stiprinimg darbe apibtdina
kaip bendras darbdaviy, darbuotojy ir visuomenés pastangas, kad darbuotojai riipintysi Savo
sveikata ir savijauta darbo vietoje. Sveikatos stiprinimas darbe — tai daugiau nei vien jstatymy
reikalavimy sveikatos ir saugos srityje vykdymas. Tai apima ir darbdaviy aktyvig pagalba
darbuotojams stiprinant jy sveikata ir gerinant savijauta. Siame procese ypa¢ svarbu atsizvelgti
darbuotojy poreikius bei nuomong, kaip turéty biiti organizuotas darbas ir darbo vieta [29].

Manoma, kad dirbanciyjy sveikatos stiprinimas gali bati vykdomas gerinant darbovietés
darbo organizavimg bei darbo vietos aplinka, remiant darbuotojy aktyvy dalyvavima ir stiprinant
asmeninj tobuléjima. Sveikatos stiprinimui darbe svarbiis su darbu susij¢ veiksniai, galintys
pagerinti darbuotojy sveikatg. Tai vadybos metodai ir principai, nurodantys, kad jmonés sékmg
lemia ne tik gamybos iSlaidos, bet ir darbuotojy sveikata. Taip pat jmonés kultiira ir vadovavimo
principai, uztikrinantys darbuotojy dalyvavima, motyvacija bei atsakomybe; darbo organizavimo
principai, garantuojantys atitinkama pusiausvyra tarp darbuotojui keliamy reikalavimy,
savikontrolés bei socialinio palaikymo lygio; personalo politika, sprendZianti sveikatos
stiprinimo klausimus ir integruotas profesinés sveikatos ir saugos paslaugy teikimas [30].

Darbo vietose gali biti jgyvendinamos jvairios sveikatos stiprinimo programos:
psichoaktyviy medziagy vartojimo prevencija, mitybos, fizinio aktyvumo, streso ir psichologinio
klimato gerinimo. Z. Javtokas pateikia dazniausiai vykdomy sveikatos stiprinimo programy
darbe tipus:

e Programos apie ligy ir rizikos veiksniy poveik] sveikatai ir jy prevencija;

e Programos, ugdancios sveikesn¢ darbuotojy gyvensena;

e Programos, formuojancios sveikesne darbuotojy elgseng, atsizvelgiant | kolektyvo

itaka;

e Programos, kuriancios tarpusavio palaikymo sistema;

e Programos, skatinan¢ios darbuotojy aktyvy dalyvavimg sveikatos stiprinimo

procesuose [30].
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Pasak Toronto universiteto sveikatos specialisty, sveikatos stiprinimas darbe remiasi
holistiniu poziiiriu. Svarbus vaidmuo $ioje veikloje tenka profesinés sveikatos specialistui, kurio
kompetencija turi biiti pakankama perteikti zinias ir suformuoti teisingus darbuotojy jgtidzius
sgmoningai stiprinti savo sveikatag bei motyvuoti juos aktyviau dalyvauti visuose sveikatos
stiprinimo jmonéje jgyvendinimo etapuose [23].

Europos saugos ir sveikatos darbe agentiira (EU — OSHA) pateikia keturis sveikatos
stiprinimo programy jgyvendinimo etapus: parengiamasis, planavimo, jgyvendinimo, vertinimo
ir nenutriikstamo jgyvendinimo etapai. Visi Sie etapai yra svarbiis kokybiSkam ir efektyviam
sveikatos stiprinimo programy jgyvendinimui [22].

Tyrimai rodo, kad vidutiniskai 34 proc. darbuotojy sutinka dalyvauti sveikatos stiprinimo
programose. Tokie rezultatai gaunami dél pasirinkty stiprinimo priemoniy, neatitinkanciy
darbuotojy lukes¢iy [31]. Taigi sékmingam sveikatos stiprinimo programos darbo vietoje
igyvendinimui svarbu surinkti visg reikiamg informacija apie imonés aplinka, darbuotojy
poreikius, likeséius bei realias galimybes jgyvendinant programos veiklas. Visa reikalinga
informacija turi bati jgyta parengiamajame etape. Sis vertinimas gali biti vykdomas atliekant
anoniming anketing apklausa, individualius interviu ar sudarius diskusijy grupes. ISanalizavgs ir
jvertings gauta informacija, profesinés sveikatos specialistas parengia programa, kurig
patvirtinimui teikia jmonés vadovybei. Apie vykdoma sveikatos stiprinimo programag turi biti
informuoti visi jmonés darbuotojai jvairiomis vieSinimo priemonémis, kurios nuo pat pradziy
itrauks darbuotojus ir sustiprins bendrg atsakomybe uz jmon¢je vykdomg sveikatos stiprinimo
programa [7,32].

Parengiamajame etape profesinés sveikatos specialistas gali panaudoti Elgesio
(Transteoretinj) poky¢iy modelj (The Stages of Change Model), skirta planuoti bei vertinti
sveikatos stiprinimo programa. Sis modelis, dar vadinimas J.O. Prochaska ir C. DiClemente
(1984), parodo, kad zmoniy elgesio pokyciai — ilgas procesas, galintis uztrukti ménesius ar
metus. Svarbu zinoti, kad dazniausiai Zmonés nekeicia savo elgsenos staiga bei visam laikui, o
bandydami pakeisti, pereina Sesis skirtingus etapus:

e Prekontempliacijos — galimi elgesio poky¢iai asmens nedomina ir jis neketina keisti

elgesio;

e Kontempliacijos — jgytos Zinos suteikia galimybe keisti pozilirj, susimastyti apie
elgesio poky¢ius. Sioje stadijoje asmuo gali likti ilga laika, kadangi dar nepasiruoses
imtis veiksmy;

e PasiruoSimo — asmuo planuoja imtis tam tikry veiksmy netolimoje ateityje;

e Veikimo — motyvuotas asmuo keitia elgesj. Sis etapas ne visada sékmingai

jgyvendinamas, reikalinga psichologiné parama;
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e Palaikymo — jtvirtinami elgesio poky¢iai, taciau yra tikimybé, kad asmuo grj§ prie

seny elgesio jpro¢iy. Siame etape svarbus aplinkiniy palaikymas ir tinkama aplinka;

e Atkry¢io —asmuo grjzta prie ankstesniy elgesio jprociy (1 pav.) [30].

Elgesio poky¢iy modelis pradzioje sékmingai taikytas priklausomybiy nuo alkoholio,
tabako bei kity psichoaktyviy medziagy vartojimo srityse, taciau atlikus daugelj tyrimy jrodyta,
kad Sis modelis taip pat tinka skatinant asmens sveika mityba, didinant fizinj aktyvuma ar
kei¢iant gyvenseng. Taigi sékmingam sveikatos stiprinimo programos jgyvendinimui svarbu

i$siaiskinti, kokia dalis darbuotojy yra tam tikrame asmens elgesio keitimo etape [30,33].

PREKONTEMPLIACIJA
ATKRYTIS KONTEMPLIACIJA
PASIRUOSIMAS
POKYCIO
PALAIKYMAS
l VEIKIMAS
SVEIKESNES

GYVENSENOS |TVIRTINIMAS

1 pav. Elgesio pokyc¢iy modelio schema (pagal Prochaska ir DiClemente, 1984)

Pirmame etape transteorinio modelio pagalba jvertinus jmonéje dirbaniy asmeny
poreikius bei jmonés situacijg, planavimo etape nustatomos pagrindinés sveikatos stiprinimo
sritys. Programos planavimas susideda i§ tikslo suformulavimo, uzdaviniy nustatymo, uzdaviniy
jgyvendinimo vertinimo kriterijy, priemoniy planavimo bei iStekliy apriipinimo. Programos
planavimas turéty orientuoti i darbuotojus, jmonés aplinkg bei politikg. Ligy kontrolés ir
prevencijos centro teigimu, reikia kruops¢iai nustatyti programos komponentus ir tinkamai
pritaikyti sveikatos stiprinimo programai [32].

Sudarius sveikatos stiprinimo programos plang, pereinama prie jgyvendinimo etapo.
Siame etape i§skiriami du pagrindiniai komponentai. Tai informacijos apie programos veikla
pateikimas darbuotojams bei tinkamas programos koordinavimas [22].

Paskutinis sveikatos stiprinimo programos etapas — vertinimas ir nenutrikstamas
jgyvendinimas. Programos vertinimo rezultatai suteikia galimybe atskirti naudingas programos

priemones nuo neveiksmingy, teikia Ziniy apie sveikatos stiprinimo metody efektyvuma. Taip
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pat vertinimo metu gauti rezultatai suteikia galimybe¢ vadovybei priimti sprendimus dél sveikatos
stiprinimo programos veiksmingumo, tgstinumo bei rémimo galimybiy. Vertinimo etapas yra
pagrindas tobulinant programos kokybe, Salinant spragas ar stebint darbuotojy sveikatos

poky¢ius [32].

5.4.  Sveikatos stiprinimo darbe poreikis bei pasiekti rezultatai uzsienio Salyse

2016 metais Kanadoje atliktas tyrimas, kurio tikslas — sukurti sveikatos stiprinimo
programag, gerinanc¢ig darbuotojy produktyvumg. Tyrimo metu nustatyta, kad dirban¢iy asmeny
pagrindiné sveikatos problema — psichikos sveikata. Depresija bei stresas turéjo didziausios
reik§més darbuotojy produktyvumo mazéjimui [34]. Norvegijoje bei Danijoje, siekinat
i$siaiskinti ankstyvo darbingumo mazéjimo priezastis, nustatyta, kad viena i§ pagrindiniy
priezasCiy — sunkus fizinis darbas. Norvegijoje sunkaus fizinio darbo jtaka negalios atsiradimui
vyresniame amziuje nustatyta 40 — 50 proc. abiejy ly¢iy atstovams, Danijoje — 21 proc. vyry ir
34 proc. motery [35]. Sprendziant minétg problema, sunky fizinj darbg dirbantiems asmenis
svarbu vykdyti sveikatos stiprinimo programas darbo vietose, jtraukiant specialiai pritaikytas
mankstas, tinkamg darbo ir poilsio, mitybos rézimg bei suteikiant darbg lengvinancias
priemones.

EU — OSHA informaciniame biuletenyje ,,Jauny darbuotojy sveikatos stiprinimas. Geros
praktikos pavyzdZiy santrauka® pateikti sveikatos stiprinimo darbe pavyzdziai Australijos,
Belgijos, Danijos, Vokietijos, Italijos, Nyderlandy, Rumunijos ir Svedijos 3alyse. Jvertinus
minéty Saliy patirt], nustatyta, kad didZiausias démesys skirtas gyvenimo budo problemoms,
susijusioms su mityba, fiziniu aktyvumu, alkoholio bei tabako vartojimu. Taip pat analizuoti
jgtdziy bei asmenybés ugdymo, optimalios darbo aplinkos kiirimo ir psichosocialiniai klausimai.
DidZi3j3 dalj programy dalyviy sudaré sunky fizinj darbg dirbantys asmenys. Tiek jmonéms, tiek
ju darbuotojams sveikatos stiprinimo programos suteiké naudos. Imonés tapo patrauklesnés
naujiems darbuotojams dél pageréjusio jvaizdzio, pageréjo darbo kokybé, darbuotojy jtampa
sumazéjo, pagerejo fiziné sveikata ir suvokimas apie sveikatos biikle. IS dvylikos vykdyty
projekty, astuoniuose buvo vykdomas testinumas. Tai naudinga formuojant jauny darbuotojy
tvarius elgesio pokycius, turin¢ius jtakos sveikatai vyresniame amziuje [36].

Tyrimy metu nustatyta, kad didesnis darbuotojy jsitraukimas j sveikatos stiprinimo
programas ir teigiami elgesio pokyc¢iai gaunami tada, kai programos vykdomos jaunesniems
darbuotojams ir yra intensyvesnio pobudzio [37]. Apibendrinus kity Saliy patirtj, iSskirtos
penkios sveikatos stiprinimo programy sudedamosios dalys, svarbios sékmingam jy
igyvendinimui. Tai darbuotojy mokymas ir konsultavimas, veiklos jvairumas, jauniems

darbuotojams skirtos iniciatyvos, informavimas bei politika [36]. Lakeheado universitete
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dirbantys mokslininkai atliko literatiiros apzvalga, siekdami nustatyti sveikatos stiprinimo
programy teikiama nauda, sékmingy programy charakteristikas bei galimus rizikos veiksnius
darbo vietoje. Sio tyrimo rezultatai nurodo sékmingos sveikatos stipirnimo programos
charakteristikas: moksliniu biidu pagrjstos, teikiamos organizacijy vadovybei, atlickant darbo
vietoje esanciy rizikos veiksniy vertinima, individualiai pritaikant programas prie darbuotojy
poreikiy bei sukuriant palankig darbo aplinkg. Autoriai iSskyré pagrindinius sveikatos rizikos
veiksnius: netinkama mityba, antsvoris, patirties triikumas, daznas stresas, nedraugiski santykiai
su bendradarbiais bei vadovybe. Taip pat prie sékmingy sveikatos stiprinimo programy
komponenty priskiriami: tinkamas darbo ir poilsio rézimas, rikymo atsisakymas ir fizinio
aktyvumo skatinimas [36,37]. Sickiant nustatyti sveikatos stiprinimo programy teikiamg nauda,
uzsienio Salyse §ia tema atlikta ir daugiau tyrimy. Europoje vykdyty sveikos mitybos skatinimo
programy darbo vietose sisteminés apzvalgos metu nustatytas teigiamas bei reikSmingai
efektyvus sveikos mitybos skatinimo darbe poveikis sveikatai [38]. Kity studijy analizés metu
nustatyti teigiami pokyc¢iai darbuotojy mitybos racione: pradéta vartoti daugiau vaisiy ir darzoviy
bei mazinti suvartojamy riebaly kiekj [39]. Taip pat sveikatos stiprinimo programose aktuali
suvartojamo tabako prevencija. PSO skelbia pasauling tabako epidemijg ir siekia, kad riikanciy
vyry paplitimo lygis 2025 metais sumazéty iki 31 proc., o motery — iki 16 proc. [40,41]. Taigi
svarbu vykdyti sveikatos stiprinimo programas, mazinant rikanc¢iy darbuotojy skaiciy. 2013
metais atlikto tyrimo metu nustatyta, kad darbo vietoje vykdomos intervencijos padidina
tikimybe mesti rikyti. Tai apima individualy ar grupinj konsultavimg, gydyma vaistais ir abu
budai teikia panasy poveikj rikantiems darbuotojams [43].

Taigi vadovaujantis uZsienio Saliy atliktais tyrimais, galima teigti, kad sveikatos
stiprinimo programos darbo vietoje yra efektyvios ir reikalingos stiprinant ir saugant darbuotojy

sveikatg.

5.5.  Sveikatos stiprinimo darbe poreikis bei pasiekti rezultatai Lietuvoje

Lietuvoje taip pat atlikta tyrimy, siekiant nustatyti darbuotojy sveikatos stiprinimo
veiklas, jy poreikj, naudg darbuotojams ir darbdaviams, profesinés sveikatos paslaugy teikimo
apimtis bei profesinés rizikos veiksnius. Taciau darbuotojy sveikatos stiprinimas yra maziau
iSvystyta sritis lyginant su kitomis, todél Lietuvoje tyrimy $ia tema atlikta dar nedaug.

Siekiant jvertinti Lietuvos jmonése vykdoma profesinés sveikatos prieziiiros veikla, 2012
metais Lietuvoje apklausti jmoniy darbuotojy saugos ir sveikatos tarnyby vadovai ar kiti uz
Sig veikla atsakingi asmenys. Nustatyta, kad 34 proc. Lietuvos jmoniy vykdé jvairias
sveikatos stiprinimo programas. Taip pat Siose jmonése buvo teikiamos ir kitos profesinés

sveikatos paslaugos: profilaktiniai darbuotojy sveikatos patikrinimai, skiepijimas nuo
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uzkreCiamyjy ligy, konsultavimas profesinés rizikos prevencijos klausimais, pirmosios
pagalbos teikimas [8].

2014 metais reabilitacijos ir socialinés globos jstaigose atliktas tyrimas, kuriuo siekta
nustatyti vykdomas darbuotojy sveikatos stiprinimo veiklas bei poreikius atsizvelgiant |
profesinés rizikos veiksnius. Gauti rezultatai atskleidé, kad Siose jstaigose vykdomos jvairios
sveikatos stiprinimo veiklos, taciau yra tikimybé, kad ne visi darbuotojai apie tai zino.
Didziausia respondenty dalis (83 proc.) teigé, kad darbovietéje jrengti dusai. Daugiau nei pusé
respondenty (52,2 proc.) atsaké, kad darbovietéje skleidZziama informacija apie sveika
gyvenseng ir maziausiai (15,2 proc.) respondenty atsaké, kad vykdomos svorio kontrolés /
sveikos mitybos programos. Didzioji tirty jstaigy darbuotojy dalis nurodé su poilsiu, su
sveikata susijusios specifinés informacijos poreikius bei vadovo pagalbos ir grjztamojo rysio
reikalinguma. MaZesné tiriamyjy dalis suinteresuota svorio kontrolés / sveikos mitybos
programomis (61,55 proc.) ir jsitraukimu | aktyvia laisvalaikio veikla kartu su Seimomis (55,5
proc.). Taip pat didesnis sveikatos stiprinimo programy poreikis nustatytas darbuotojy, daznai
susidurian¢iy su ergonominiais, biologiniais, cheminiais, fizikiniais ir psichosocialiniais
rizikos veiksniais darbe lyginant su retai Siuos rizikos veiksnius patirianciais darbuotojais
[44].

Tais paciais, 2014 metais, atliktas profesinés sveikatos paslaugy teikimo apimties
Lietuvos apdirbamosios gamybos jmonése ir jy naudos darbuotojams vertinimas. Nustatyta,
kad tirtose jmonése vykdytas fizinio aktyvumo, sveikos mitybos skatinimas, streso darbe bei
rikymo mazinimas. Fizinio aktyvumo skatinimo veiklos organizavima apdirbamosios
gamybos jmonése per paskutinius 12 ménesiy nurodé 30,6 proc. respondenty. Si veikla buvo
naudinga 79,2 proc. visy dalyvavusiy respondenty. Sveikos mitybos skatinimo veikla per
paskutinius 12 ménesiy buvo vykdyta 9,8 proc. respondenty darbovietése. I§ visy sveikos
mitybos skatinimo veikloje dalyvavusiy darbuotojy net 91,3 proc. pradéjo maitintis sveikiau.
7,9 proc. respondenty nurodé, kad per paskutinius 12 ménesiy buvo vykdyta veikla, skatinanti
streso mazinima darbe. Sios veiklos nauda nustatyta 76,2 proc. visy dalyvavusiy respondenty.
Rikymo mazinimo prevencines veiklas per paskutinius 12 ménesiy vykdé 5,1 proc. tyrime
dalyvavusiy darbovieéiy. Siy uzsiéemimy déka 71,4 proc. dalyviy meté arba pradéjo maziau
rukyti [45].

2015 metais publikuotas straipsnis, kuriame pateiktas intervencijy, stiprinan¢iy
darbuotojy psichikos sveikata bei gerove, vertinimas. Apibendrinus atliktg literatiiros
apzvalga, iSskirtos veiksmingos intervencijos, stiprinancios darbuotojy psichikos sveikatg ir
gerove. Viena 1§ tokiy — streso valdymo darbe mokymai vadovams. Tai gali pagerinti

dalyvavusiy vadovy psichikos bukle, sumazinti tiesiogiai vadovams pavaldziy darbuotojy
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patiriamg stresg darbe bei pagerinti sprendimy priémima darbovietéje. Taip pat rekomenduojama
intervencija — streso jveikimo mokymai darbuotojams, padedantys pazinti ir suvokti, mazinti ir
valdyti stresg. Aktualtis ir darbuotojy mokymai, gerinantys karjeros planavimo ir valdymo bei
bendradarbiavimo su kolegomis jgtdzius. Dar viena veiksminga intervencija — psichologinio
konsultavimo ir terapijos. Jrodyta, kad fizinio aktyvumo pratimai, joga, relaksacija ir meditacija,
masazai, trumpalaiké akiy judesiy nujautrinimo intervencija, ekspresyvus raSymas ir grupiniai
darbuotojy pokalbiai daro teigiama jtaka darbuotojy psichikos gerovei. Taip pat teigiamg poveikj
darbuotojy sveikatai daro lankséiy darbo sglygy intervencijos, kuriy metu darbuotojai su

vadovybe sprendzia darbo salygy klausima [37].

5.6.  Sveikatos stiprinimo nauda

Mazéjantis darbuotojy nasumas bei kokybé dél prastos sveikatos biiklés ar darbo aplinkos
neigiamo poveikio, laikinas nedarbingumas, pravaikstos didina darbdaviy islaidas. Siekiant
pagerinti situacija, pradétos jgyvendinti sveikatos stiprinimo programos [32].

Visame pasaulyje iSsivysciosios Salys susiduria su sunkumais, siekiant iSsaugoti
produktyvius ir sveikus darbuotojus. Viena i§ priezas¢iy — senéjanti darbo jéga visame pasaulyje,
kurig lemia mazéjantis gimstamumas bei ilgéjanti gyvenimo trukmé. Prognozuojama, kad
Kanadoje iki 2026 mety vienas i§ penkiy darbuotojy bus 65 mety arba vyresnis [32]. Taip pat
darbuotojy sen¢jimas stebimas ir Europoje: teigiama, kad iki 2030 mety 55 — 64 mety amziaus
darbuotojai daugelyje Saliy sudarys 30 proc. ar daugiau visy dirban¢iyjy. Dél minéty
demografiniy poky¢iy did¢ja dirbanciy zmoniy sveikatos problemy. Atsizvelgiant i darbuotojy
amziaus kitimg, sveikatos biikle, rekomenduojama sveikatos stiprinimg pradéti kuo anksciau,
kadangi sveikata vyresniame amziuje priklauso nuo gyvensenos jaunesniame amziuje [33].

Sveikatos stiprinimas darbe svarbus dél daugelio priezasCiy. Pirmiausia, pasitelkiant
bendradarbius ir darbovietés sukurtg rySiy sistema, galima taikyti sveikatos stiprinimo priemones
darbingo amZiaus asmenims, ypa¢ vyrams, kurie nepakankamai daznai ar i§vis nesikreipia }
sveikatos priezitros jstaigas. Taip pat, atlieckant kenksmingy sveikatai veiksniy prevencijg darbo
vietose, galima vykdyti darbuotojy sveikatos stiprinimg [30].

Olandijoje atliktu tyrimu nustatyta, kad tiek dalyvave, tiek nedalyvave sveikatos
stiprinimo programose darbuotojai teigiamai vertina darbdaviy pastangas gerinti darbuotojy
sveikatg [45]. Kity uZsienio Saliy atlikti tyrimai nurodo, kad sveikatos stiprinimo programy déka
pageréjo darbuotojy psichiné ir fiziné sveikata, jmonés jvaizdis ir patrauklumas naujiems
darbuotojams [35]. Lietuvoje triiksta ziniy apie paciy darbuotojy, dirban¢iy jmonése, sveikatos

stiprinimo programy vertinimg bei jy teikiamos naudos suvokima [8].
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Pagal PSO, tinkamas démesys darbuotojy sveikatai ir saugai turi daug privalumy [29].
Atlikty tyrimy rezultatai nurodo, kad vykdant sveikatos stiprinimo veikla darbo vietose, mazdaug
per 3 metus ir 6 ménesius beveik tre¢daliu sumaze¢ja islaidos, susijusios su darbuotojy
nedarbingumu bei gydymu. Taip pat vidutiniS8kai 27 proc. sumazéja nedarbingumo dél ligos
atvejy skaicius, apie 26 proc. sumazéja iSlaidos sveikatos priezitirai ir apie 32 proc. — iSlaidos
darbuotojy kompensacijoms [22,46]. Vadovaujantis JAV penkiy didZiausiy jmoniy duomenimis
nustatyta, kad investavimas ] sveikatos stiprinimo darbe programas teikia nuo 2 milijony iki
daugiau nei 6 milijony doleriy ekonomine naudg. Sveikatos stiprinimo programas $iose valstijose
jgyvendina apie 90 proc. jmoniy ir tai padeda sumazinti 12 — 36 proc. nedarbingy dieny skaiciy
[30]. Atlikus psichologinés sveikatos stiprinimo programg pastebéta, kad tiriamieji maziau
suvartojo analgetiky, iSmoko tinkamai valdyti stresines situacijas, susidoroti su darbu kruviu,
pageréjo bendravimo bei mokymosi jguidziai [47]. Darbuotojy sveikatos stiprinimo nauda tiek

darbovietei, tiek darbuotojams pateikiama pirmoje lenteléje [29].

1 lentelé. Darbuotojy sveikatos stiprinimo nauda.

Organizacijai Darbuotojams
Tinkamai valdomos saugos ir sveikatos sritys Saugi ir sveika darbo aplinka
Sveikatg puoseléjanc¢ios organizacijos jvaizdis Savigarbos augimas
Darbuotojy moralés gerinimas Streso mazejimas
Darbuotojy kaitos maz¢jimas Nuotaikos ger¢jimas
Pravaiksty mazéjimas Pasitenkinimo darbu augimas
Produktyvumo augimas Sveikatos apsaugos gerinimas

Sveikatos priezitiros ir draudimo i$laidy mazéjimas  Sveikatos gerinimas

Mazesné baudy ir bylinéjimosi rizika Geros savijautos suvokimo stiprinimas

Apibendrinant atliktg literattiros apzvalgg galima teigti, kad yra daugybé prieZzaséiy,
nurodan¢iy darbuotojy sveikatos stiprinimo poreikj darbo vietose. Tai naudinga tiek
darbuotojams, tiek organizacijai, tiek valstybei. Sveikatos stiprinimo programy vykdymas gerina
dirbanciyjy fizing, dvasing ir socialing gerove, mazina ligy bei negaliy atsiradima. Organizacijai
suteikia palankesnes salygas vystytis, o valstybei — taupyti biudZetg. Taigi darbuotojy sveikatos
stiprinimas prisideda ir prie visuomenés sveikatos geroves. Atsizvelgiant j Sios temos aktualuma,

atliktas sveikatos stiprinimo poreikio vertinimas AB ,,Vilniaus baldai* jmonéje.
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6. TYRIMO METODIKA

6.1.  Tyrimo tipas

Tyrimui atlikti pasirinktas momentinis (skerspjiivio) tyrimas, kadangi Sis tyrimo tipas
tinkamas siekiant nustatyti ligy ar kity sveikatos bukliy, rizikos ar prevenciniy veiksniy paplitima
populiacijoje tam tikru laikotarpiu. Taip pat momentinis (skerspjuvio) tyrimas nereikalauja

dideliy finansiniy iStekliy bei atliekamas palyginti per trumpg laikotarpj.

6.2.  Tyrimo instrumentas

Atliekant sveikatos stiprinimo poreikio tyrimg AB ,,Vilniaus baldai“ jmongje, taikytas
kiekybinis tyrimo metodas — anoniminé anketiné apklausa. Klausimynas sudarytas remiantis
Higienos instituto iSleistame rekomendacinio pobudzio leidinyje ,,Sveikatos stiprinimo poreikiy
jmonéje vertinimas® pateiktu klausimynu [7]. Pirmame klausimyno puslapyje buvo nurodytas
tyrimo tikslas bei pildymo instrukcija. Klausimyng sudaré¢ atviro bei uzdaro tipo klausimai.
Atviro tipo klausimai atsakomi jraSant atsakyma tam skirtoje vietoje, o uzdaro — pazymint
tinkama variantg (-us). Klausimynas suskirstytas j Sesias dalis:

1. Bendro pobudzio klausimai apie respondentg (6 klausimai): gimimo metai, Iytis,
i$silavinimas, Seiminé padétis, darbo vieta bei darbo stazas Sioje jmonéje;

2. Klausimai apie respondento gyvenimo biida (8 klausimai): tabako ir alkoholio vartojimas,
vidutinis miego valandy skaiius per para, dirbamy valandy skaifius per savaite,
gyvenimo jpro¢iy pokyciai bei jy priezastys;

3. Klausimai apie respondento mitybg (11 klausimy): savo mitybos vertinimas, valgymo
daznis, valgymo jprociai, per para gaunamy kalorijy kiekis, mitybos poky¢iai;

4. Klausimai apie respondento fizinj aktyvuma (3 klausimai): dazniausiai atlieckami
veiksmai darbo vietoje, savo fizinio aktyvumo vertinimas; atliktos fizinés veiklos per
savaite;

5. Klausimai apie stresag/emocing sveikatg (3 klausimai): patiriamo streso darbe bei
asmeniniame gyvenime vertinimas;

6. Klausimai apie interesy/poreikiy vertinimg sveikatos stiprinimo programos tema (8
klausimai): aktualios programos temos, tinkamiausias laikas bei vieta dalyvauti

programoje.

6.3.  Tyrimo populiacija ir imtis
Tyrimo populiacija — 567 AB ,Vilniaus baldai“ jmonés darbuotojai. Naudojant

,,OpenEpi* statistinio paketo epidemiologine skaic¢iuokle, kai a klaidos tikimybé 0,05, buvo
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nustatyta, kad tyrimo imtj turéty sudaryti 230 jmonés darbuotojai i§ 1 — 4 gamybos cechy,
kokybeés, techninés tarnybos, komercijos bei administracijos tarnyby. Darbuotojy imciai sudaryti
taikytas tikimybinés paprastosios atsitiktinés atrankos metodas. Pasirinkta atrankos metoda

paprasta atlikti, kiekvienas populiacijos narys turi tikimybe paklittj j imtj.

6.4. Duomeny rinkimas

Anketiné apklausa buvo vykdyta 2016 m. lapkri¢io — gruodzio ménesiais. Respondenty
apklausa atlikta prisiderinant prie darbuotojy darbo laiko. Gamybos cechuose, techninéje
tarnyboje, kokybés tarnyboje ir komercijos tarnyboje tiriamieji dirba trimis pamainomis, o
administracijoje — viena pamaina. Respondentai, dirbantys trimis pamainomis, buvo apklausiami
pries darbg ir piety pertraukos metu, o dirbantiems viena pamaina anketos iSdalintos prie§ darbo
pabaiga. Klausimynai i§dalinti tuo metu darbo vietose buvusiems ir tyrime dalyvauti sutikusiems
darbuotojams. Darbuotojams buvo pristatoma, kokiam tikslui renkami duomenys. Taip pat buvo
pabréziama, kad pateiktos anketos anonimiskos, todél i pateiktus klausimus pageidaujama
atsakyti atvirai. IS viso i8dalinta 215 ankety, sugrjzo 179 uzpildytos anketos (atsako daznis 83,2

proc.).

6.5. Duomeny bazés sudarymas

Pries vedant duomenis j; kompiuterj, patikrinta kiekviena uzZpildyta anketa, netinkamai
uzpildyti klausimynai atmesti, o likusiems suteiktas unikalus numeris (ID). IS viso atmestos
Sesios anketos, kadangi buvo atsakyti tik keli klausimai. Galutinei analizei jtraukti 173 tinkamai
uzpildyti klausimynai. Prie§ duomeny analiz¢ patikrintos jvedimo klaidos, siekiant sumazinti

klaidy rizika.

6.6. Duomeny analizé
Statistiné duomeny analizé atlikta naudojant statistinés analizés paketa ,,SPSS 19.0 for
Windows”. Kategoriniy duomeny analizei skai¢iuotas chi — kvadrato Kkriterijus (yx2) arba Fisherio
tikslusis (F) testas, kai tikétinas stebéjimy skaiius maziau nei 5. Skirtumas tarp rezultaty
vertinamas statistiskai reikSmingu, kai p<0,05. Duomeny vizualinis apdorojimas atliktas
Microsoft Excel ir OfficeWord programomis.
Atliekant statisting duomeny analize, respondentai suskirstyti j dvi amziaus grupes: 21 —
49 mety amziaus bei 50 mety ir vyresni.
Analizuojant duomenis pagal respondenty iSsilavinima, sudarytos Sios grupés:
pagrindinio ir vidurinio; aukstesniojo ir aukstojo iSsilavinimo tiriamieji. Pradinis iSsilavinimas

nejtraukas ] analize, kadangi respondentai nepasirinko $io varianto.
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Pagal Seimine padét] sudarytos Sios tiriamyjy grupés: vedes ar iStekéjusi; nevedes ar

neiStekéjusi; iSsiskyres (-usi) ar naslys (-¢).

Atliekant duomeny analize, buvo sudarytos naujos darbo viety grupés pagal darbo pobiidj
ir veikiamus rizikos veiksnius: baldy gamybos cechai; techniné ir kokybés tarnyba; komercijos
tarnyba ir administracija.

Analizuojant duomenis pagal respondenty darbo stazg AB ,,Vilniaus baldai jmonéje,
respodentai suskirstyti j grupes: dirbantys 1 — 5 metus; 6 — 15 mety; daugiau nei 15 mety.

Pagal suriikomy cigareCiy kiekj per dieng respondentai suskirstyti j: surtukantys 1 — 10
cigareciy per diena; 11 — 20 cigareciy per diena.

Pagal suvartojamus standartinius alkoholio vienetus per savait¢ tiriamieji suskirstyti j:
suvartojantys 1 — 10 standartiniy alkoholio vienety per savaitg; suvartojantys daugiau nei 10
standartiniy alkoholio vienety per savaite.

Atliekant respondenty mitybos analiz¢, buvo sudarytas naujas dvinaris tinkamos ir
koreguotinos mitybos kintamasis, kuri sudaré: ar daznai praleidzia vieng i§ dienos valgiy; ar
valgo pusrycius; ar valgo vélai vakare; ar jaucia silpnuma, darbingumo sumazéjima, susijusj su
nepakankama mityba dienos metu; ar daznai persivalgo. Kintamasis vertintas: surinkus bent
viena neigiamg atsakyma (praleidzia vieng i§ dienos valgiy, nevalgo pusry¢iy, valgo vélai
vakare, jaucia silpnuma, darbingumo sumazgéjima, susijusj su nepakankama mityba dienos metu
ir persivalgo), nustatyti koreguotini mitybos jprciai, o surinkus visus teigiamus atsakymus
(nepraleidzia vieno i§ dienos valgiy, valgo pusrycius, nevalgo vélai vakare, nejaucia silpnumo,
darbingumo sumazéjimo, susijusio su nepakankama mityba dienos metu ir nepersivalgo),
nustatyti tinkami mitybos jprociai. Taip pat pagal valgymo kartus per dieng (jskaitant ir
uzkandzius) tiriamieji suskirstyti j: valgantys 1 — 2 kartus; 3 — 5 kartus; daugiau nei 5 kartus per
diena.

Analizuojant respondenty miego trukmeg, tiriamyjy atsakymai, vadovaujantis miego
trukmés rekomendacijomis, suskirstyti j tris grupes: iki 7 valandy per parg; nuo 7 val. iki 8 val.
per parg; daugiau nei 8 valandos per para.

Pagal darbo kravj tiriemieji suskirstyti j dvi grupes: dirbantys maziau nei vienu etatu ir
vienu etatu; dirbantys daugiau nei vienu etatu.

Vertinant respondenty fizinj aktyvuma pagal Likerto skalg, gauti duomenys suskirstyti j
tris fizinio aktyvumo grupes: neaktyvis (Likerto skal¢je variantai 1 ir 2), vidutiniSkai aktyvis
(Likerto skal¢je variantas 3), aktyvis ((Likerto skaléje variantai 4 ir 5).

Analizuojant tiriamyjy patiriamg stresg darbe bei asmeniniame gyvenime, atsakymy
variantai sujungti | stambesnes grupes: streso nepatiria arba patiria Siek tiek; streso patiria ganau

daug arba labai daug.
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Analizuojant AB ,,Vilniaus baldai darbuotojy sveikatos stiprinimo poreikiy pokyc¢ius per
3 metus, buvo naudota 2013 mety tyrimo duomeny bazé, gauta i§ AB ,,Vilniaus baldai* jmonéje
dirbancios darby saugos ir sveikatos specialiastés, ir 2016 mety lapkri¢io — gruodzio ménesiais
surinkty duomeny bazé¢. Duomeny palyginimui naudotos internetinés statistinés skaiciuoklés
»docial science statistics. Skirtingy mety tyrimy palyginimui naudoti duomenys, gauti i§

sutapusiy klausimy.
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7. TYRIMO REZULTATAI

7.1.  Respondenty charakteristika

Tiriamaji kontingenta sudaré¢ 173 AB ,,Vilniaus baldai* jmonés darbuotojai. 57,8 proc.
tiriamyjy sudaré vyrai (n=100) ir 42,2 proc. — moterys (n=73). Jauniausias tyrimo dalyvis — 21
mety, o vyriausias — 65 mety amziaus. Vidutinis respondenty amzius — 39 metai, o 50 proc.
respondenty yra nuo 30 mety iki 52 mety amziaus. Visi tiriamieji suskirstyti j dvi amziaus
grupes. Pirmai grupei priskirti respondentai iki 50 mety amziaus (21 — 49 m.), antrai — 50 mety ir
vyresni (50 — 65m.). Tiriamyjy pasiskirstymas Siose amziaus grupése: iki 50 mety sudaro 68,6

proc., 50 mety ir daugiau — 31,4 proc. apklaustyjy.

1 lentelé. Tyrimo dalyviy demografinés ir socialinés charakteristikos.

PoZymis Abs. sk. Proc.

Amzius (N=169)

2149 m. 116 68,6

50 m. ir daugiau 53 31,4
Lytis (n=173)

Vyrai 100 57,8

Moterys 73 42,2
ISsilavinimas (n=172)

Pagrindinis/vidurinis 92 53,5

Aukstesnysis/aukstasis 80 46,5
Seiminé padétis (n=172)

Vedes/iStekejusi 9 54,7

Nevedes/neistekejusi 56 32,6

I8siskyres (-usi)/naslys (-€) 22 12,8

Didziausia tyrime dalyvavusiy respondenty dalis dirba baldy gamybos cechuose (73,8
proc.), komercijos tarnyboje bei administracijoje dirba Siek tiek maziau (19,2 proc.) ir tik maza
dalis apklaustyjy (7,0 proc.) priklauso techninei ir kokybés tarnyboms. Tyrimo dalyviy darbo
vietos skiriasi darbo pobiidziu bei veikiamais rizikos veiksniais, pagal kuriuos, analizuojant
tyrimo duomenis, darbo vietos sujungtos ; minétas tiriamyjy grupes. Daugiausiai respondenty
dirba visu etatu (81,4 proc.), keli tiriamieji — mazesniu etatu (1,2 proc.) ir likusieji — didesniu nei
vienas etatas (17,4 proc.). Daugumos apklaustyjy darbo stazas nevirSija penkiy mety (45,7
proc.), ta¢iau nemaza dalis Sioje jmonéje dirba daugiau nei 15 mety (18,5 proc.). Tyrimo dalyviy

darbo charakteristika pateikta 2 lenteléje.
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PoZymis Abs. sk. Proc.

Darbo vieta (n=172)

Baldy gamybos cechai 127 73,8

Techniné/kokybés tarnyba 12 7,0

Komercijos tarnyba/administracija 33 19,2
Darbo Kkriivis (n=161)

Maziau nei vienas etatas/vienas etatas 133 82,6

Daugiau nei vienas etatas 28 17,4
Darbo stazas (n=164)

1-5m. 75 45,7

6—-15m. 57 34,8

Daugiau nei 15 m. 32 18,5

7.2. Darbuotoju gyvenimo biuido, mitybos iprociy, fizinio aktyvumo bei emocinés

sveikatos vertinimas

7.2.1. Respondenty gyvenimo biido vertinimas

Siekiant jvertinti respondenty gyvenimo jprocius, tiriamyjy buvo praSoma atsakyti ]

klausimus apie rikyma bei alkoholio vartojima (3 lentelé).

3 lentelé. Skirtingos lytis respondenty pasiskirstymas pagal riikymo ir alkoholio vartojimo

iprocius.
Vyrai Moterys IS viso
PoZymis Abs. Proc. Abs. Proc Abs. Proc. %2 p
sk. sk. sk.
Riikymas (n=170)
Viso 40 408 11 15,3 51 30 12,891 <0,001
1 — 10 cigareciy per dieng 19 50,0 7 63,6 26 531
0,637 0,425
11 — 20 cigareciy per dieng 19 500 4 36,4 23 46,9
Alkoholio vartojimas (n=159)
Viso 73 793 37 55,2 110 69,2 10,582 0,001
1 — 10 standartiniy alkoholio 66 91,7 33 97,1 99 934
vienety per savaite - 0,425
> 10 standartiniy alkoholio 6 8,3 1 29 7 6,6

vienety per savaitg

IS 3 lenteléje pateikty rezultaty nustatyta, kad 30 proc. tyrime dalyvavusiy respondenty

riko. Didesné rukanciy tiriamyjy dalis stebima vyry tarpe (40,8 proc.) lyginant su moterimis

(15,3 proc.) (x2=12,891; p<0,001). Analizuojant pagal skirtingy ly¢iy respondenty surikomy

cigareciy kiekj per dieng pastebime, kad daugiau nei puse pakelio per dieng suriiko didesné vyry

dalis (50 proc.) lyginant su moterimis (36,4 proc.), taiau skirtumas néra reikSmingas (y2=0,637;



26

p=0,425). I8 visy rukanciy tiriamyjy, tik vienas respondentas nurodé, kad suriiko daugiau nei 20
cigareCiy per dieng. IS 69,2 proc. alkoholj vartojanciy tyrimo dalyviy, alkoholj vartoja 79,3 proc.
vyry ir 55,2 proc. motery (¥2=10,582; p=0,001). Didzioji dalis tiriamyjy (93,4 proc.) suvartoja 1
— 10 standartiniy alkoholio vienety per savaitg, o likusieji (6,6 proc.) — daugiau nei 10
standartiniy alkoholio vienety per savaite. Tiek vyry (91,7 proc.), tick motery tarpe (97,1 proc.)
didzioji dalis respondenty suvartoja 1 — 10 standartiniy alkoholio vienety per savait¢. Didesné
dalis tiriamyjy daugiau nei 10 standartiniy alkoholio vienety per savaite suvartoja stebima vyry
tarpe (8,3 proc.) lyginant su moterimis (2,9 proc.), taciau skirtumas néra reikSmingas (p=0,425).

Tiriamyjy buvo praSoma nurodyti, kiek vidutiniskai valandy per parg miega (4 lentelé).

4 lentelé. Respondenty vidutinis miego valandy skaiius per para (n=163).

Miego trukmé per para Abs. sk. Proc.
Iki 7 val. per parg 45 27,6
Nuo 7 val. iki 8 val. per parg 105 64,4
Daugiau nei 8 val. per parg 13 8,0

Pagal 4 lenteléje pateiktus rezultatus, didZioji respondenty dalis (64,4 proc.) miegui skiria
rekomenduojama valandy skai¢iy — nuo 7 val. iki 8 val. per parg. Beveik trecdalis tiriamyjy (27,6
proc.) miega maziau nei 7 val. per parg ir tik 8,0 proc. miega daugiau nei 8 val. per parg (4
lentelé).

Taip pat buvo domeétasi, ar respondentai keité savo gyvenimo jprocius dél kokiy nors
sveikatos sutrikimy. Gauti rezultatai nurodo, kad gyvenimo jprocius dél sveikatos sutrikimy keité
23,6 proc. respondenty (n=37), nekeit¢ — 76,4 proc. respondenty (n=120). Keit¢ gyvenimo
Iprocius tiriamieji turéjo nurodyti ka keité, kada ir kodél. Gauti atsakymai pasiskirste j keturias
grupes: sumazino ar atsisaké Zalingy jprociy; susireguliavo mitybg ir pradéjo sportuoti; keité
mitybos jprocCius; kita. Gyvenimo jpro¢iy keitimo priezastys: plauciy operacija, kvépavimo
sutrikimai, smegeny auglys, stuburo trauma, inksty skausmas, energijos trukumas, antsvoris,
skrandzio ligos, Slapimo puslés sutrikimai, Zarnyno operacija bei gera savijauta vyresniame

amziuje (2 priedas).

7.2.2. Respondenty mitybos vertinimas
Siekiant jvertinti respondenty mitybos jproc¢ius, buvo prasoma pasirinkti tinkama, jy

mitybg apiblidinant] variantg (5 lentelé).
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5 lentelé. Subjektyvus respondenty mitybos vertinimas (n=167).

Mitybos apibiidinimas Abs. sk. Proc.
Sveika ir subalansuota 10 6,0
Normali, bet galéty biiti sveikesné 132 79,0
Nesveika ir nesubalansuota 14 8,4
Nezinau 11 6,6

Jvertinus 5 lentelés rezultatus nustatyta, kad didzioji dalis respondenty (79,0 proc.) savo
mitybg apibudina kaip normalig. PanaSiomis dalimis tiriamieji pasiskirsté j: vertinantys savo
mitybg sveika ir subalansuota (6,0 proc.) bei nesveika ir nesubalansuota (8,4 proc.). Likusieji 6,6
proc. nezinantys, kaip apibiidinti savo mityba.

Taip pat buvo dométasi, kiek karty per dieng tiriamieji valgo (jskaitant ir uzkandzius) (6

lentelé).

6 lentelé. Respondenty valgymo kartai per dieng jskaitant ir uzkandzius (n=158).

Valgymo kartai per dieng Abs. sk. Proc.
1 - 2 kartai 21 13,3
3 — 5 kartai 129 81,6
Daugiau nei 5 kartali 8 5,1

IS 6 lentel¢je pateikty rezultaty matome, kad didzioji tiriamyjy dalis (81,6 proc.)
dazniausiai per dieng valgo 3 — 5 kartus. Tik 1 — 2 kartus, jskaitant ir uzkandzius, valgo 13,3
proc., o daugiau nei penkis kartus per dieng valgo 5,1 proc. respondenty.

Taip pat, siekiant jvertinti tirlamyjy mitybos jprocius, buvo sukurtas koreguotinos ir
tinkamos mitybos kintamasis. Jvertinus visy respondenty (n=102) atsakymus nustatyta, kad 66,7
proc. (n=68) tiriamyjy mitybos jprociai koreguotini, o likusiyjy 33,3 proc. (n=34) mitybos
Iprociai tinkami.

Taip pat Sis kintamasis buvo analizuotas pagal visus sociodemografinius rodiklius, fizinj
aktyvuma, patiramg stresg darbe bei asmeniniame gyvenime. StatistiSkai reikSmingi skirtumai

tarp grupiy pateikti 7 lenteléje.
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7 lentelé. Respondenty mitybos ypatumai, atsizvelgiant j respondenty amziy, i$silavinima,

patiriama stresg darbe bei asmeniniame gyvenime.

Koreguotini Tinkami mitybos
PoZymis mitybos iprociai iprodiai 12 p
Abs.sk.  Proc. Abs.sk.  Proc.
Amzius (n=100) 6,734 0,009
21 —-49m. 50 75,8 16 24,2
50 m. ir daugiau 17 50,0 17 50,0
ISsilavinimas (n=102) 4427 0,035
Pagrindinis,vidurinis 41 75,9 13 24,1
Aukstesnysis, aukstasis 27 56,3 21 43,8
Stresas darbe (n=98) 6,380 0,013
Nepatiria, Siek tiek 44 59,5 30 40,5
Gana daug, labai daug 21 87,5 3 12,5
Stresas asmeniniame gyvenime - 0,028
(n=102)
Nepatiria, Siek tiek 58 63,0 34 37,0
Gana daug, labai daug 10 100 0 0,0

IS 7 lenteléje pateikty rezultaty galime pastebéti, kad, lyginant mitybos jprocius tarp 21 —
49 m. bei 50 m. ir vyresniy respondenty, didesné tinkamy mitybos jpro¢iy dalis yra 50 m. ir
vyresniy amziaus tiriamyjy grupéje (50,0 proc.), o koreguotiny mitybos jprociy didesné dalis
nustatyta 21 — 49 m. amziaus grupéje (75,8 proc.) (x2=6,734; p=0,009). Lyginant pagal
i§silavinimg nustatyta, kad didesné dalis respondenty pasizymi tinkamais mitybos jprociais
aukstesniojo ar auksStojo iSsilavinimo turinéiyjy grupéje (43,8 proc.), o Kkoreguotinais —
pagrindinio ar vidurinio iSsilavinimo tiriamyjy grupéje (75,9 proc.) (x2=4,427; p=0,035).
Vertinant rezultatus pagal patiriamg stresg darbe, koreguotini mitybos jpro¢iai daznesni gana
daug ar labai daug streso patirian¢iy respondenty grupéje (87,5 proc.), o tinkami mitybos jprociai
— streso nepatirian¢iy ar Siek tiek patirianc¢iy grupéje (40,5 proc.) (x2=6,380; p=0,013). Ivertinus
mitybos jprocius pagal patiriamg stresg asmeniniame gyvenime nustatyta, kad gana daug ar labai
daug streso patirian¢iy respondenty grupéje 100 proc. tiriamyjy buidingi koreguotini mitybos
jprociai, tad tinkami mitybos jprociai nustatyti tik nepatirianciy ar Siek tiek stresg asmeniniame
gyvenime patirian¢iy grupéje (37,0 proc.) (p=0,028).

Taip pat respondenty buvo klausiama, ar valgio metu uZzsiima kita veikla (Zidiri
televizoriy, dirba kompiuteriu, skaito ir kt.). Gauti rezultatai rodo, kad i§ 171 tiriamojo 77,2 proc.
respondenty (n= 132) valgio metu uzsiima papildoma veikla.

Pasidoméjus, ar tiriamieji zino, kiek kalorijy per dieng gauna su maistu, i§ 169
apklaustyjy tik 5,9 proc. (n=10) teigé zinantys, kiek kalorijy gauna su maistu. Gaunamy kalorijy
kiekis svyruoja nuo 500 kcal iki 3000 kcal. per diena.
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Taip pat jmonés darbuotojai turéjo nurodyti, ka labiausiai noréty keisti savo mityboje.
Gauti atsakymai suskirstyti j Sias grupes: mazinti ar atsisakyti saldumyny, greito maisto, mésos,
kepty ir rikyty gaminiy, miltiniy patiekly, konservuoto maisto, sintetiniy produkty; valgyti
daugiau darzoviy ir vaisiy; subalansuoti mitybg ir maitintis sveikai; valgyti daugiau Zuvies;

maziau valgyti; turéti mitybos rézima; nieko nekeisty; kita (3 priedas).

7.2.3. Respondenty fizinio aktyvumo vertinimas
Siekiat jvertinti tirlamyjy fizinj aktyvumg, buvo praSoma pazyméti dazniausiai
atliekamus veiksmus darbe. Si dalis analizuota bendrai visose jmonés darbo vietose dirbanéiy

respondenty bei i$skiriant gamybos cechus dél darbo pobiidzio (8 lentelé).

8 lentelé. Dazniausiai atlickami veiksmai darbo vietoje (galimi visi tinkami atsakymai).

Visose darbo vietose Gamybos cechuose
EferiEe (n=160) (n=117)

Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Daryti daug pasikartojanciy judesiy 87 54,4 83 70,9
Stovéti ilga laika 81 50,6 79 67,5
DaZnai lankstytis 78 48,8 71 60,7
Kilnoti svorj 69 431 66 56,4
Sédéti ilgg laikg 33 20,6 12 10,3
Kita 21 13,1 2 1,7
Vairuoti 4 2,5 2 1,7

Pagal 8 lentel¢je pateiktus rezultatus, dazniausiai respondenty atlickami veiksmai darbe
tiek visy tarnyby darbo vietose, tiek atskirai gamybos cechuose — daryti daug pasikartojanciy
judesiy: atitinkamai 54,4 proc. ir 70,9 proc. Visose tirtose jmonés darbo vietose apie pusei
respondenty tenka stovéti ilga laikg (50,6 proc.) bei daznai lankstytis (48,8 proc.). 43,1 proc. visy
tirlamyjy darbo vietoje daZzniausiai kilnoja svorj. Penktadalis respondenty (20,6 proc.)
dazniausiai darbo vietoje sédi ir maziausiai visy tiriamyjy (2,5 proc.) darbo metu vairuoja. 13,1
proc. teigé atliekantys kitus veiksmus darbo vietoje. Vertinant atskirai gamybos cechuose
dazniausiai atliekamus veiksmus, gautas toks pat veiksmy iSsidéstymas pagal daznj, taciau
skiriasi procentinés dalys.

Taip pat respondenty praSyta jvertinti savo fizinj aktyvuma. I$ visy atsakiusiyjy (n=148),
58,1 proc. (n=86) respondenty nurodé esantys fiziskai aktyvis. Vidutiniskai aktyviais save
jvertino 33,8 proc. (n=50), o 8,1 proc. (n=12) nurodé esantys fiziskai neaktyviis. ReikSmingi

skirtumai nustatyti vertinant fizinj aktyvuma pagal i$silavinima ir darbo kravj (9 lentel¢).
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9 lentelé. Subjektyvus fizinio aktyvumo vertinimas, atsizvelgiant j respondenty iSsilavinimg ir

darbo krtivij.
Neaktyviis Vldutlnl_s kai Aktyvis
PoZymis aktyvis %2 p
Abs. Abs. Abs.
Proc. Proc. Proc.
sk. sk. sk.
Issilavinimas (n=147)
Pagrindinis, vidurinis 0 0,0 26 33,8 ol 66,2 15,181 0,001
Aukstesnysis, aukstasis 12 17,1 24 34,3 34 48,6
Darbo krivis (n=145)
Maziau nei vienas 6 5,0 38 31,9 75 63,0
etatas/vienas etatas 8,539 0,014
Daugiau nei vienas 5 19,2 11 42,3 10 38,5
etatas

Pagal 9 lenteléje pateiktus rezultatus galime teigti, kad skirtumas matomas fiziSkai

neaktyviy respondenty grupéje lyginant pagal iSsilavinima. Pagrindinj ir vidurinj i$silavinimg

turin¢iy respondenty fiziSkai neaktyviy nenustatyta (0,0 proc.), o aukStesniojo ir aukstojo

iSsilavinimo tiriamyjy grupéje — 17,1 proc. tiriamyjy fiziskai neaktyvis (y2=15,181; p=0,001). -

Kitose fizinio aktyvumo grupése respondentai pasiskirsté panasiomis dalimis. Lyginant

respondenty subjektyvy fizinio aktyvumo vertinimg pagal darbo kriivi nustatyta, kad daugiausiai

tiriamyjy (63,0 proc.), vertinanciy save fiziSkai aktyviais, yra maZiau nei vieng etata / vieng etata

dirban¢iyjy grupéje. Daugiau vidutiniskai aktyviy (42,3 proc.) ir neaktyviy (19,2 proc.)

respondenty yra daugiau nei vieng etatg dirbanciyjy grupéje (x2=8,539; p=0,014).

Klausimyne tiriamyjy buvo prasoma nurodyti, kurias 1§ iSvardyty veikly jie atliko

nesustodami maziausiai 10 min. per paskutines 7 dienas (10 lentelé¢).

10 lentelé. Respondenty atliktos veiklos per savaitg (galimi visi tinkami atsakymai) (n=151).

Veikla Abs. sk. Proc.
Greitai ¢jau (5 km/val. greiciu) 72 48,0
Lipau laiptais 57 37,7
Dalyvavau mazo intensyvumo aerobikos treniruotéje 4 2,6
Vazinéjau dviraciu 11 7,3
Zaidziau boulinga 8 5,3
Zaidziau krepsinj / futbola 10 6,6
Zaidziau tenisa (lauko / stalo) 9 6,0
Dalyvavau Tai €i, jogos, kalanetikos, pilates treniruotése 1 0,7
Dirbau staliaus darbus 25 16,6
Zvejojau 9 6,0
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10 lentelés tesinys. Respondenty atliktos veiklos per savaite (galimi visi tinkami atsakymai)
(n=151).

Veikla Abs. sk. Proc.
Atlikau namy ruosos darbus 109 12,2
Pjoviau zole 8 53

Zaidziau su vaikais (vaik$&iojau, ropinéjau, kilnojau) 39 25,8
Ploviau ar remontavau automobilj 25 16,6
Dirbau sode 31 20,5
Kita 9 6,0

10 lenteléje pateikti rezultatai nurodo, kad dazniausiai per savaite respondenty atlikta
veikla — namy ruosos darbai (72,2 proc.). Apie pusé (48,0 proc.) uzsiémé greitu &jimu ir 37,7
proc. lipo laiptais. Ketvirtadalis respondenty (25,8 proc.) zaidé su vaikais ir penktadalis (20,5
proc.) dirbo sode. Vienodomis dalimis (16,6 proc.) tiriamieji pasiskirsté i atlikusius staliaus
darbus ir plovusius ar remontavusius automobili. Maziau nei 10 proc. respondenty vazingjo
dviraciu (7,3 proc.), zaidé krep$inj ar futbola (6,6 proc.), zaidé tenisa, Zvejojo ar uzsiémé kita
veikla (6,0 proc.), zaidé boulingg ir pjové zolg (5,0 proc.), dalyvavo mazo intensyvumo
aerobikos treniruotéje (2,6 proc.) ir tik vienas tiriamasis dalyvavo Tai ¢i, jogos, kalanetikos,
pilates treniruotése.

Detaliau analizuojant respondenty atliktas veiklas per paskutines 7 dienas, nuspresta

pazitréti, kiek vidutiniskai veikly tiriamieji atliko per savaite (2 pav.).

Respondenty per paskutines 7 dienas atlikty veikly skaicius

30 - 28,0
o5 23,3

S 20 - 18,0

.§ 15 -

§ 12,0 10,7

g 10 - 7,0

] 5 - I 3,3 O 7
0 ] ’

1 2 3 4 5 6 7 8

Atlikty veikly skaicius

2 pav. Respondenty per paskutines 7 dienas atlikty veikly skai¢ius (n=151).

Gauti rezultatai (2 pav.) nurodo, kad didziausia dalis respondenty (28,0 proc.) per
paskutines 7 dienas atliko vieng veiklg. Dvi veiklas atliko 23,3 proc., tris — 18,0 proc., keturias —
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12,0 proc., penkias — 10,7 proc., SeSias — 3,3 proc., septynias — 7,0 proc. ir aStuonias — 0,7 proc.
tiriamyjy.

Siekiant tiksliau iSanalizuoti respondenty fizinj aktyvuma, pateiktos fizinés veiklos
suskirstytos j mazo intensyvumo ir aktyvias veiklas. Prie mazo intensyvumo fiziniy veikly
priskirta: Tai €i, jogos, kalanetikos, pilates treniruotés; zvejyba. Visos likusios veiklos priskirtos
prie aktyviy. Uzsiémimas mazo intensyvumo veiklomis pasiskirsté taip: nei vienos mazo
intensyvumo fizinés veiklos neatliko 93,3 proc. (n=140) tiriamyjy, o viena mazo intensyvumo
veikla per 7 dienas uzsiémé 6,7 proc. (n=10) tiriamyjy. Aktyviy veikly pasiskirstymas pateiktas 3
paveiksle.

Respondenty per paskutines 7 dienas atlikty aktyviy veikly

skaiéius
) 28,0

30 25,3
25 -
% 180
‘S
£ 15 - 12,0 .
£ 101 ’ 47
o ) ]

571 07 ] 2.7

0 i -_

0 1 2 3 4 5 6 7

Aktyviy veikly skaicius
3 pav. Respondenty per paskutines 7 dienas atlikty aktyviy veikly skai¢ius (n=151).
Pagal 3 paveiksle pateiktus duomenis, nei viena aktyvia veikla neuzsiémé 0,7 proc.

respondenty. Vieng aktyvig veiklg atliko 28,0 proc., dvi — 25,3 proc., tris — 18,0 proc., keturias —

12,0 proc., penkias — 8,7 proc., $esias — 4,7 proc. ir septynias — 2,7 proc. tiriamyjy.
7.2.4. Respondenty patiriamo streso vertinimas
Siekiant jvertinti respondenty patiriamg stresg darbe bei asmeniniame gyvenime, buvo

prasoma pasirinkti jiems tinkamg atsakyma (11 lentele).

11 lentelé. Respondenty patiriamas stresas darbe bei asmeniniame gyvenime.

Darbe Asmeniniame gyvenime
Patiriamas stresas (n=163) (n=172)
Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Visai nepatiriu, Siek tiek 121 74,2 149 86,6

Gana daug, labai daug 42 25,8 23 13,4
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IS 11 lenteléje pateikty rezultaty galime pastebéti, kad didziausia respondenty dalis (74,2
proc.) darbe streso nepatiria arba patiria siek tiek. Ketvirtadalis (25,8 proc.) tiriamyjy nurodé,
kad streso darbe patiria gana daug arba labai daug. Panasis ir tiriamyjy asmeniniame gyvenime
patiriamo streso gauti rezultatai: 86,6 proc. teigé streso nepatiriantys arba Siek tiek ir 13,4 proc. —
streso patiria gana daug arba labai daug.

Taip pat buvo siekiama nustatyti, kuriose darbo vietose respondentai patiria streso

daugiausiai (12 lentel¢).

12 lentelé. Respondenty darbe patiriamas stresas pagal darbo vieta.

Darbo vieta
Patiriamas Gamybos cechai Techniné ir kokybés Komergups tarﬂyb&
_ _ administracija
stresas (n=120) tarnybos (n=11) (n=31)
Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Nepatiria, Siek tiek 94 78,3 9 81,8 17 54,8
Gana daug, labai 26 21,7 2 18,2 14 452

daug
¥2 = 7,450, p = 0,024

I$ 12 lenteléje pateikty rezultaty matome, kad daugiausiai streso darbe (45,2 proc.) patiria
komercijos tarnybos bei administracijos darbuotojai. Gamybos cechuose gana daug ar labai daug
streso patiria 21,7 proc. tiriamyjy, o maziausia respondenty dalis (18,2 proc.), patirianti gana

daug ar labai daug streso, dirba techninéje ir kokybés tarnybose (x2 = 7,450, p = 0,024).

Taip pat respondenty buvo praoma pazyméti visus veiksnius, kurie kelia jtampa darbe
(13 lentele).

13 lentelé. Respondentams jtampa darbe keliantys veiksniai (galimi visi tinkami atsakymai)
(n=142).

Itampg keliantys veiksniai Abs. sk. Proc.
Ilgos darbo valandos 17 12,0
Didelis darbo kruvis 60 42,3
Per mazas darbo kriivis 2 14

Santykiai su vadovu (-ais) 7 5,0

Nedraugiski darbuotojy tarpusavio santykiai 28 19,7
Nuobodus darbas 20 14,1
Darbas su klientais 5 3,5

Nepagristi reikalavimai / nerealiis darby atlikimo terminai 15 10,6
Laiko valdymas 20 14,1
Asmeninio gyvenimo derinimas su jsipareigojimais darbe 16 11,3
Laiku neatlikti darbai 38 26,8

Nepakankamas palaikymas / jvertinimas 26 18,3
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13 lentelés tesinys. Respondentams jtampa darbe keliantys veiksniai (galimi visi tinkami
atsakymai) (n=142).

Itampa keliantys veiksniai Abs. sk. Proc.
Nepakankamas uzduociy iSaiskinimas 15 10,6
PatycCios / prickabiavimas / zeminantis elgesys 7 4,6
Patiriamas fizinis agresyvus elgesys i$ aplinkiniy 0 0,0
Kita 7 4,9

13 lentel¢je pateikti rezultatai nurodo, kad daugiausiai jtampos darbe sukelinatis
veiksnys — didelis darbo kriivis (42,3 proc.). Mazdaug ketvirtadaliui tiriamyjy (26,8 proc.)
itampa kelia laiku neatlikti darbai. Taip pat nemaza dali (19,7 proc.) sudaro nedraugiski
darbuotojy tarpusavio santykiai. 18,3 proc. respondenty jtampa darbe kelia nepakankamas
palaikymas ar jvertinimas. Tokia pati respondenty dalis (14,1 proc.) nurodé, kad jtampa kelia
nuobodus darbas bei laiko valdymas. 12,0 proc. respondenty teigé, kad vienas i§ daugiausiai
jtampg kelianciy veiksniy — ilgos darbo valandos ir 11,3 proc. — asmeninio gyvenimo derinimas
su jsipareigojimais darbe. Vienodomis dalimis (10,6 proc.) pasiskirsté nepagristi reikalavimai /
nerealiis darby atlikimo terminai ir nepakankamas uzduociy iSaiskinimas. 5,0 proc. respondenty
nurodé, kad jtampg darbe jauciama dél santykiy su vadovu. 4,9 proc. respondenty jtampg sukelia
kiti veiksniai, 0 4,6 proc. — patycios, priekabiavimas ar Zeminantis elgesys. Nedidelei daliai
tiriamyjy (3,5 proc.) jtampa kelia darbas su klientais bei per mazas darbo krivis (1,4 proc.). Nei

vienam respondentui jtampos darbe nesukelia fizinis agresyvus elgesys 1§ aplinkiniy.

7.3. Respondenty prioritetai dél sveikatos stiprinimo programos komponenty

Siekiant jvertinti tiriamyjy prioritetus dél sveikatos stiprinimo programos, buvo praSoma
pazyméti, ar respondentai noréty sveikatos stiprinimo programos darbovietéje. IS gauty rezultaty
nustatyta, kad 78,8 proc. (n=134) respondenty noréty, jog darbo vietoje bity vykdoma sveikatos
stiprinimo programa.

Taip pat buvo praSoma nurodyti pageidaujamg sveikatos stiprinimo programos vieta. IS
139 atsakiusiyjy, 54,7 proc. (n=76) tyrimo dalyviy noréty, kad sveikatos stiprinimo programa
vykty darbovietéje, o 45,3 proc. (n=63) — kitoje, ne darbo aplinkoje.
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14 lentelé. Respondentus dominancios sveikatos stiprinimo programos (galimi visi tinkami
atsakymai) (n=137).

Sveikatos stiprinimo programos Abs. sk. Proc.
Apie sveikg ir subalansuotg mityba 81 59,1
Sporto/lankstumo treniruotés, iStvermes, jégos treniravimas 72 52,6
Psichinés sveikatos gerinimas 54 39,4
Alkoholio vartojimo prevencija 5 3,6
Nugaros ir skeleto skausmo valdymo mankstos 50 36,5
Seksualinés sveikatos gerinimas 8 5,8
Svorio reguliavimas 29 21,2
Rilkymo metimas 29 21,2
Kraujo spaudimo reguliavimas 28 20,4

Pagal 14 lentelés rezultatus galima pastebéti, kad labiausiai respondentus domina
programa apie sveikg ir subalansuota mityba (59,1 proc.) bei sporto/lankstumo treniruoteés,
iStvermés ir jégos treniravimas (52,6 proc.). Panasig tyrimo dalyviy dalj domina psichinés
sveikatos gerinimo programa (39,4 proc.) bei nugaros ir skeleto skausmo valdymo mankstos
(36,5 proc.). Lygiomis dalimis respondentus domina svorio reguliavimo (21,2 proc.) ir metimo
rikyti programos. Kraujo spaudimo reguliavimo programoje noréty dalyvauti 20,4 proc.
tirlamyjy. MaZiausiai respondentus domina seksualinés sveikatos gerinimo (5,8 proc.) ir
alkoholio vartojimo prevencijos (3,6 proc.) programos.

5,4 proc. respondenty nurodé kitas aktualias sveikatos Stiprinimo programos temas. Tai
plaukimo ir kitos vandens treniruotés, kosmetologés, netradicinés medicinos, sveikos
gyvensenos bei pirmos pagalbos paskaitos.

Taip pat nuspresta palyginti sveikatos stiprinimo programy poreik] pagal
sociodemografinius rodiklius, fizinj aktyvuma bei patiriamg stresg darbe ir asmeniniame

gyvenime. StatistiSkai reik§mingi skirtumai pavaizduoti 15, 16, 17, 18 lentelése.

15 lentelé. Sporto treniruociy/lankstumo, iStvermeés, jégos treniravimo programos aktualumas

pagal amziy, lytj ir Seiming¢ padét;.

PoZymis Abs. sk. Proc. z2 p
AmZius (n=70) 24,313 <0,001
2149 m. 63 65,6
50 m. ir daugiau 7 18,5
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15 lentelés tesinys. Sporto treniruociy/lankstumo, iStvermés, jégos treniravimo programos

aktualumas pagal amziy, lytj ir Seimine¢ padét;.

PoZymis Abs. sk. Proc. 12 p

Lytis (n:72) 6,748 0,009
Vyrai 48 62,3
Moterys 24 40,0

Seiminé padétis (N=72) 18,927 <0,001
Vedes/istekéjusi 31 41,9
Nevedgs/neistekéjusi 38 76,0
ISsiskyres (-usi)/naslys (-¢) 3 23,1

Vertinant 15 lentelés rezultatus nustatyta, kad sporto treniruo¢iy/lankstumo, iStvermés,
jégos treniravimo programos aktualumas statistiSkai reikSmingai skiriasi pagal amziy
(x2=24,313; p<0,001), lytj (¥2=6,748; p=0,009) bei Seiming padétj (x2=18,927; p<0,001). 21 —
49 m. amziaus grup¢je minéta sveikatos stiprinimo programa aktuali 65,6 proc. respondenty, o
50 m. ir vyresniems — 18,5 proc. Pagal lytj respondentai pasiskirsté j atitinkamas dalis: 62,3 proc.
vyry ir 40,0 proc. motery. Analizuojant pagal Seiming¢ padétj, didziausia dalis (76,0 proc.),
besidomin¢iy sporto treniruociy/lankstumo, iStvermés, jegos treniravimo programa, nustatyta
nevedusiy/neiStekéjusiy respondenty grupéje. Vede ar iStekéjusios sudaro 41,9 proc., o issiskyre
ir naSliai — 23,1 proc. Taigi didZiausias $ios sveikatos stiprinimo programos aktualumas

nustatytas jaunesnio amziaus nevedusiy vyry grupgje.

16 lentelé. Psichinés sveikatos gerinimo programos aktualumas pagal respondenty iSsilavinimg ir

patiriamg stresg darbe.

PoZymis Abs. sk. Proc. 12 p
ISsilavinimas (n=54) 5,314 0,021
Pagrindinis, vidurinis 21 30,0
Aukstesnysis, aukstasis 33 49,3
Stresas darbe (n=49) 8,511 0,004
Nepatiria, Siek tiek 29 30,5
Gana daug, labai daug 20 58,8

Vertinant 16 lentelés rezultatus nustatyta, kad psichinés sveikatos gerinimo programos
aktualumas statistiskai reikSmingai skiriasi pagal respondenty iSsilavinimg (¥2=5,314; p=0,021)
ir patiriamg stresg darbe (¥2=8,511; p=0,004). Psichinés sveikatos gerinimo programa labiau
domisi aukstesnjjj ir aukstaji iSsilavinimg turintys respondentai (49,3 proc.). Pagrindinio ir
vidurinio iSsilavinimo 30,0 proc. tiriamyjy susidoméjo Sia programa. Lyginant respondenty
pasirinkimg pagal patiriamg stresg darbe nustatyta, kad didesnis susidoméjimas Sia programa yra

gana daug ar labai daug stresa darbe patirianciy respondenty grupéje (58,8 proc.). Streso darbe
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nepatiriantys ar Siek tiek patiriantys sudaro mazesne dalj (30,5 proc.) besidominciy psichinés

sveikatos gerinimo programa.

17 lentelé. Metimo rukyti programos aktualumas pagal respondenty amzZiy ir i$silavinima.

PoZymis Abs. sk. Proc. 12 p
Amzius (n=29) 3,865 0,049
21-49m. 25 26,0
50 m. ir daugiau 4 10,5
I$silavinimas (n=29) 4,702 0,030
Pagrindinis, vidurinis 20 28,6
Aukstesnysis, aukstasis 9 13,4

Vertinant 17 lentelés rezultatus nustatyta, kad metimo rikyti programos aktualumas
statistiSkai reikSmingai skiriasi pagal respondenty amziy (¥2=3,865; p=0,049) ir iSsilavinimg
(x2=4,702; p=0,030). Rukymo metimo programa aktualesné 21 — 49 m. amziaus grupéje (26,0
proc.), lyginant su vyresniais respondentais (10,5 proc.). Lyginant pagal iSsilavinima, didesnj
susidomé¢jimg Sia programa iSreiské pagrindinj ir vidurinj iSsilavinimg turintys asmenys (28,6
proc.). Aukstesniojo ir aukstojo iSsilavinimo respondenty grupé sudaro mazesne dalj (13,4 proc.)

besidominéiy programa, padedancia mesti rukyti.

18 lentelé. Programos apie sveikg ir subalansuota mitybg aktualumas pagal respondenty lytj

(n=81).

PoZymis Abs. sk. Proc. 12 p
Vyrai 39 50,6
Moterys 42 70,0 5,225 0,022

Vertinant 18 lentelés rezultatus nustatyta, kad programos apie sveikg ir subalansuota
mitybg aktualumas skiriasi pagal Iytj (x2=5,225, p=0,022). Motery grupéje Sioje sveikatos
stiprinimo programoje noréty dalyvauti 70 proc. respondenciy. Vyry grupéje norinciyjy
dalyvauti programoje dalj sudaro 50,6 proc. tiriamyjy.

Siekiant nustatyti tiriamyjy prioritetus del sveikatos stiprinimo programos, buvo praSoma

nurodyti, kuri savaités diena bei dienos laikas biity patogiausias dalyvauti programoje (4 pav., 5

pav.).
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Respondentams tinkamiausios savaités dienos
sveikatos stiprinimo programai
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4 pav. Respondentams tinkamiausios savaités dienos sveikatos stiprinimo programai (n=130).

Gauti rezultatai (4 pav.) nurodo, kad didziausia dalis tiriamyjy (40,8 proc.) patogiausiag
savaités dieng dalyvauti sveikatos stiprinimo programoje pasirinko penktadienj. PanaSi dalis
respondenty pasirinko pirmadienj (38,8 proc.) ir treciadienj (38,5 proc.). Lygiomis dalimis

respondentai pasiskirsté pasirinkdami antradienj ir ketvirtadienj (27,7 proc.).

Respondenty pageiaujamas dienos laikas sveikatos stiprinimo

programai
50 - 47,5
45 -
40 -
< 35 A
S 301 266
'S 4
£ ;g ] 19,4
8 Ir . 13,7 13,7
a
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5 .
0
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5 pav. Respondenty pageidaujamas dienos laikas sveikatos stiprinimo programai (n=139).

Atsizvelgus | 5 paveiksle pateiktus duomenis, pagal patogiausig dienos laikg dalyvauti

sveikatos stiprinimo programoje respondentai pasiskirsté j keturias grupes: 47,5 proc. — po darbo,
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26,6 proc. — prie§ darbg, 19,4 proc. — po piety ir 13,7 proc. — prie$ pietus ar piety pertraukos
metu.

I klausimg ,,Ar dalyvautuméte sveikatos stiprinimo programose, jei jos vykty ne darbo
metu? i§ 153 atsakiusiyjy 62,7 proc. (n=96) respondenty nurodé, kad dalyvauty.

Taip pat respondenty buvo praSoma nurodyti, kas galéty trukdyti dalyvauti sveikatos
stiprinimo veikloje darbo vietoje. Gauti atsakymai suskirstyti j keturias grupes: niekas; su darbu

susijusios priezastys; asmeninés priezastys; Kita (4 priedas).

7.4. Darbuotojy gyvensenos ir sveikatos stiprinimo poreikiy pokyciai per 2013 — 2017
metus.
Siekiant jvertinti darbuotojy sveikatos stiprinimo programos poreikiy pokyc¢ius, buvo

palygintas tiriamyjy pasiskirstymas pagal rikyma 2013 metais ir 2017 metais (19 lentelé).

19 lentelé. 2013 m. ir 2017 m. tirty respondenty pasiskirstymas pagal riikymo jprocius.

2013 m. 2017 m.
PoZymis respondentai (n=218) respondentai (n=170) %2 p
Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Riko 82 37,6 51 30,0 2 4584 0,116
Nertiko 136 62,4 119 70,0

Pagal pateiktus 19 lentel¢je rezultatus, daugiau riikanciyjy (37,6 proc.) nustatyta 2013
metais lyginant su 2017 metais (30 proc.), taCiau nustatytas skirtumas néra statistiSkai
reikSmingas (}2=2,4584; p=0,116).

Taip pat buvo lyginamas respondenty alkoholio vartojimas 2013 metais bei 2017 metais
(20 lentele).

20 lentelé. 2013 m. ir 2017 m. tirty respondenty pasiskirstymas pagal alkoholio vartojimo

iprocius.
2013 m. 2017 m.
Posvmis respondentai respondentai )
y (n=218) (n=159) X P
Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Nevartoja alkoholio 87 39,9 49 30,8
Vartoja alkoholj 131 60,1 110 g2 2948 0,069
1'— 10 St&lndarﬁmq alkoholio 131 100 99 93,4
vienety per savaitg - 0,003
> 10 standartiniy alkoholio 0 0.0 - 6.6

vienety per savaitg
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Vertinant 20 lenteléje pateiktus rezultatus, galima teigti, kad daugiau alkoholj vartojanciy
respondenty (69,2 proc.) nustatyta 2017 mety tiriamyjy grupéje lyginant su 2013 metais gautais
rezultatais (60,1 proc.), ta¢iau Sis skirtumas néra statistiSkai reik§mingas (y2=3,2948; p=0,069).
Lyginant respondentus pagal suvartojamus standartinius alkoholio vienetus per savaite nustatyta,
kad >10 SAV per savaite suvartoja 6,6 proc. 2017 mety tiriamyjy ir 0,0 proc. 2013 mety
tiriamyjy. Gautas skirtumas statistiSkai reik§Smingai skiriasi (p=0,003).

Atliktas ir subjektyvaus mitybos vertinimo palyginimas tarp 2013 mety ir 2017 mety
respondenty grupiy (21 lentelé).

21 lentelé. 2013 m. ir 2017 m. tirty respondenty subjektyvus mitybos vertinimas.

2013 m. 2017 m.
Mitybos apibiidinimas res(p;loznzdl%r;tal res([?]o:nlcéf;r)]tal y o p
Abs.sk. Proc. Abs.sk. Proc.
6,353 0,095

Sveika ir subalansuota 26 11,9 10 6,0
Normali, bet galéty buti 150 68,8 132 79,0
sveikesné
Nesveika ir nesubalansuota 27 12,4 14 8,4
NeZinau 15 6,9 11 6,6

21 lentel¢je pateikti rezultatai rodo, kad 2013 mety ir 2017 mety tirty respondenty
subjektyvus mitybos vertinimas néra skirtingas (¥2=6,353; p=0,095). Daugiausiai tiek 2013
metais (68,8 proc.), tiek 2017 metais (79,0 proc.) darbuotojy savo mitybg apibuidina kaip
normalig, bet galéty biiti sveikesne, o nesveika ir nesubalansuota savo mitybg vertina atitinkamai
pagal metus 12,4 proc. ir 8,4 proc. tiriamyjy. 11,9 proc. 2013 metais ir 6,0 proc. 2017 metais
darbuotojy savo mitybg apibudina kaip sveikg ir subalansuotg, o 6,9 proc. 2013 metais ir 6,6
proc. 2017 metais tiriamyjy nezinantys, kaip apibiuidinti savo mityba.

Taip pat buvo lyginami 2013 metais ir 2017 metais tirty respondenty dazniausiai

atliekami veiksmai visose darbo vietose (22 lentelé).
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22 lentelé. 2013 m. ir 2017 m. tirty respondenty dazniausiai atlickami veiksmai visose darbo

vietose (galimi visi tinkami atsakymai).

2013 m. 2017 m.
_ respondentai respondentai
Veiksmas (n=218) (n=160) 12 p

ADbs. sk. Proc. ADbs. sk. Proc.

Daryti daug pasikartojanciy

) . 126 57,7 87 54,4 0,4396 0,507
judesiy

Stovéti ilgg laikg 112 51,3 81 50,6 0,0208 0,885
Daznai lankstytis 106 48,6 78 48,8 0,0006 0,980
Kilnoti svorj 99 45,4 69 43,1 0,1956 0,658
Sédéti ilgg laikg 43 19,7 33 20,6 0,0466 0,829
Vairuoti 24 11,0 4 2,5 9,7413 0,001

IS 22 lenteléje pateikty rezultaty matome, kad tieck 2013 metais (57,7 proc.), tiek 2017
metais (54,4 proc.) dazniausiai atlickami veiksmai darbe — pasikartojantys judesiai, ta¢iau 2017
metais gauta mazesné dalis respondenty, atlickanéiy Siuos veiksmus (¥2=0,4396; p=0,507). Taip
pat daugiau nei pusé tiriamyjy 2013 metais (51,3 proc.) ir 2017 metais (50,6 proc.) nurodé, kad
ilga laikg darbo vietoje stovi (¥2=0,0208; p=0,885). Dazng lankstymasi darbo vietoje
respondentai nurodé panasiomis dalimis: 2013 metais — 48,6 proc., 2017 metais — 48,8, taciau §j
veiksmg dazniau atlicka vélesniy mety tyrimo dalyviai (x2=0,0006; p=0,980). Dazniau darbo
vietoje kilnojo svorj 2013 mety respondentai (45,4 proc.) lyginant su §iy mety tiriamaisiais (43,1
proc.) (¥2=0,1956; p=0,658). Didesné ilgg laikg sédin¢iy darbo vietoje dalis gauta 2017 mety
respondenty grupéje (20,6 proc.) lyginant su 2013 metais (19,7 proc.) (¥2=0,0466; p=0,829).
Dazniausiai darbe vairuojanéiy tiriamyjy skirtumas reik§mingai skiriasi: 2013 metais $ig grupg
sudaré 11 proc., 0 2017 metais — 2,5 proc. (x2=9,7413; p=0,001).

Taip pat atliktas palyginimas tarp 2013 metais ir 2017 metais tirty respondenty

dazniausiai atliekamy veiksmy gamybos cechuose (23 lentelé).

23 lentelé. 2013 m. ir 2017 m. tirty respondenty daZniausiai atliekami veiksmai gamybos

cechuose (galimi visi tinkami atsakymai).

2013 m. 2017 m.
_ respondentai respondentai
Veiksmas (n=160) (n=117) 12 P
Abs.sk.  Proc. Abs.sk. Proc.
Daryti daug pasikartojanciy judesiy 117 73,1 83 70,9 0,1607 0,688
Stovéti ilga laika 109 68,1 79 67,5 0,0113 0,915
Daznai lankstytis 101 63,1 71 60,7 0,1711 0,679
Kilnoti svorj 94 58,7 66 56,4 0,1516 0,696
Sédéti ilgg laikg 8 5,0 12 10,3 2,7874 0,095

Vairuoti 2 1,2 2 1,7 0,1000 0,751
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Tarp 2013 metais ir 2017 metais apklausty respondenty, dazniausiai atlkiekami veiksmai
gamybos cechuose nepakito. 23 lentel¢je pateikti rezultatai rodo, kad gamybos cechuose
dirbanc¢iy respondenty dazniausiai atlickami veiksmai tiek 2013 metais (73,1 proc.), tiek 2017
metais (70,9 proc.) — pasikartojantys judesiai (¥2=0,1607; p=0,688). Taip pat tiriamieji nurode,
kad ilga laikg darbe stovi: 2013 metais — 68,1 proc. ir 2017 metais — 67,5 proc. (y2=0,0113,;
p=0,915). Tiek 2013 metais (63,1 proc.), tiek 2017 metais (60,7 proc.) gauti rezultatai rodo, kad
respondentai darbo vietoje daznai lankstési (x2=0,1711; p=0,679). Taip pat daugiau nei pusé
tiriamyjy kilnojo svorj: 2013 metais — 58,7 proc., 2017 metais — 56,4 proc. (x2=0,1516;
p=0,696). Visi minéti dazniausiai atlickami veiksmai reciau atlikti 2017 metais, taciau gautas
skirtumas reik§mingai nesiskiria. Ilgg laika sédinciy darbe respondenty didesné dalis gauta 2017
metais (10,3 proc.) lyginant su 2013 metais (5,0 proc.) (x2=2,7874; p=0,095). Taip pat dazniau
vairuojanéiy darbe daugiau gauta 2017 mety tiriamyjy grupéje (1,7 proc.) lyginant su 2013 mety
tiriamaisiais (1,2 proc.), tadiau $is skirtumas taip pat néra statistiskai reik§mingas (y2=0,1000;
p=0,751).

Taip pat buvo lyginamas 2013 metais ir 2017 metais tirty respondenty subjektyvus

fizinio aktyvumo vertinimas (24 lentelé).

24 lentelé. 2013 m. ir 2017 m. tirty respondenty subjektyvus fizinio aktyvumo vertinimas.

2013 m. 2017 m.
. respondentai respondentai %2 p
Fizinis aktyvumas (n=218) (n=148)

Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.

65,9398 <0,001

Neaktyvis 5 2,2 12 8,1
Vidutiniskai aktyviis 10 4.6 50 33,8
Aktyviis 203 93,2 86 58,1

24 lenteléje pateikti rezultatai rodo, kad 2013 mety ir 2017 mety tirty respondenty
subjektyvus fizinio aktyvumo vertinimas statistiSkai reikSmingai skiriasi (y2=65,9398; p<0,001).
2013 mety didZioji dalis respondenty (93,2 proc.) nurodé esantys fiziSkai aktyvis, o 2017 mety
fiziskai aktyviais save vertina 58,1 proc. tiriamyjy. Neaktyvis darbuotojai pasiskirsté panasiai:
2013 metais $ig grupe sudaré 2,2 proc., 0 2017 metais — 8,1 proc. tiriamyjy. 2013 metais
vidutiniskai aktyviais save apibtidina 4,6 proc. respondenty, o 2017 metais §ig grupe sudaré
trecdalis tiriamyjy (33,8 proc.).

Taip pat atliktas palyginimas tarp 2013 metais ir 2017 metais tirty respondenty

daugiausiai jtampos darbe kelianciy veiksniy (25 lentelé).
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25 lentelé. 2013 m. ir 2017 m. tirty respondenty pasiskirstymas pagal veiksnius, kelian¢ius

jtampg darbe (galimi visi tinkami atsakymai).

2013 m. 2017 m.
respondentai  respondentai
Itampa Kkelinatys veiksniai (n=218) (n=142) %2 p
s Proc S Proc
sk. ~ sk '

llgos darbo valandos 107 49,0 17 12,0 52,4461 <0,001
Didelis darbo kriivis 106 48,6 60 42,3 1,4043 0,236
Per mazas darbo kravis 1 0,6 2 1,4 0,9386 0,332
Santykiai su vadovu (-ais) 16 7,3 7 50 0,830 0,360
Nedral_lg_lskl darbuotojy tarpusavio 11 5.0 28 107 19,1638 <0,001
santykiai
Nuobodus darbas 30 13,7 20 14,1 7,2736 0,006
Darbas su klientais 7 3,2 5 35 0,0257 0,872
Ne_pe_lgr;stl rel!(al_awmal / nerealts darby 51 233 15 106 94555 0,002
atlikimo terminai
Laiko valdymas 21 9,6 20 14,1 1,6884 0,193
Asmeninio gyvenimo derinimas su 19 87 16 11,3 06381 0,424
Isipareigojimais darbe
Laiku neatlikti darbai 35 16,0 38 26,8 6,0962 0,013
Nepakankamas palaikymas / jvertinimas 38 17,4 26 18,3 0,0454 0,831
Nepakankamas uzduociy iSaiskinimas 13 59 15 10,6 2,5368 0,111
Patycios / priekabiavimas / Zeminantis 6 27 7 46 11711 0279
elgesys
Pat.ma.rn.as fizinis agresyvus elgesys i$ 1 0.6 0 0.0 i i
aplinkiniy
Kita 5 2,2 7 49 18543 0,173

I$ 25 lenteléje pateikty rezultaty matome, kad daugiausiai respondentams jtampos darbe
2013 metais kelé ilgos darbo valandos (49,0 proc.), o 2017 metais Sis veiksnys jtampa kele 12,0
proc. tiriamyjy (}2=52,4461; p<0,001). Didelis darbo kriivis jtampa kélé 48,6 proc. 2013 mety
respondenty ir 42,3 proc. 2017 mety respondenty (¥2=1,4043; p=0,236). Nedidel¢ dalj tiek 2013
metais, tick 2017 metais sudaré Sie veiksniai: per mazas darbo kruvis — 2013 metais sudaré¢ 0,6
proc. ir 2017 metais — 1,4 proc. (x2=0,9386; p=0,332); santykiai su vadovu (-ais) atitinkamai
sudaré 7,3 proc. ir 5,0 proc. (¥2=0,8350; p=0,360); darbas su klientais — 3,2 proc. ir 3,5 proc.
(x2=0,0257; p=0,872); patycios / priekabiavimas / Zeminantis elgesys — 2,7 proc. ir 4,6 proc.
(x2=1,1711; p=0,279); patiriamas fizinis agresyvus elgesys i$ aplinkiniy — 0,6 proc. ir 0,0 proc.;
kita — 2,2 proc. ir 4,9 proc. (x2=1,8543; p=0,173). Statistiskai reikSmingas skirtumas
(x2=19,1638; p<0,001) tarp 2013 mety ir 2017 mety respondenty gautaslyginant tiriamuosius
pagal nedraugisSkus darbuotojy tarpusavio santykius: 5,0 proc. §j veiksnj nurodé 2013 metais ir
19,7 proc. tiriamyjy nurodé 2017 metais. Nuobodus darbas 2013 metais sudaré 13,7 proc. ir 2017
metais — 14,1 proc. (x2=7,2736; p=0,006). Nepagrjsti reikalavimai atitinkamai pagal metus
sudaré 23,3 proc. ir 10,6 proc. (¥2=9,4555; p=0,002). Laiko valdymas jtampa kélé 9,6 proc.
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respondenty 2013 metais ir 14,1 proc. 2017 metais (x2=1,6884; p=0,193). Asmeninio gyvenimo
derinimas su jsipareigojimais darbe sudaré¢ 8,7 proc. 2013 metais ir 11,3 proc. 2017 metais
(x2=0,6381; p=0,424). Laiku neatlikti darbai jtampg kélé 16,0 proc. tiriamyjy 2013 metais ir 26,8
proc. 2017 metais (¥2=6,0962; p=0,013). Nepakankamas palaikymas / jvertinimas sudaré 17,4
proc. 2013 metais ir 18,3 proc. 2017 metais (¥2=0,0454; p=0,831), 0 nepakankamas uzduociy
jvertinimas — 5,9 proc. 2013 metais ir 10,6 proc. 2017 metais (y2=1,8543; p=0,173).



45

8. TYRIMO REZULTATU APTARIMAS

PSO, Tarptautiné darbo organizacija skatina darbo vietose vykdyti jvairiy temy sveikatos
stiprinimo veiklas. Taigi svarbu nustatyti darbuotojy sveikatos biikle, poreikius bei darbovietés
galimybes.

Vertinant darbuotojy psichoaktyviy medziagy vartojima nustatyta, kad bendra rukanciyjy
dalis sudaro 30 proc. sio tyrimo visy apklaustyjy. I8 jy daugiau riikko vyry (40,8 proc.), o rikanciy
motery nustatyta 15,3 proc. Nuo 2013 mety iki 2017 mety bendra riikanciy darbuotojy dalis
sumazéjo, taciau, lyginant Lietuvos mastu, $is zalingas jprotis daznesnis tirtoje jmongje.
Lietuvoje 2014 metais rikantys vyrai sudaré 33 proc., 0 moterys — 12 proc. [50]. 2014 metais
jvairios Lietuvos darbovietés vykdé rilkymo prevencines programas, kuriy déka 71,4 proc.
dalyviy atsisaké $io sveikatai zalingo jpro¢io ar sumazino surikomy cigarec¢iy kiekj [45]. PSO
siekia iki 2025 mety sumazinti riikanciy vyry paplitimo lygj iki 31 proc., o motery iki 16 proc.,
kadangi tabako vartojimas sukelia socialines problemas, fizines bei psichines ligas, didina
mirtinguma dél Sirdies ir kraujagysliy ligy, 1étiniy kvépavimo taky ligy bei vézio. Taigi pateikti
rezultatai rodo tabako vartojimo prevencijos poreik] tirtoje jmonéje.

Taip pat Siuo tyrimu nustatyta, kad alkoholj vartoja 69,2 proc. dirbanciy jmongje. I§ jy
didesn¢ alkoholj vartojanciy darbuotojy dalj sudaro vyrai (79,3 proc.), lyginant su moterimis
(55,2 proc.). Nuo 2013 mety iki 2017 mety alkoholj vartojan¢iy darbuotojy dalis padidéjo 9,2
proc. 2014 metais Lietuvoje atlikto tyrimu metu nustatyta, kad per paskutinius 12 ménesiy 75
proc. gyventojy vartojo alkoholj. Pagal lytj alkoholio vartojimo pasiskirstymas: 83 proc. vyry ir
69 proc. motery. Kas savait¢ alkoholj vartojo 14 proc. tyrimo respondenty (24 proc. vyry ir 5
proc. motery). Sio tyrimo metu taip pat nustatyta, kad vidutiniskai per savaite tiriamieji
suvartodavo 7 — 8 standartinius alkoholio vienetus per savait¢ [51]. AB ,,Vilniaus baldai®
darbuotojai standartiniy alkoholio vienety per savaitg suvartojo: 93,4 proc. 1 — 10 standartiniy
alkoholio vienety per savaite ir 6,6 proc. > 10 standartiniy alkoholio vienety per savaite. Pagal
Jungtinés Karalystés alkoholio vartojimo rekomendacijas, mazai rizikingas alkoholio vartojimas
moterims, kai nevirS§ijama 11 standartiniy alkoholio vienety per savaite riba, o vyrams — 16,8
standartiniy alkoholio vienety per savaite riba [52]. Minétos rekomendacijos — orientacinis
rodiklis, kadangi svarbus alkoholio vartojimo daznis, trukme, asmens fiziné bei psichine
sveikatos biiklé. Jei rekomenduojamas alkoholio kiekis suvartojamas vienu kartu, greiCiausiai tai
buty galima priskirti prie rizikingo vartojimo. Taigi kuriant prevencines alkoholio vartojimo
programas svarbu siekti, kad mazéty alkoholio vartojimas ir ateityje nereikéty spresti dél

alkoholio vartojimo atsiradusiy problemy. Sio tyrimo rezultatai rodo, kad AB ,,Vilniaus baldai*
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jmongés darbuotojai alkoholio vartoja maziau, lyginant su bendra populiacija, taciau §j rodiklj
svarbu nuolat stebéti.

Formuojant sveikos gyvensenos jgiudzius, svarbu ne tik psichoaktyviy medziagy
vartojimo prevencija, bet ir tinkamas darbuotojy poilsio rézimas. Suaugusiems asmenims
rekomenduojama miego trukmé — nuo 7 val. iki 8 val. per parg [53]. Pagal gautus Sio tyrimo
rezultatus, rekomenduojama laiko trukme miegui skiria 64,4 proc. darbuotojy. Iki 7 val. per para
miega 27,6 proc., 0 daugiau nei 8 valandas per parg miega 8,0 proc. darbuotojy. Tokiems
rezultatams jtakos gali turéti darbo grafikas ir darbo kriivis. Darbuotojams, dirbantiems trimis
pamainomis, sutrinka miego ciklas, sunku uzmigti. Taip pat dél didelio darbo kravio tenka dirbti
vir§valandzius, o Sis veiksnys taip pat gali biiti sicjamas su miego trukme.

Vertinant darbuotojy mitybos jprocius nustatyta, kad 79 proc. savo mityba jvertino kaip
normalig, bet galéty buti sveikesné. Tik 6 proc. nurodé, kad jy mityba sveika ir subalansuota ir
8,4 proc. savo mitybg jvertino kaip nesveika ir nesubalansuotg. Panasiis subjektyvios mitybos
vertinimo rezultatai gauti ir 2013 mety atlikto tyrimo metu. Per §j laikotarpj, iki 2017 mety,
imonéje nebuvo vykdomos programos apie sveikta ir subalansuota mityba, neorganizuotos
maitinimo paslaugos darbo vietoje, taigi tai galé¢jo nulemti panaSius subjektyvios mitybos
vertinimo rezultatus. 2013 — 2014 metais atliktas Lietuvos gyventojy faktinés mitybos ir mitybos
iprociy tyrimas, kurio metu nustatyta, kad tik 40,2 proc. respondenty savo mityba vertina kaip
tinkama [54].

Taip pat nustatyta, kad didzioji dalis AB ,,Vilniaus baldai*“ darbuotojy valgo 3 — 5 kartus
per diena, taciau 66,7 proc. buvo nustatyti koreguotini mitybos jprociai (praleidzia vieng i$
dienos valgiy, nevalgo pusry¢iy, valgo vélai vakare, jaucia silpnuma, darbingumo sumazéjima,
susijus] su nepakankama mityba dienos metu ir persivalgo). Koreguotinus mitybos jprocius
turintys darbuotojai patiria gana daug ar labai daug streso asmeniniame gyvenime (100 proc.).
Taip pat didesné koreguotiny mitybos jprociy dalis nustatyta pagrindinj ir vidurinj i$silavinima
turin¢iy darbuotojy grupéje. Tokie rezultatai galimi dél skirtingo Ziniy kiekio ar gaunamy
pajamy. Lietuvos gyventojy faktinés mitybos ir mitybos jpro¢iy tyrimo metu nustatyta, kad
didziosios dalies Lietuvos gyventojy mityba taip pat yra nepalanki sveikatai bei neatitinkanti
sveikos mitybos rekomendacijy. Tyrimo rezultatai rodo, kad Lietuvos gyventojai darzoviy ir
vaisiy, Zuvies ir jos produkty, gridiniy patiekaly vartoja nepakankamai. Taip pat nustatyta, kad
gyventojai per daug suvartoja riebaly, socCiyjy riebaly riigSciy, cukraus. Maziau nei
rekomenduojama per dieng su maistu gauna skaiduliniy medziagy, kai kuriy vitaminy ir
mineraliniy medziagy [54].

Atlikti tyrimai rodo, kad darbo metu uzkandziaujama menkaverciais produktais, valgant

darbuotojai uzsiima kita veikla, skundziasi persivalgymu vélai vakare. Tokie mitybos jprociai
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lemia virSkinimo, emocinés sveikatos sutrikimus, mazéjantj darbinguma bei pasitenkinima darbu
[30]. Sprendziant netinkamos mitybos klausima, Europoje vykdytos sveikos mitybos skatinimo
programos darbe, kuriy metu nustatyti teigiami pokyciai darbuotojy mityboje: pradéta vartoti
daugiau vaisiy ir darzoviy, mazinti suvartojamy riebaly kiekj. Pagal AB ,,Vilniaus baldai*
jmong¢je atlikto tyrimu rezultatus, darbuotojai nurodé poreikj keisti mitybos jpro¢ius: noréty
vartoti daugiau vaisiy ir darzoviy; mazinti ar atsisakyti saldumyny, greito maisto, mésos, kepty ir
rikyty gaminiy, miltiniy patiekaly, konservuoto maisto, sintetiniy produkty; subalansuoti mityba
ir sveikai maitintis; valgyti daugiau Zzuvies; maziau valgyti; turéti mitybos rézimg. Taigi
rupinantis darbuotojy sveikata, biitina jiems suteikti informacijos apie sveikos mitybos jprocius,
atkreipti démesj, kaip tinkamai maitintis darbo vietoje, atsizvelgiant j darbo pobiidj, bei sudaryti
salygas darbuotojy sveikai mitybai darbo vietoje.

Atlikus darbuotojy subjektyvaus fizinio aktyvumo vertinimg buvo nustatyta, kad daugiau
nei pusé (58,1 proc.) tiriamyjy nurodé esantys fiziskai aktyviis. 2013 metais aktyviy darbuotojy
dalj sudaré 93,2 proc. Tokj darbuotojy fizinio aktyvumo sumazéjima galima sieti su darbo
grafiku: 2013 metais darbuotojai dirbo dviem pamainomis po 12 valandy, o 2017 metais — trimis
pamainomis po 8 valandas. Kadangi didzioji darbuotojy dalis dirba fizinj darbg baldy gamybos
cechuose, tai fizin] aktyvumga galimai sieja su darbo pobudZiu.

Analizuojant dazniausiai atlickamus veiksmus darbe nustatyta, kad didziausia dalis
darbuotojy visose darbo vietose ir atskirai baldy gamybos cechuose atlieka daug pasikartojanciy
judesiy. Taip pat darbuotojai ilgg laikg stovi, daznai lankstosi, kilnoja svorj. Penktadaliui
darbuotojy, vertinant visose darbo vietose, tenka ilga laikg sédéti. Vykdant sveikatos stiprinimo
programg darbo vietoje ] tai turéty biiti atsiZvelgta, pritaikant tinkamas prevencines priemones,
stiprinancias darbuotojy fizine¢ sveikata.

Analizuojant darbuotojy per paskutines 7 dienas maziausiai 10 minuciy atliktas veiklas
nustatyta, kad trecdalis darbuotojy atliko vieng aktyvig veikla, ketvirtadalis — dvi aktyvias
veiklas, penktadalis — tris. Keturiomis aktyviomis veiklomis uzsiémé 12,0 proc. darbuotojy, o
penkiomis ir daugiau veikly — maziau nei 10,0 proc. darbuotojy. Viena mazo intensyvumo veikla
uzsiémé 6,7 proc. darbuotojy. Pagal PSO parengtas fizinio aktyvumo rekomendacijas,
suaugusiems asmenims (18 — 64 m.) rekomenduojama per savaite uzsiimti maziausiai 150 min.
vidutinio intensyvumo ar 75 min. didelio intensyvumo aerobine fizine veikla. Aerobiné fizinio
aktyvumo veikla turi trukti ne maziau kaip 10 min. Taip pat rekomenduojama du ar daugiau
karty per 7 dienas atlikti raumeny jégos stiprinimo pratimus [29]. Taigi Sio tyrimo rezultatai
rodo, kad darbuotojy fizinis aktyvumas néra pakankamas, todél svarbu organizuoti sporto

treniruo¢iy / lankstumo, iStvermés, jégos treniravimo programa. Didzigja dalj fiziskai
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dirbantiems respondentams organizuoti Tai ¢i, jogos, kalanetikos, pilates ar kitas mazo
intensyvumo treniruotes.

Stiprinant darbuotojy sveikata, svarbu atsizvelgti ir ] emocine bukle. Vertinant darbuotojy
patiriamg stresg darbe bei asmeniniame gyvenime nustatyta, kad gana daug ar labai daug streso
darbe patiria 25,8 proc. ir asmeniniame gyvenime — 13,4 proc. darbuotojy. Europos mastu stresg
darbe patiria apie 28 proc. darbuotojy [1]. Taigi gauti tyrimo rezultatai panasSis j Europos
darbuotojy patiriama stresg darbe.

Atlikus analizg patiriamo streso darbe pagal darbo vietg nustatyta, kad daugiausiai streso
patiria komercijos tarnybos ir administracijos darbuotojai, o maziausiai — techninés ir kokybés
tarnyby darbuotojai. Tokj patiriamo streso darbe pasiskirstyma galima sieti su darbo pobudziu
bei dideliu kraviu: komercijos tarnybos ir administracijos darbuotojai daug laiko bendrauja su
klientais, jmonés darbuotojais, sprendzia iskilusias problemas, reikalaujancias greity sprendimy
priémimo ir jgyvendinimo.

2013 metais darbuotojai nurodé¢, kad daugiausiai jtampos darbe sukelia ilgos darbo
valandos ir didelis darbo krivis. 2017 metais daugiausiai jtampos darbe sukélé didelis darbo
kriivis. Taigi per $§j laikotarpj, pasikeitus darbo grafikui, darbo valandos jtampa kelia tik
deSimtadaliui darbuotojy. Atsizvelgiant | gautus rezultatus, darbuotojai turéty buti informuojami
apie streso pasekmes ir jo mazinimo buidus. Taip pat, pagal organizacijos galimybes, mazinamas
darbo kruvis.

Vertinant darbuotojy prioritetus dél sveikatos stiprinimo programos komponenty
nustatyta, kad 78,8 proc. darbuotojy noréty sveikatos stiprinimo programos darbo vietoje.
Daugiau nei pusé respondenty domisi programa apie sveika ir subalansuota mityba bei sporto /
lankstumo treniruotémis, iStvermeés ir jégos treniravimu. MaZdaug tre¢dal} domina psichinés
sveikatos gerinimo programa, nugaros ir skeleto skausmo valdymo mankStos. Penktadaliui
aktualios svorio reguliavimo, rikymo metimo ir kraujo spaudimo reguliavimo programos.
Maziausias susidoméjimas nustatytas seksualinés sveikatos ir alkoholio vartojimo prevencijos
programomis. Pagal 2014 metais Lietuvoje atlikto tyrimo rezultatus, taip pat daugiau nei pusé
darbuotojy suinteresuota sveikos mitybos programa. Taip pat Siame tyrime didesnis darbuotojy
sveikatos stiprinimo programy poreikis nustatytas daznai susidurian¢iy su ergonominiais,
biologiniais, cheminiais, fizikiniais ir psichosocialiniais rizikos veiksniais darbe lyginant su
darbuotojais, kurie §iuos veiksnius patiria retai [45]. Sie rizikos veiksniai budingi ir AB
,»Vilniaus baldai*“ jmonés darbuotojams. Galimai d¢l Sios priezasties didzioji darbuotojy dalis
domisi sveikatos stiprinimo programomis.

Analizuojant sveikatos stiprinimo programy poreikj pagal atskirus sociodemografinius

rodiklius nustatyta, kad sporto treniruociy / lankstumo, iStvermes, jégos treniravimo programa
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labiausiai domisi jaunesnio amziaus (21 — 49 m.) neved¢ vyrai. Psichinés sveikatos gerinimo
programa aktualesné aukstesniojo ir aukstojo iSsilavinimo ir daug streso darbe patiriantiems
darbuotojams. Metimo rukyti programos didesnis poreikis nustatytas jaunesnio amziaus (21 — 49
m.) pagrindinio ir vidurinio iSsilavinimo darbuotojy grupéje. Programa apie sveikg ir
subalansuotg mitybg aktualesné motery grupéje.

Siekiant uztikrinti tinkamiausig sveikatos stiprinimo programos laikg ir vietg, kad
darbuotojai galéty aktyviai dalyvauti uzsiémimuose, nustatyta, kad programa turéty vykti
penktadieniais arba tre¢iadieniais po darbo. 54,7 proc. darbuotojy noréty, kad programa vykty
darbovietéje, o 45,3 proc. — kitoje, ne darbo aplinkoje. Organizuojant programg ne darbovietéje,
darbuotojai pakeisty aplinka, taciau tai pareikalauty papildomy resursy.

Taigi apibendrinant atlikta tyrima galima teigti, kad gauti rezultatai patvirtina sveikatos
stiprinimo poreiki AB ,,Vilniaus baldai“ jmonéje. Svarbu paminéti, kad gautiems rezultatams
reik§més galéjo turéti tyrimo metu pastebéti trikumai. Atlieckant AB ,,Vilniaus baldai*
darbuotojy sveikatos stiprinimo poreikiy poky¢iy palyginimg nuo 2013 mety iki 2017 mety,
skirtuma tarp lyginamy im¢iy sudaré 45 respondentai. Taip pat 2013 mety tyrimo metu nebuvo
apklausta techniné tarnyba — tai galéjo turéti reikSmés gauty rezultaty palyginimui. Taip pat Sio
tyrimo atsako daZnis 83,2 proc., o iki nustatytos imties pritriko 57 ankety. Tai gal¢jo turéti

jtakos imties reprezentatyvumui.
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9. ISVADOS

. Trecdalis AB ,,Vilniaus baldai“ jmonés darbuotojy ruko ir du trecdaliai vartoja alkohol;.
Daugiau nei pusé¢ darbuotojy miega rekomenduojamg paros miego trukme, o trecdalis
poilsiui skiria per mazai laiko. Ketvirtadalis darbuotojy keité gyvenimo jprocius dél jvairiy
sveikatos sutrikimy. Daugiau nei pus¢ darbuotojy yra fiziskai aktyviis.

Didzioji dalis jmonés darbuotojy valgo 3 — 5 kartus per dieng jskaitant uzkandzius, taciau
dviems trecdaliams budingi koreguotini mitybos jprociai. Darbuotojai nurodé poreikj keisti
mitybos jproCius atsisakant saldumyny, greito ir konservuoto maisto, miltiniy patiekaly,
valgant daugiau darZoviy bei vaisiy, subalansuojant sveikos mitybos rézima.

. Ketvirtadalis darbuotojy streso darbe patiria daug. Dazniausia to priezastis — didelis darbo
kriivis. Asmeniniame gyvenime daug streso patiria desimtadalis darbuotojy.

Sveikatos stiprinimo programos darbe poreikj i§saké dauguma darbuotojy. Daugiau nei pusg
darbuotojy domina programa apie sveikg ir subalansuota mitybg bei sporto
treniruociy/lankstumo, iStvermeés, jégos treniravimo programa. Maziausiai darbuotojus
domina alkoholio vartojimo prevencijos bei seksualinés sveikatos gerinimo programos.

Nuo 2013 mety iki 2017 mety jmonéje sumazéjo rikanciy darbuotojy, taciau padaugéjo
vartojanciy alkoholj.

. Tiek 2013 metais, tiek 2017 metais didzioji dalis darbuotojy savo mityba apibiidina kaip
normalig, taciau noréty, kad biity sveikesné.

. Per Siuos metus stebimas pokytis darbuotojy fizinio aktyvumo vertinime: 2013 metais
fiziskai aktyvis buvo beveik visi., 2017 metais — pusé.

. 2013 metais pusei jmonés darbuotojy jtampa darbe kélé ilgos darbo valandos bei didelis
darbo kravis. 2017 metais pagrindine jtampos priezastimi darbuotojams liko didelis darbo

kravis.



51

10. REKOMENDACIJOS

Imonés vadovybei:

1. Organizuoti sveikatos stiprinimo programas sveikos ir subalansuotos mitybos, sporto
treniruo¢iy / lankstumo, iStvermés, jégos treniravimo, alkoholio bei tabako vartojimo
prevencijos temomis;

2. Sveikatos stiprinimo programas organizuoti penktadieniais arba treciadieniais po darbo;

3. Prisidéti prie darbuotojy sveikos mitybos jprociy formavimo, organizuojant maitinimo
paslaugas jmong¢je;

4. Diegiant naujas technologijas, mazinti darbuotojy darbo kriivj ir patiriama stresa darbe;

5. Organizuoti streso valdymo mokymus.

Imonés darbuotojams:
1. Aktyviai dalyvauti jmonés organizuojamose sveikatos stiprinimo programose;

2. Aktyviai dalyvauti sveikatos stiprinimo programos vertinimo etapuose.
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12. PRIEDAI

1 priedas. Sveikatos stiprinimo poreikio AB ,,Vilniaus baldai* jimonéje tyrimo klausimynas.

SVEIKATOS STIPRINIMO POREIKIS AB ,,VILNIAUS BALDAI“ ]JMONEJE
Sveiki,

Esu Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés sveikatos studijy programos
ketvirto kurso studenté¢ Eglé Melktinaité. Atlieku tyrimg, kuriuo siekiama nustatyti sveikatos
stiprinimo poreikj AB ,,Vilniaus baldai“ jimonéje. Man ypa¢ svarbiis Jusy atsakymai, nes tik taip
galésiu tinkamai jvertinti sveikatos stiprinimo poreikj Sioje jmonéje. Si apklausa yra
anonimiska. Apklausos rezultatai bus Iwaikomi konfidencialiais ir naudojami tik $io atlickamo
tyrimo tikslu.

Atsakydami j pateiktus klausimus, jeigu nenurodyta kitaip, paZymékite vieng labiausiai

Jums tinkantj atsakyma, o linijos vietoje jrasykite savo atsakyma.

Jusy gimimo metai:
Jusy lytis:
1 Vyras " Moteris
Jusy iSsilavinimas:
1 Pradinis "1 Aukstesnysis
71 Pagrindinis 71 Aukstasis
1 Vidurinis
Jusy Seimyniné padétis:
71 Vedgs/ istekéjusi ) I8siskyres/ iSsiskyrusi
"1 Nevedes/ neiStekéjusi ] Naslys/ nasle
Jiisy darbo vieta:
"1 Cechas 1 BG1 "1 Techniné tarnyba
] Cechas 2 BG1 ] Komercijos tarnyba
1 Cechas 3 BG1 1 Kokybés tarnyba
1 Cechas 4 BG1 1 Administracija
1 BG2
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6. Kiek laiko dirbate AB ,,Vilniaus baldai“ jmonéje:

SVEIKATOS IR SVEIKOS GYVENSENOS VERTINIMO KLAUSIMYNAS

GYVENIMO BUDAS

1. Ar Jus riukote?

[l Taip ] Ne (toliau skaitykite 3 klausimg)

2. Jei taip, kiek suriikote cigareciy per diena?

vnt.

3. Ar vartojate alkoholinius gérimus?

L1 Taip ] Ne (toliau skaitykite 5 klausimg)

4. Jei taip, kiek standartiniy alkoholio vienety suvartojate per savaite?

] 1-2wnt. ] 7-8wvnt.
1 3—4vnt. 1 9-10vnt.
] 5—-6vnt. | Daugiau kaip 10 vnt.

Standartinis alkoholio vienetas:
o Taurelé stipriyjy alkoholiniy gérimy;
o Vyno taure;

o 330 ml alaus.

5. Kiek vidutini§kai valandy per para miegate?

val.

6. Kiek valandy dirbate per savaite?

val.




7. Ar Kkeitéte savo gyvenimo jprocius dél kokiy nors sveikatos sutrikimy?

[l Taip ] Ne (toliau skaitykite 9 klausimg)

8. Jei keitéte savo gyvenimo jprocius, trumpai parasykite kg keitéte, kada ir kodél?

MITYBA

9. Kaip apibiuidintuméte savo mityba? (Pazymékite X Jums tinkantj variantg)

Sveika ir subalansuota

Normali, bet galéty biiti sveikesné
Nesveika ir nesubalansuota
NezZinau

10. Kiek karty per diena jus daZniausiai valgote (jskaitant ir uZkandzius)?

kartus

PaZymékite Jums tinkama langelj: Taip, Taip, gana | Taip, Niekada
kasdien daznai kartais

11. | Ar daZznai jus praleidZiate viena i$
dienos valgiy (pusrycius, pietus ar
vakarieng¢)?

12. | Ar valgote pusry¢ius?

13. | Ar valgote vélai vakare?

14. | Ar jauciate silpnuma, darbingumo
sumazéjima, susijusi su
nepakankama mityba dienos metu?
15. | Ar daznai persivalgote?

16. Kai valgote, ar uzZsiimate dar kokia kita veikla (Ziurite televizoriu, dirbate kompiuteriu,

skaitote ir kt.) ?
] Taip '] Ne

17. Ar Zinote kiek kaloriju per dieng gaunate su maistu?

1 Taip [ Ne (toliau skaitykite 19 klausimg)
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18. Jei taip, parasSykite kiek?
kcal

19. Ka labiausiai norétumeéte keisti savo mityboje?

FIZINIS AKTYVUMAS

20. Pazymeékite, kokie veiksmai yra dazniausi Jusy darbe. (Pazymékite visus Jums tinkamus)

Sédeéti ilgg laikg

DaZnai lankstytis

Kilnoti svorj

Vairuoti

Stovéti ilgg laikg

Daryti daug pasikartojanciy judesiy
Kita (jraSykite):

21. Ivertinkite savo fizinj aktyvumg skaléje, kai 1 — visai neaktyvus, 5 — labai aktyvus:
1 2 3 4 5

22. Kurias i§ Zemiau iSvardyty veikly Jus atlikote nesustodami maziausiai 10 min. per

paskutines 7 dienas? (Pazymékite visas Jums tinkamas)

Greitai ¢jau (5 km per val. greiciu)

Lipau laiptais

Dalyvavau maZo intensyvumo aerobikos treniruotéje
Vazin¢jau dviraciu

Zaidziau boulinga

Zaidziau krepsinj / futbola

Zaidziau tenisa (lauko / stalo)

Dalyvavau Tai €1, jogos, kalanetikos, pilates
treniruotése (pabraukite)

Dirbau staliaus darbus

Zvejojau

Atlikau namy ruosos darbus

Pjoviau Zol¢

Zaidziau su vaikais (vaik$&iojau, ropinéjau, kilnojau)
Ploviau ar remontavau automobilj

Dirbau sode

Kita (jrasykite):




STRESAS / EMOCINE SVEIKATA

23. Jvertinkite, Kkiek streso patiriate darbe? (Pazymékite vieng atsakyma)

Visai nepatiriu
Siek tiek
Gana daug
Labai daug

24. Kas darbe Jums kelia daugiausiai jtampos? (Pazymékite visus Jums tinkamus atsakymus)

Ilgos darbo valandos

Didelis darbo kruvis

Per mazas darbo kriivis

Santykiai su vadovu (-ais)

Nedraugiski darbuotojy tarpusavio santykiai

Nuobodus darbas

Darbas su klientais

Nepagristi reikalavimai/ nerealtis darby atlikimo terminai
Laiko valdymas

Asmeninio gyvenimo derinimas su jsipareigojimais darbe
Laiku neatlikti darbai

Nepakankamas palaikymas / jvertinimas

Nepakankamas uzduoc€iy iSaiSkinimas

Patycios / priekabiavimas / Zeminantis elgesys
Patiriamas fizinis agresyvus elgesys i§ aplinkiniy

Kita (jvardinkite):

25. Jvertinkite, kiek patiriate streso asmeniniame gyvenime? (Pazymékite vieng atsakyma)

Visai nepatiriu
Siek tiek
Gana daug
Labai daug

INTERESU / POREIKIYU VERTINIMO KLAUSIMYNAS

1. Ar norétuméte, jog Jiisy darbo vietoje biity vykdoma sveikatos stiprinimo programa?

L] Taip 1 Ne



2. Jei taip, kokiose Zemiau iSvardytose sveikatos stiprinimo programose Jiis norétuméte

dalyvauti? (Pazymékite X visas, jus dominancias)

Apie sveika ir subalansuotg mityba

Sporto treniruotése / lankstumo, iStvermeés, jégos treniravimas

Psichinés sveikatos gerinimo (gebéjimas atgauti fizines ir dvasines jégas,
streso valdymas, nerimo mazinimas, emocinis stabilumas, atsipalaidavimas)
Alkoholio vartojimo prevencijoje

Nugaros ir skeleto skausmo valdymo mankstose

Seksualinés sveikatos gerinimo

Sveikatos stiprinimo / palaikymo grupése: svorio reguliavimo, metimo rikyti,
kraujo spaudimo reguliavimo (pabraukite ar jrasykite jus dominancig grupés
10500 ) [P

3. Pateikite kitas sveikatos temas, kurios Jums biity aktualios.

4. Ar dalyvautuméte sveikatos stiprinimo programose, jei jos vykty ne darbo metu?

] Taip (1 Ne

5. Kuriomis dienomis Jums biity patogiausia dalyvauti sveikatos stiprinimo programose?
] Pirmadienis ] Ketvirtadienis
] Antradienis ] Penktadienis

] Treciadienis

6. Koks dienos laikas jums biity patogiausias dalyvauti sveikatos stiprinimo programose?
| Pries darbg 1 Po piety
|| Pries pietus | Po darbo

[ | Piety pertraukos metu

7. Kur norétuméte, kad vyktuy sveikatos stiprinimo veiklos?
] Darbovietéje

] Kitoje, ne darbo aplinkoje
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8. Kas galéty trukdyti dalyvauti sveikatos stiprinimo veikloje darbo vietoje?

Dékoju uz dalyvavimg apklausoje.
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2 priedas. Respondenty pakeisti gyvenimo jprociai dél sveikatos sutrikimy.

Kategorija

Respondenty teiginiai

Sumazino ar atsisakeé Zalingy jprociu

,, D¢l plaucio operacijos meciau rukyti.”’

,» 2 metai jau sumazintas rikymo kiekis. >’

,, Maziau rukau.”’

,» Meciau riukyti.”’

,, Meciau riikkyti dél kvépavimo sutrikimy.”’
,, Meciau riikkyti dél sveikatos.’’

,, Pries 13 ménesiy meciau rukyti.”’

,, Pries 11 mety atsisakiau zalingy jprociy dél
smegeny auglio.”’

,, Beveik visiSkai atsisakiau alkoholio ir
numeciau penkiolika kilogramy, bet ne dél
sveikatos sutrikimy, o tam, kad ateityje nebiity
problemy.”’

,, Maziau vartoju alkoholio.”’

Susireguliavo mityba ir pradéjo sportuoti

,, Darau mankstg dél stuburo traumos ir
reguliuoju mityba d¢l inksty skausmo.”’

,» Dél energijos trikumo atlieku manksta,
pradéjau sveikiau maitintis.”’

, Prie§ 11 mety pradéjau aktyviai sportuoti dél
smegeny auglio.”’

Keité mitybos jprocius

D¢l antsvorio kei¢iau mitybos jprocius.’’
,,Del skrandzio gastrito valgau virtg maista,
vartoju daugiau darZoviy.”’

,Keiciau mitybg d¢l sveikatos sutrikimy. *’
,»Mitybos rézimas dél skrandzio ligy.”’
»Nevalgau riebiai, bandeliy, kepto ir rikyto
maisto.”’

,»Prie§ metus pradéjau gerti daugiau vandens
del Slapimo pusles dirglumo.”’

»Pries Sesis metus kei¢iau mitybg dél Zarnyno
operacijos.”’

Kita

,,Dél darbo.”’
,Del ligos.”’
,,Kad geriau jaustis.”’




3 priedas. Respondenty pageidaujami pokyc¢iai ju mityboje.

Kategorija Respondenty teiginiai Abs. sk. Proc.
,,Kol vir§svorio néra, nekeis¢iau
; ., 1 11
Nieko nekeist nieko. Valgau kada noriu.
1650 nexeisty .Nieko.” 18 18,9
,,Kol kas nieko.”’ 1 1,1
,Mazinti ar atsisakyti greito 3 39
maisto.”’ ’
Atsisakyti cukraus 2 2,1
»Mazinti ar ,2}‘[51sakyt1 10 105
saldumyny.
»Atsisakyti mésos.”’ 3 3,2
Mazinti ir atsisakyti »Atsisakyti kepty ir rikyty 1 11
gaminiy.”’ ’
,Mazinti miltiniy patiekaly kiekj,
29 1 1, 1
kavos.
»Atsisakyti konservuoto maisto.’’ 1 1,1
,Maziau vartoti sintetiniy 1 11
produkty.”’ ’
Valgyti dauiglal.l vaisiy ir ) o4 25,2
darzoviy
,,S\{elkas”lr subalansuotas 9 21
maistas.
»Subalansuoti mityba.”’ 5 5,3
»Sveikiau maitintis.’’ 9 9,4
Subalansuoti mityba ir , Vartoti kuo natiiralesnj maistg.”’ 2 2,1
maitintis sveikai ,» Vartoti §viezesnj maistg.”’ 1 1,1
»Nepersivalgyti ir valgyti
A 1 11
lengvesnj maista.
,Derinti produktus ir
) - 1 11
nepersivalgyti.
Valgyti daugiau Zuvies - 3 3,2
»Nevalgyti vélai vakare.”’ 3 3,2
. . »Maziau valgyti vakarais.”’ 1 1,1
Mitybos rézimas ,Pradéti valgyti pusrycius.”’ 1 11
L1Sgerti daugiau skyscCiy.”’ 1 1,1
,Mazinti kalorijas.”’ 1 1,1
Maziau valgyti ,Laikytis dietos.”’ 2 2,1
,Maziau valgyti.”’ 2 2,1
,»Mitybos pastovumo darbe, kad 1 11
pietds baty 1 val., o ne 20 min.”’ ’
Kita ,,Lietuviskus tradicinius
: > 1,1
patiekalus.
,»Nezinau.”’ 5 53
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4 priedas. Priezastys, galindios trukdyti respondentams dalyvauti sveikatos stiprinimo

veikloje.

Kategorija Subkategorija Abs. sk. Proc.

Laiko stoka 7 9,5

Mazi vaikai 1 14

Namy darbai 1 1,4

Asmeninés prieZastys Tingéjimas . 2 2,7

Noro nebuvimas 1 1,4

Nuovargis 3 4,1

Po darbo sportuoju savarankiskai 1 14

Asmeniniai reikalai 1 14

Aplinka 8 10,8

Darbuotojy poziiiris 1 1,4

Darbo grafikas (trys pamainos) 7 9,5

Darbo kruvis 8 10,8

Darbo valandos 1 1,4

Darbo specifika 1 1,4

Darby atlikimo terminas 1 1,4

Su darbu susijusios Darbo vadovai 1 14

prieZastys Darbo valandos 4 5,4
Darbas 10 13,5

Nenumatyti darbai 3 4,1

Nesutarimai ceche 1 1,4

VirSvalandziai 1 1,4

Tuo metu negal¢jimas atsitraukti 1 1,4

nuo darby ar kiti mokymai

Susirinkimai, sveciy vizitai 1 1,4

Niekas - 7 9,5

Neéra galimybes 1 14

Kita Saugumas 1 14

NeZinau 1 1,4




