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TERMINU ZODYNAS

COVID-19 — tai Coronaviridae $eimai priklausanti virusy grupe, kuria uzsikrésti gali tiek
Zmonés, tiek gyviinai.! Virusas pirma kartg aptiktas 2019 mety gruodZio ménesj Kinijoje, véliau greit
iSplito ir sukélé vieng i$ didziausiy visuomenés sveikatos kriziy.

Pandemija — nejprastai didelis uzkreciamosios ligos iSplitimas keliose Salyse, zemynuose ar
pasaulyje.?

Visuomenés sveikata — gyventojy visapusé dvasiné, fiziné ir socialiné gerové.?

Visuomenés sveikatos prieZilira — organizaciniy, teisiniy, ekonominiy, techniniy, socialiniy
bei medicinos priemoniy, padedanciy jgyvendinti ligy ir traumy profilaktika, iSsaugoti visuomeneés

sveikatg bei jg stiprinti, visuma.*

I ,Coronavirus disease (covid-19) outbreak: rights, roles and responsibilities of health workers, including key
considerations for occupational safety and health. Ziaréta 2022 09 16. https:/www.who.int/docs/default-
source/coronaviruse/who-rights-roles-respon-hw-covid-19.pdf?sfvrsn=bcabd401 0

2 Dabartinés lietuviy kalbos Zodynas* Zitiréta 2022 10 27 https:/ekalba.lt/dabartines-lietuviu-kalbos-
zodynas/pandemija?paieska=pandemija&i=18f6427c-ac9e-4ee8-90b1-be18130e89¢3

3 Visuomenés sveikatos priezifiros jstatymas, 2002, geguzés 16, Nr. IX-886. Zidiréta 2022 09 16. https:/e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/1t/ TAD/TAIS.167900/MSgw VhXtLQ?jfwid=j8273¢72z

4 Visuomenés sveikatos priezitros jstatymas, 2002, geguzés 16, Nr. IX-886.“ Ziaréta 2022 09 16. https://e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.167900/MSgwVhXtLQ?jfwid=]8273c72z
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SANTRUMPOS

VS — visuomenés sveikata

OV — Valstybés lygio ekstremaliosios situacijos valstybés operacijy vadovo
ES — Europos Sajunga

PSO — Pasaulio sveikatos organizacija

LR — Lietuvos Respublika
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IVADAS

Temos aktualumas ir naujumas. Dar 2005 metais Pasaulio Sveikatos Organizacija (toliau —
PSO) pateiké tarptautines rekomendacijas dél visuomenés sveikatos saugos stiprinimo ir uztikrinimo.
Siy rekomendacijy tikslas ir taikymo sritis — uzkirsti kelig ir apsaugoti kitas 3alis nuo tarptautinio ligy
plitimo, kontroliuoti ir reaguoti j visuomenés sveikatos grésmes tokiais biidais, kurie yra proporcingi
keliamam pavojui, vengiant nereikalingo kiSimosi j tarptautinj eismg ir prekyba.’ Rekomendacijose
apibréziama, kad tarptautinés svarbos visuomenés sveikatos ekstremalioji situacija, tai ypatingas
ivykis, keliantis pavojy Saliy visuomenés sveikatai dél tarptautinio ligos plitimo, o plitimo valdymui
reikalingas koordinuotas tarptautinis atsakas.®

2020 mety pradzioje prasidéjo vienas i§ didziausiy, visg pasaulj paveikusiy — COVID-19 ligos
protrukis. Ty paciy mety sausio 30 dieng PSO generalinis direktorius susauke ekstremaliyjy situacijy
komiteto posédj, dél COVID-19 protriukio Kinijos Liaudies Respublikoje ir jo plitimo i kitas Salis.
Komitetas pritare, kad COVID-19 protrukio paplitimas atitinka tarptautinés svarbos visuomenes
sveikatos ekstremaliosios situacijos kriterijus ir pateiké laikinas rekomendacijas pandemijos
valdymui.” 2020 m. kovo 11 d., jvertinus situacijg pasaulyje, paskelbta COVID-19 pandemija.®

Lietuvos Respublikoje (toliau — LR) ekstremalioji situacija jvesta 2020 m. vasario 26 d., o dar
po dviejy savaiciy, kovo 14 d. — paskelbtas karantinas. Karantino paskelbimas sustabdé beveik visy
Lietuvos gyventojy gyvenimus: uzdraustas judéjimas per sieng, privaloma izoliacija grizusiems i$
uzsienio, sustabdyta vieSojo ir privataus sektoriaus veikla, sustabdytas ugdymo procesas, atidéta
visuomeneés sveikatos prieziliros veikla, perorganizuotas sveikatos prieziuros jstaigy darbas.
Pandemijos suvaldymui pasitelkti visi sveiktos priezitiros specialistai, aukstyjy mokykly studentai,
rezidentai, nepriklausomai nuo jy pavaldumo.’

Visas sveikatos priezitiros sektorius, ne iSimtis ir visuomenés sveikatos specialistai, privaléjo

isitraukti | COVID-19 pandemijos valdyma. Situacija sukélé daugybe sunkumy ir isSukiy, virusas

5 ,,World Health Assembly, 58. Revision of the International Health Regulations. World Health Organization, 2005.
Ziliréta 2022 10 10, p- 15 https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/20353/WHAS58 3-
en.pdf?sequence=1&isAllowed=y

® Ten pat, p. 14

7 ,,Statement on the second meeting of the International Health Regulations (2005). Emergency Committee regarding the
outbreak of novel coronavirus (2019-nCoV).“ Zitiréta 2022 10 10. https://www.who.int/news/item/30-01-2020-
statement-on-the-second-meeting-of-the-international-health-regulations-(2005)-emergency-committee-regarding-the-
outbreak-of-novel-coronavirus-(2019-ncov)

8 ,WHO Director-General's opening remarks at the media briefing on COVID-19 - 11 March 2020. “ Zitiréta 2022 10 11.
https://www.who.int/director-general/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-
on-covid-19---11-march-2020

9 ,,Dél karantino Lietuvos Respublikos teritorijoje paskelbimo, 2020, kovo 14, Nr. 207.“ Ziureta 2022 10 10.
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legal Act/73c0b060663 11 1eabee4a336e7eb6fdab
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buvo naujas ir nepazjstamas, tode¢l, kokiy veiksmy imtis, siekiant efektyviai suvaldyti situacija
nezinojo niekas.

Temos iStirtumas. Nors COVID-19 pandemija sulauké didziulio mokslininky susidoméjimo,
ta¢iau moksliniy darby apie visuomenés sveikatos specialisty vaidmenj COVID-19 pandemijos
valdyme Lietuvoje néra atlikta, todél Sis baigiamasis darbas iSsiskiria savo aktualumu bei naujumu.

Visuomenés sveikatos specialisty darbas COVID-19 pandemijos laikotarpiu nagrinétas labai
mazai. Naujausi moksliniai darbai M. Adomanés (2022) magistro baigiamasis darbas ,,Savivaldybiy
visuomenés sveikatos biury personalo organizavimo ypatumai COVID-19 laikotarpiu“!?, I. Stankutés
(2021) magistro baigiamasis darbas ,,Lyderysté ir krizés valdymas COVID-19 pandemijos metu
Lietuvoje — visuomenés sveikatos specialisty apklausa“'!, Z. Meidanienés (2022) magistro
baigiamasis darbas ,,Visuomenés sveikatos specialisty psichosocialiniy darbo aplinkos veiksniy
sgsajos su subjektyviai vertinama sveikata COVID-19 pandemijos metu*.!?

Uzsienio mokslininky placiai tyrinétos sritys yra COVID-19 pandemijos valdymo strategijos
ir jy poveikis, bei asmens sveikatos prieziiiros jstaigy veikla pandemijos laikotarpiu, taciau
visuomeneés sveikatos srities atstovy indélis | pandemijos valdymg tyrinétas nedaug. Mokslininky
nustatyta, kad visuomenés sveikatos specialistai COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu atliko
svarby darba, o visuomenés sveikatos jstaigos tapo pagrindinémis sveikatos sistemos institucijomis,
kurios buvo atsakingos uz COVID-19 atvejy epidemiologinius tyrimus ir kontakty atsekimus.'?
PrieSingai nei gydytojy ar slaugytojy, visuomenés sveikatos specialisty darbas néra placiai
suprantamas ir gerbiamas visuomengje. Pandemijos laikotarpiu, specialisty atliekami prevenciniai ar

kontrolés veiksmai, tokie kaip serganciy asmeny izoliavimas ar socialiniy kontakty atsekimas,

10" Adomané, Monika. ,,Savivaldybiy visuomenés sveikatos biury personalo organizavimo ypatumai COVID-19
laikotarpiu.“ Magistro baigiamasis darbas, Lietuvos sveikatos moksly universitetas, 2022. Zidiréta 2022 10 17.
https://www.lsmuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/114516/1/Magistras%20M.Adamon%c4%97.pdf

' Stankuté, leva. ,Lyderysté ir krizés valdymas COVID-19 pandemijos metu Lietuvoje — visuomenés sveikatos
specialisty apklausa.© Magistro baigiamasis darbas, Lietuvos sveikatos moksly universitetas, 2021. Zitiréta 2022 10 17.
https://www.lsmuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/110929/1/Leadership%20and%20crisis%20management%200{%20
COVID-
19%20pandemic%20in%20Lithuania%20%e2%80%93%20a%20survey%20among%20public%20health%20professio
nals.%20Ieva%?20Stan.finalised.pdf

12 Meidiniené, Zaneta. , Visuomenés sveikatos specialisty psichosocialiniy darbo aplinkos veiksniy sasajos su
subjektyviai vertinama sveikata Covid-19 pandemijos metu.” Magistro baigiamasis darbas, Lietuvos sveikatos moksly
universitetas, 2022. Ziliréta 2022 10 17. https://www.lvb.1t/primo-
explore/fulldisplay?docid=LSMUIR20.500.12512%2F114864&context=L&vid=ELABA&lang=It LT&search scope=
LABTALL&adaptor=Local%20Search%20Engine&tab=default tab&query=any,contains,visuomen%C4%97s%20svei
katos%20covid&offset=0

13 Ewert, Benjamin, Iris Wallenburg, Ulrika Winblad and Roland Bal, ,,Any lessons to learn? Pathways and impasses
towards health system resilience in post-pandemic times.“ Health Economics, Policy and Law 10 (2022): 7-8. Zitréta
2022 10 25. https://www.cambridge.org/core/services/aop-cambridge-
core/content/view/84088D52DDDI9C5C8C1249B90D5SCS5EFEE/S1744133122000238a.pdf/any lessons to learn path
ways and impasses towards health system resilience in postpandemic times.pdf
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sukeldavo visuomenés neigiamas emocijas ar net pasiprieSinimg. Tokios neigiamos emocijos ir
konfliktai ne tik trukdeé atlikti savo funkcijas, bet ir neigiamai paveiké darbuotojy psichiné sveikata.'*

Tyrimo problema. COVID-19 pandemija iSryskino visuomenés sveikatos prieziliros spragas
ir vyravusias problemas. Tai atskleidé, kad iki pandemijos visuomenés sveikatos priezilirai nebuvo
skiriamas pakankamas démesys ir iStekliai, o pandemijos metu visuomenés sveikatos specialistams
teko didziulis kriivis. I$ to kyla probleminis klausimas: kokj vaidmenj atliko visuomenés sveikatos
specialistai COVID-19 pandemijos valdyme, kaip pandemija paveiké visuomenés sveikatos
specialisty profesines funkcijas, su kokiais sunkumais jie susidire, kokig tai jtakg turéjo sveikatai ir
koks buvo visuomenés nariy / sprendimy priéméjy poziiris j visuomenés sveikatos specialistus
COVID-19 pandemijos laikotarpiu?

Darbo teoriné ir praktiné reikSmé. Atsizvelgiant j tai, kad visuomenés sveikatos sritis iki
COVID-19 pandemijos buvo uzmarstyje, §is tyrimas padés mokslininkams giliau nagrinéti kylanc¢iy
problemy priezastis, o tyrimo rezultatai ir pateikiami siiilymai tampa svarbis valdzios atstovams,
siekiantiems tobulinti visuomenés sveikatos politikg ir efektyvinti visuomenés sveikatos specialisty
veikla.

Tyrimo objektas — Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro visuomeneés
sveikatos specialisty vaidmuo COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu Vilniaus mieste.

Tikslas — jvertinti Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro visuomenes
sveikatos specialisty vaidmenj COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu Vilniaus mieste.

UZdaviniai:

1. ISanalizuoti COVID-19 pandemijos valdymo strategijas skirtingose pasaulio Salyse;

2. ISanalizuoti COVID-19 pandemijos valdymo strategija Lietuvoje;

3. Nustatyti visuomenés sveikatos priezitiros organizavimg COVID-19 pandemijos
laikotarpiu;

4. ISnagrinéti Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro visuomenés
sveikatos specialisty vaidmenj COVID-19 pandemijos valdyme, siekiant nustatyti
funkcijy pokycius, kilusius sunkumus, poveikj sveikatai, jvertinima uz atlikta darba.

Tyrimo metodas. Siekiant iSanalizuoti COVID-19 pandemijos valdymo strategijas,
visuomeneés sveikatos politikos pokyc€ius ir visuomenés sveikatos specialisty vaidmenj buvo atlikta

mokslings literatiiros ir dokumenty analizé.

4 Li, Jinghua, Jingdong Xu, Huan Zhou, Hua You, Xiaohui Wang, Yan Li, Yuan Liang, Shan Li, Lina Ma, Jing
Zeng, Huanle Cai, Jinzhao Xie, Chenghao Pan, Chun Hao, Stuart Gilmour, Joseph Tak-fai Lau, Yuantao Hao, Dong
Roman Xu and Jing Gu, ,,Working conditions and health status of 6,317 front line public health workers across five
provinces in China during the COVID-19 epidemic: a cross-sectional study. BMC public health 21, 1 (2021): 8-11.
Zitiréta 2022 10 25., https://link.springer.com/content/pdf/10.1186/s12889-020-10146-0.pdf
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Empiriniame tyrime naudotas kokybinis tyrimo metodas — pusiau struktiiruotas interviu ir
turinio analizés metodas, siekiant jvertinti Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro
visuomengs sveikatos specialisty vaidmenj COVID-19 pandemijos valdyme.

Darbo teoriné reikSmé atsiskleidzia tuo, jog tyrimo rezultatai prisidés prie visuomenes
sveikatos srityje kylan¢iy problemy iSrySkinimo ir supratimo, o tai leis mokslininkams giliau
nagrinéti kylan¢iy problemy priezastis ir ieSkoti galimy sprendimo budy.

Darbo praktiné reik§mé atsiskleidzia tuo, kad tyrimo rezultatai leis pazvelgti | visuomenés
sveikatos srityje kylanCias problemas ir apsvarstyti teikiamus pasiiilymus visuomenés sveikatos
politikos tobulinimui, siekiant efektyvinti visuomenés sveikatos specialisty veikla.

Darbo struktiira. Magistro baigiamasis darbas sudarytas i§ penkiy daliy: 1) ,,COVID-19
PANDEMIJOS VALDYMO STRATEGIJOS PASAULYIJE®“ analizuotos galimos COVID-19
pandemijos valdymo strategijos, vyravusios skirtingose pasaulio Salyse; 2) ,,COVID-19
PANDEMIJOS VALDYMO STRATEGIJA LIETUVOJE® analizuotos Lietuvos COVID-19
pandemijos  valdymo  strategijos; 3) ,,VISUOMENES SVEIKATOS PRIEZIUROS
ORGANIZAVIMAS COVID-19 PANDEMIJOS LAIKOTARPIU* analizuotas visuomenés
sveikatos prieziliros organizavimas ir Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro
veiklos poky¢iai COVID-19 pandemijos laikotarpiu; 4) ,,VISUOMENES SVEIKATOS
SPECIALISTU VAIDMENS COVID-19 PANDEMIJOS VALDYME TYRIMO
METODOLOGIJA* pagrindziamas empirinio tyrimo metodo pasirinkimas, numatoma tyrimo imtis,
atrankos kriterijai; 5) ,,COVID-19 PANDEMIJOS VALDYMAS VILNIAUS MIESTE:
VISUOMENES SVEIKATOS SPECIALISTU VAIDMENS ANALIZES KOKYBINIS TYRIMAS*
atlikto tyrimo duomeny analiz¢é ir apibendrinimas.

Darbe naudoti literatiiros Saltiniai. Baigiamajame darbe naudoti uzsienio ir Lietuvos
moksliniai $altiniai: moksliniai straipsniai, atlikti tyrimai, knygos, dokumentai, teisés aktai aktualiis

visuomeneés sveikatos specialisty vaidmens COVID-19 pandemijos valdyme nustatymui.
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1. COVID-19 PANDEMIJOS VALDYMO STRATEGIJOS PASAULYJE

COVID-19 pandemija paveike kiekvieng pasaulio Salj. D¢l skirtingy ekonominiy, socialiniy,
kultiriniy skirtumy Salys taiké skirtingas COVID-19 pandemijos valdymo priemones,!’ tadiau tam
jtakos tur¢jo ir PSO. Vos prasid¢jus pandemijai, PSO generalinio direktoriaus suSauktame
ekstremaliyjy situacijy komiteto posédyje, dél COVID-19 protrukio Kinijos Liaudies Respublikoje ir
jo plitimo | kitas Salis, buvo priimtos ir paskelbtos laikinos rekomendacijos pandemijos valdymui.
Kinijos Liaudies Respublikai rekomenduota: '

e Reguliariai informuoti gyventojus apie protrukio raida, gyventojy prevencijos ir
apsaugos priemones bei reagavimo priemones, kuriy buvo imtasi siekiant suvaldyti
protrikij;

e Stiprinti visuomenés sveikatos priemones, skirtas sustabdyti dabartinj protriikj;

e Uztikrinti sveikatos sistemos atsparumg ir apsaugoti sveikatos priezitiros darbuotojus;

e Patobulinti stebéjimg ir aktyvy atvejy nustatyma visoje Salyje;

e Bendradarbiauti su PSO ir partneriais, kad biity atlikti tyrimai, siekiant suprasti
epidemiologija ir Sio protrukio raidg bei priemones jam suvaldyti;

o Atlikti iSvykimo patikra tarptautiniuose oro uostuose ir uostuose, siekiant anksti
aptikti simptomus turincius keliautojus tolesniam jvertinimui ir gydymui, kartu
sumazinant trukdzius tarptautiniam eismui.

Komitetas palankiai jvertino Kinijos vyriausybés vadovavimg ir politinj jsipareigojimag
uztikrinti skaidrumg bei pastangas istirti ir suvaldyti COVID-19 ligos protriikj. Kitoms pasaulio
Salims rekomenduota:!’

e Pasirengti asmeny izoliacijai, aktyviai priezitirai, ankstyvai ligos diagnostikai ir atvejy
valdymui, kontakty atsekimui ir tolesnei COVID-19 ligos plitimo prevencijai bei visy
duomeny dalinimuisi su PSO;

e Skirti ypatingg démesj zmoniy uzkrétimo mazinimui, antrinio perdavimo ir

tarptautinio plitimo prevencijai. Prisidéti prie tarptautinio atsako per daugiasektorinj

15 Hao, Rongzhang, Yewu Zhang, Zhidong Cao, Jing Li, Qing Xu, Lingling Ye, Xudong Guo, Tao Zheng and Hongbin
Song, ,,Control strategies and their effects on the COVID-19 pandemic in 2020 in representative countries.” Journal of
Biosafety and Biosecurity 3, 2 (2021): 77. Zitréta 2022 10 25.
https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S2588933821000133?token=B65638 A347E1AS8E50A4AA782A2D944669495
7E003D1E8030A530C839E0310AD2B70175E65C191A317DE9CABD892141E4&originRegion=eu-west-

1 &originCreation=20221026080848

16 Statement on the second meeting of the International Health Regulations (2005) Emergency Committee regarding the
outbreak of novel coronavirus (2019-nCoV).“ Zitiréta 2022 10 10. https://www.who.int/news/item/30-01-2020-
statement-on-the-second-meeting-of-the-international-health-regulations-(2005)-emergency-committee-regarding-the-
outbreak-of-novel-coronavirus-(2019-ncov)

17 Ten pat.
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bendravimg ir bendradarbiavima bei aktyvy dalyvavimg didinant zinias apie virusg ir
liga, taip pat skatinant mokslinius tyrimus;

e Remdamasis turima informacija, komitetas nerekomenduoja jokiy kelioniy ar
prekybos apribojimy;

e Apie bet kokj COVID-19 ligos aptikima gyviiny tarpe (jskaitant informacijg apie rusj,
diagnostinius tyrimus ir atitinkamg epidemiologing informacija) reikéty pranesti
Pasaulio gyviiny sveikatos organizacijai, nes tai yra nauja liga.

Komitetas pazymi, kad viruso plitimg jmanoma suvaldyti, jei Salys imsis griezty priemoniy,
kurios apimty ankstyva ligos diagnostika, nustatyty atvejy gydyma ir izoliavima, kontakty atsekima,
socialinio atsiribojimo priemones.!® Visapusiskas prevencijos ir ligos kontrolés priemoniy
naudojimas gali padeéti efektyviai kontroliuoti infekcijos plitimg. Visuomené taip pat atlieka
reikSmingg vaidmenj pandemijos valdyme, kadangi lengvai prieinama informacija Ziniasklaidoje,
formuoja atitinkamg visuomenés elgesj infekcijos prevencijos ir kontrolés srityse.!®

Svarbu pazyméti, kad PSO stebéjo pandemijos tendencijas, jos vystymasi ir remdamasi
tobuléjancio mokslo ziniomis teiké patarimus Salims, dél reagavimo | pandemija priemoniy ir
visuomenes sveikatos apsaugos. Tai, kiek Salys priémé ir vadovavosi rekomendacijomis, 1§ dalies
priklausé nuo palaikomy santykiy, noro bendradarbiauti ir pasitikéjimo tarp PSO ir atitinkamos Salies,
bei gebéjimo pritaikyti technine informacijg socialiniame, ekonominiame ir politiniame kontekste.?°
Akcentuotina, kad ,,nors Pasaulio sveikatos organizacijos vykdoma veikla ir priimami teisés aktai
visuomenes sveikatos apsaugos srityje neturi privalomosios teisinés galios, vis délto yra teisiskai
reik§mingi, nes aiskina privalomosios galios teisés akty nuostaty turinj ir tarnauja valstybéms kaip
gairés teisiniam sveikatos sistemos formavimui nacionaliniu lygmeniu. Toks $ios organizacijos
veikimas leidzia naudotis vadinamosios minkstosios teisés — soft law — privalumais, palyginti su
nelankscia hard law, bei saugoti medicinos ir sveikatos moksly neutralumg politiniy interesy

atzvilgiu.*?!

18 Statement on the second meeting of the International Health Regulations (2005) Emergency Committee regarding the
outbreak of novel coronavirus (2019-nCoV).“ Zidiréta 2022 10 10. https://www.who.int/news/item/30-01-2020-
statement-on-the-second-meeting-of-the-international-health-regulations-(2005)-emergency-committee-regarding-the-
outbreak-of-novel-coronavirus-(2019-ncov)

1% Hao, Rongzhang, Yewu Zhang, Zhidong Cao, Jing Li, Qing Xu, Lingling Ye, Xudong Guo, Tao Zheng and Hongbin
Song, ,,Control strategies and their effects on the COVID-19 pandemic in 2020 in representative countries.” Journal of
Biosafety and Biosecurity 3, 2 (2021): 77. Zitréta 2022 10 25.
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2588933821000133

20 Lin, Vivian. "Beyond pandemic management: How WHO can address post-COVID-19 futures." Global Social
Policy 20,3 (2020): 399. Zitiréta 2022 10 28. https://journals.sagepub.com/doi/epdf/10.1177/1468018120963325

2l Verbickas, Mindaugas. "Pasaulio sveikatos organizacijos teisés akty poveikis visuomenés sveikatos valdymui
nacionalinéje teis¢je."” (2022): 421. Zitiréta 2022 10 28.
https://repository.mruni.eu/bitstream/handle/007/18172/Liber Amicorum %20A.%20Urmonui-422-
446.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Kinija, buvo $alis, kurioje uzfiksuotas pirmasis COVID-19 ligos atvejis, netrukus infekcija
jgavo pagreit] ir émé sparciai plisti, pasiekdama pandeminj lygj. Kinijos centriné vyriausybé
efektyviai ir veiksmingai sutelké sveikatos priezitiros iSteklius, jskaitant sveikatos prieziliros
personala, medicinines medziagas ir kitus reikalingus iSteklius pandemijos valdymui. Kinija iSsiskiria
trimis specifinémis kovos su pandemija priemonémis:?

1. Laiku ir labai grieztos priemonés. Pandemijos pradzioje Kinijos vyriausybé
sugebéjo per trumpg laikg jpareigoti imtis priemoniy, turin¢iy didziulj poveikj
visuomenei ir palyginti lanksciai persvarstyti priemones pandemijai vystantis.
Zmongs parodé auksta §iy priemoniy laikymosi lygj, priemoniy laikymasis yra
vienas i§ pagrindiniy pandemijos kontrolés elementy.

2. Privalomas sekimo technologijy naudojimas, kurios leido realiu laiku stebéti
pandemijos duomenis savo ir aplinkinése bendruomenése, eismo apkrova.
Vakary Salyse privatumas buvo pagrindiné problema, susijusi su sekimo
technologijy diegimu, dél kurios kilo daug diskusijy. Taciau Kinijoje vyko
nedaug diskusijy dél privatumo, kadangi Kinijos kultiiroje gyvenimas
svarbesnis uz privatuma, tai leido sklandziai jgyvendinti privaloma sekima.

3. Intensyvus sveikatos priezitros istekliy naudojimas ligy gydymui. Visi
pacientai, kuriems diagnozuotas COVID-19 buvo hospitalizuojami, nepaisant
ligos sunkumo. Klinikiniu poziiiriu tai yra sveikatos priezitiros iStekliy
Svaistymas, palyginti su nedideliy simptomy turin€iy pacienty izoliavimu
namuose. Ta¢iau namuose izoliacija praktiskai nejmanoma daugelyje Kinijos
miesty, dél Zzmoniy gyvenamojo biisto salygy.

Akcentuotina tai, kad taikant grieztesne infekcijy kontrolés strategija, nei Vakary Salyse,
Kinijai seékmingai pavyko suvaldyti sveikatos priezitiros darbuotojy uzsikrétimg COVID-19 liga
darbe ir taip iSgelbéti sveikatos prieziliros jstaigas nuo per didelés apkrovos. Sveikatos priezitiros
darbuotojai aktyviai vykdavo j karantino centrus, oro uostus atlikti COVID-19 tyrimy, siekiant kuo
anksCiau nustatyti bendruomengje esancius ligos atvejus ir izoliuoti asmenis. Tinkamas asmens
apsaugos priemoniy naudojimas tapo svarbiausiu veiksniu, uzkretanciu kelig hospitalinéms
infekcijoms. Honkongo ligoninés pritaiké tiesioginj asmens apsaugos priemoniy uzsidéjimo /
nusiémimo stebéjima, tam, kad biity iSvengta netyc€iniy apsaugos priemoniy dévéjimo klaidy, dél

darbuotojy pervargimo. Didelis démesys buvo skirtas darbuotojy mokymams, reguliariai rengiami

22 Xua, Weiwei, Jing Wub and Lidan Caob, ,,COVID-19 pandemic in China: antext, experience and lessons®, Health
Policy and Technology 9 (2020): 647. Ziuréta 2022 10 12.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7451009/pdf/main.pdf
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infekcijy kontrolés ir tinkamo asmens apsaugos priemoniy dévéjimo mokymai, kuriy tikslas padidinti
darbuotojy budrumag ir paskatinti darbuotojus efektyviai dirbti komandoje.?
Kinija tapo viena sé¢kmingiausiy Saliy COVID-19 pandemijos kontrolés atzvilgiu,
igyvendinusi grieztg pandemijos valdymo politikg.>*
1 pav. Milijjonui gyventojy tenkantis naujai patvirtinty COVID-19 ligos atvejy skaicius

Milijjonui gyventojy tenkantis naujai patvirtinty
COVID-19 ligos atvejy skaicius

Vokietija

Svedija

Kinija

0.01

2020/03/01 2021/02/24 2021/09/12 2022/10/23

(sudaryta darbo autorés pagal Our World in Data duomenimis)?>
Pateikti duomenys 1 paveiksle atskleidzia, kad Kinijoje, nuo 2020 m. kovo 21 d., stebimas
maziausias naujy atvejy skai¢ius tenkantis milijonui gyventojy lyginant su Vokietija ir Svedija, kurios
taiké visiskai skirtingas COVID-19 pandemijos valdymo strategijas. Tai patvirtina teorija, kad
neatidéliotinas ir griezty pandemijos valdymo priemoniy jvedimas uztikrino s€kmingg viruso plitimo
sustabdyma. Véliau Kinija patyré daug nedideliy protriikio bangy, taciau visi jie buvo siejami su

jveztiniais atvejais.?¢

23 Chi-Chung Cheng, Vincent, Shuk-Ching Wong, Danny Wah-Kun Tong, Vivien Wai-Man Chuang, Jonathan Hon-
Kwan Chen, Larry Lap-Yip Lee, Kelvin Kai-Wang To, Ivan Fan-Ngai Hung, Pak-Leung Ho, Deacons Tai-Kong Yeung,
Kin-Lai Chung and Kwok-Yung Yuen, ,,Multipronged infection control strategy to achieve zero nosocomial coronavirus
disease 2019 (COVID-19) cases among Hong Kong healthcare workers in the first 300 days of the pandemic*, Infection
Control & Hospital Epidemiology 43, 3 (2021): 6-9. Zitréta 2022 10 11.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8060541/pdf/S0899823X21001197a.pdf

24 Stenseth, Nils, Guha Dharmarajan, Ruiyun Li, Zheng-Li Shi, Ruifu Yang and George F. Gao, ,,Lessons Learnt From
The COVID-19 Pandemic®, Front. Public Health 9 (2021): 2. Zioréta 2022 10 11 d.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8365337/pdf/fpubh-09-694705.pdf

25 Coronavirus (COVID-19) Cases.” Ziiréta 2022 10 23. https://ourworldindata.org/covid-cases#explore-the-global-
data-on-confirmed-covid-19-cases

26 Stenseth, Nils, Guha Dharmarajan, Ruiyun Li, Zheng-Li Shi, Ruifu Yang and George F. Gao, ,,Lessons Learnt From
The COVID-19 Pandemic®, Front. Public Health 9 (2021): 3. Ziaréta 2022 10 11.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8365337/pdf/fpubh-09-694705.pdf
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Svedijos COVID-19 pandemijos valdymo strategija i$siskyré savo $velnumu. Svedijos
visuomenés sveikatos agentliros teigimu, grieztos pandemijos valdymo priemonés, tokios kaip
karantinas, turi trumpalaikj poveikj ir gali padaryti daugiau zalos nei naudos, todél bitina pasirinkti
priemones, kurias gyventojai galéty toleruoti ilgesnj laikotarpj.2” Svelnesné¢ Svedijos COVID-19
pandemijos valdymo strategija buvo placiai kritikuojama kity pasaulio Saliy ir net vadinama
eksperimentine. Visgi, pasirinktos §velnesnés priemonés, grindZziamos savanoriskumo, pasitikéjimo
ir individualios atsakomybés kultiira, yra tinkamos Skandinavijos $aliy kontekste, taciau neturés tokio
poveikio kitose Salyse.?

Svedijos kriziy valdymas yra grindziamas trimis pagrindiniais principais:°

1. Atsakomybé. Kiekvienas, kuris yra atsakingas uz veikla jprastomis saglygomis,
turi atitinkama atsakomybe krizés metu. Tai taip pat apima tarpsektorinio
bendradarbiavimo inicijavimg ir krizés jveikimo priemoniy vykdyma.

2. Lygybé. Veikla krizés atveju turi kuo labiau priminti jprasta.

3. Artumas. Krizeg reikia spresti ten, kur ji iStinka, ir jg spresti turi tie, kurie yra
labiausiai paveikti ir atsakingi.

Svedijos COVID-19 pandemijos valdymo strategija grindZiama rekomendacijomis Salies
gyventojams: vengti nebiitiniy kelioniy, socialiniy kontakty, esant galimybei likti namuose. Vaikai
iki 16 mety mokési kontaktiniu buidu, kadangi Salies politikoje mokyklos lankymas yra privalomas.
Viduriniy ir aukstyjy mokykly moksleiviams, buvo leista mokytis nuotoliniu biidu.’® 2020 mety
pavasarj ir zZiema, Svedijos gyventojams buvo rekomenduojama dévéti kaukes vie$ajame transporte
piko metu, ty paciy mety gruodzio ménesj buvo apribotas Zmoniy skaiCius prie vieno stalelio
restoranuose.’!

Priezastis, dél kurios buvo i§vengta karantino Svedijoje, paaikinama teisiniu pagrindu.
Svedijos Konstitucija numato, kad $alies gyventojai turi teise laisvai judéti ir i§vykti i§ Salies. Nors
infekciniy ligy jstatymas gali apriboti asmenis, bet jis neleidzia jgyvendinti Salies uzdarymo ar
karantino jvedimo, todél tick daug COVID-19 priemoniy Svedijoje buvo savanoriskos, o ne

privalomos.?? Svarbiausig vaidmenj Svedijos COVID-19 pandemijos valdyme atliko visuomenés

27 Karin, Weman Josefsson, ,,Perspectives of Life in Sweden During the COVID-19 Pandemic®, Journal of Clinical Sport
Psychology 15, 1 (2021): 81. Zitiréta 2022 10 11. https://journals.humankinetics.com/view/journals/jcsp/15/1/article-
p80.xml

28 Ten pat, p. 80-86.

2 Brusselaers, Nele, David Steadson, Kelly Bjorklund, Sofia Breland, Jens Stilhoff Sérensen, Andrew Ewing, Sigurd
Bergmann and Gunnar Steineck, ,,Evaluation of science advice during the COVID-19 pandemic in Sweden®, Humanit
Soc Sci Commun 9, 91 (2022): 4. Zitiréta 2022 10 11. https://www.nature.com/articles/s41599-022-01097-5

30 Ten pat.

3l Mens, Helene, Anders Koch, Manon Chaine and Aase Bengaard Andersen, ,,The Hammer vs Mitigation—A
comparative retrospective register study of the Swedish and Danish national responses to the COVID-19 pandemic in
2020%, Journal of pathology, microbiology and immunology APMIS 129 (2021): 386. 2022 10 11 d.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8250504/pdf/APM-129-384.pdf

32 Ten pat, p. 386.
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sveikatos agenturos ekspertai, kuriy nuomone ir patarimais, kaip tinkamai elgtis su visuomenés
sveikata pandemijos metu, buvo be i§lygy pasitikima. Svedijoje, politinis ki§imasis j Sveikatos
agentiros darbg yra teisiSkai draudziamas, todél galima daryti i§vada, kad COVID-19 valdymo
strategija formavo ir sprendimus priémé ekspertai, o ne Svedijos politikai.??

Vokietijoje fiksuotas vienas didziausiy sergamumo COVID-19 liga rodiklis, taciau, lyginant
su kitomis Europos Sajungos (toliau — ES) Salimis, kuriose fiksuotas taip pat didelis sergamumas
(Italija, Ispanija, Pranciizija), Vokietija i$siskyré gana zemu mirtingumo lygiu. Tai galima paaiSkinti
ankstyva COVID-19 ligos diagnostika, placia tirlamyjy asmeny grupe bei aukStus standartus
atitinkancia sveikatos priezitiros sistema.>* Atsizvelgiant j didéjantj sergamumo rodiklj Vokietijoje ir
auksta mirtingumo rodiklj kaimyninése Salyse, 2020 m. kovo 22 d., buvo nuspresta jgyvendinti dalinj
karanting, kurj galima laikyti nuosaikiu, nes Zmonés vis dar galéjo gana laisvai judéti individualiai.®®
Vokietijoje i§skiriamos penkios pagrindinés COVID-19 pandemijos valdymo priemonés:>®

e Rekomendacija laikytis saugaus fizinio atstumo;

e Draudimas teikti paslaugas, kurioms biitinas artimas fizinis kontaktas;

e Draudimas be priezasties palikti gyvenamajg vieta, vieSosiose vietose biti tik su savo
namy tikio nariais arba vienu asmeniu, politiniy demonstracijy draudimas;

e Prievolé dévéti veido kaukes parduotuvése ar viesajame transporte;

e Mokykly, vaiky darzeliy, zaidimy aiksteliy, zoologijos sody, baznyc¢iy, nebitiny
parduotuviy / jstaigy (pavyzdziui, kirpyklos, sandéliai, tatuiruoCiy studijos)
uzdarymas.

Svarbu pazyméti, kad remiantis decentralizuota ir fragmentuota Vokietijos politinés sistemos
strukttira, rySkus COVID-19 pandemijos valdymo strategijos skiriamasis bruozas buvo ribotos
vyriausybés galimybés imtis pandemijos valdymo priemoniy ir nustatyti apribojimus visai $aliai.
Vokietijoje egzistuoja 16 regiony, kuriy valdzia, vadovaujantis apsaugos nuo infekcijy plitimo
istatymu, turi teis¢ taikyti apribojimus savo regiono gyventojams, susidarius specifinéms situacijoms.
Vyriausybé gali teikti tik rekomendacijas ir reikalauti suderinty pandemijos valdymo priemoniy.

Siekiant nustatyti vienodus standartus visiems regionams, jgyvendintas horizontalus visy regiony

33 Kuhlmann, Sabine, Mikael Hellstrom, UIf Ramberg and Renate Reiter, ,,Tracing divergence in crisis governance:
responses to the COVID-19 pandemic in France, Germany and Sweden compared”, International Review of
Administrative Sciences 87, 3 (2021): 570. Zitréta 2022 10 11.
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0020852320979359%casa token=sdK4IjDzoDIAAAAA:oyNg3Jmb6yuxY

pGDo0a9J1 Go0gKJIFuJHQ2ax70QtiU6 ejPg6zf-sIWYUDESX-okrIEtQ6UgA5B4

34 Miiller, Olaf, Guangyu Lu, Albrecht Jahn and Oliver Razum ,,COVID-19 control: can Germany learn from China?.
International ~ journal of health policy and management9, 10 (2020): 432. Zitréta 2022 10 12.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7719213/pdf/ijhpm-9-432.pdf

35 Ten pat., p. 433.

36 Steinmetz, Holger, Veronika Batzdorfer and Michael Bosnjak, ,,The ZPID lockdown measures dataset for
Germany.“ ZPID  Science  Information Online 20, 1 (2020): 3. Ziaréta 2022 10 12.
https://www.psycharchives.org/en/item/8948703-abe4-4720-a639-f47e45323320
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kovos su pandemija priemoniy koordinavimas ir vertikalus vyriausybés lygmens dalyvavimas.
Sprendimai pirmiausia buvo sukurti ir pradéti jgyvendinti zemesniuose valdzios lygiuose, o véliau
iSplésti ir suderinti su vyriausybe, kad buty jdiegti visose 16 regiony.’” Vokietijos vyriausybg,
COVID-19 pandemijos valdymo priemoniy nustatymui ir jgyvendinimui rémési eksperty vertinimais
ir nuomone, pagrinde — Robert Koch Institutu, kuris yra tiesiogiai pavaldus Federalinei sveikatos
apsaugos ministerijai.*®

Apibendrinant galima teigti, kad nors PSO neturi teisinés galios Salims — naréms visuomeneés
sveikatos srityje, vis tik jy pateikiamos gairés, padeda Salims formuojant sveikatos sistemg. COVID-
19 pandemijos valdymo laikotarpiu PSO atliko svarby vaidmen;j teikdama rekomendacijas Salims dél
pandemijos valdymo, stebint pandemijos vystymosi tendencijas, mokslo pazangg. Kiekviena Salis
rinkosi jos gyventojams tinkama kovos su pandemija biidg. ISskiriamos trys pagrindinés galimos
kovos su pandemija strategijos: griezta, neutrali, $velni. Kinijos, Vokietijos ir Svedijos pavyzdziai
atskleidzia, visas tris galimas kovos su pandemija strategijas ir patvirtina, kad pandemijos valdymo
priemongés turi buti parinktos atsizvelgiant j atitinkamos Salies gyventojy mentaliteta, sveikatos

sistema, politinés sistemos struktira.

2. COVID-19 PANDEMIJOS VALDYMO STRATEGIJA LIETUVOJE

Pirmasis COVID-19 ligos atvejis Lietuvoje uzfiksuotas 2020 m. vasario 24 d., Siauliy mieste,
asmeniui, grizusiam i§ COVID-19 pandemijos paveiktos Salies — Italijos.>® Vasario 26 d. Lietuvos
vyriausybés nutarimu visoje Salyje paskelbta valstybés lygio ekstremalioji situacija dél COVID-19
plitimo grésmés.*® Dar po keleto dieny, vasario 28 d., Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos
ministro — Valstybés lygio ekstremaliosios situacijos valstybés operacijy vadovo (toliau — OV)
priimtas sprendimas, Nr. V-245 , Dél koronaviruso (COVID-19) plitimo valdymo priemoniy Lietuvos
Respublikoje“*!. Priemonése numatyta:

e Vykdyti sustiprinta LR sienos medicining — karantining kontrole, esant tiesioginiams

atvykimams 1§ viruso paveikty Saliy. Priemonés jgyvendinimas pavestas

37 Kuhlmann, Sabine, Mikael Hellstrom, UIf Ramberg and Renate Reiter, ,,Tracing divergence in crisis governance:
responses to the COVID-19 pandemic in France, Germany and Sweden compared”, International Review of
Administrative Sciences 87, 3 (2021): 565. Zitréta 2022 10 12.
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0020852320979359%casa token=10cTPZJmSEcAAAAA :9kKxmciKU5C
8jE4AdB3RO7N 3HW9ZErw9W2HotBPF6i1mRBynJA6o0xFaZn5jsnleiKdxsCjB7vo

38 Ten pat, p. 565.

3 Lietuvoje  patvirtintas  pirmasis  uzsikrétimo  koronavirusu  atvejis.“  Ziaréta 2022 10  13.
https://sam.lrv.1t/lt/naujienos/lietuvoje-patvirtintas-pirmasis-uzsikretimo-koronavirusu-atvejis

40 Dél valstybés lygio ekstremaliosios situacijos paskelbimo, 2020, vasario 26, Nr. 152 Zitiréta 2022 10 13.
https://e-seimas.lrs.It/portal/legal Act/It/ TAD/8febla7658al 1 1eaac5616e40072e018

41 Dél koronaviruso (COVID-19) plitimo valdymo priemoniy Lietuvos Respublikoje, 2020, vasario 28, Nr. V-245¢
Zitiréta 2022 10 13. https://e-seimas.Irs.lt/portal/legal Act/It/ TAD/6e8 1{c205¢46 1 1 eaac56£6e40072e018
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Nacionaliniam visuomenés sveikatos centrui prie Sveikatos apsaugos ministerijos, su
galimybe, esant poreikiui  pagalba pasitelkti, Lietuvos kariuomeng, bei kitas jmones,
istaigas ar organizacijas, organizuojant pasitelkiamy asmeny apmokymus.

e Siauliy miesto savivaldybei rekomenduota atSaukti visus suplanuotus renginius ir
neorganizuoti naujy. Taikyti ,,sezoninio gripo ir Uminiy virSutiniy kvépavimo taky
infekcijy epidemiologinés prieziiiros, profilaktikos ir kontrolés priemoniy plane
numatytas priemones‘.*?

e Visos LR savivaldybés jpareigotos paskirti asmens sveikatos prieziiiros jstaigas,
kurios visg para organizuoty COVID-19 meéginiy paémimag ir pristatyma
laboratorijoms, pagal Nacionalinio visuomenés sveikatos centro prie Sveikatos
apsaugos ministerijos nurodymus. Izoliuotiems asmenims teikti socialing pagalba,
apriipinimg bitiniausiomis priemonémis (maistu, higienos priemonémis ir kt.).*

2020 m. kovo 10 d. LR nustatyti dar du COVID-19 ligos atvejai**, todél 2020 m. kovo 12 d.
OV sprendimu ,,D¢l COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy®, Nr. V-343, nuo
kovo 13 d. visoje Salyje rekomenduota, o nuo kovo 16 d. privaloma sustabdyti ugdymo, Svietimo ir
vaiky prieziliros procesg visose istaigose, ir ji organizuoti nuotoliniu biidu. Savivaldybés jpareigotos
iSimtinais atvejais uztikrinti vaiky prieziira jstaigose (jei to nejmanoma padaryti namuose).
Darbdaviams rekomenduota, sudaryti galimybes dirbti nuotoliniu btidu darbuotojams, auginantiems
vaikus.®

2020 m. kovo 13 d. nustatyti dar trys COVID-19 ligos atvejai*®, todél priimta papildomy OV
sprendimy viruso plitimo valdymui. 2020 m. kovo 13 d. OV sprendimas Nr. V-357 ,.D¢l sprendimo
Nr. V-343 ,.d¢l koronaviruso (covid-19) valdymo priemoniy* pakeitimo® — COVID-19 ligos valdymo
priemonés papildytos: savivaldybés jpareigotos uztikrinti ne tik vaiky priezitirg jstaigose iSimtinais
atvejais, bet ir Zmoniy su negalia priezitira.*” 2020 m. kovo 13 d. OV sprendimas Nr. V-359 ,,Dél
COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy* — savivaldybés jpareigotos uztikrinti

tinkamas izoliacijos saglygas asmenims sergantiems arba jtariamiems sergant COVID-19 liga. Esant

42 Dél koronaviruso (COVID-19) plitimo valdymo priemoniy Lietuvos Respublikoje, 2020, vasario 28, Nr. V-245¢
Zitiréta 2022 10 13. https://e-seimas.Irs.lt/portal/legal Act/It/ TAD/6e81{c205¢46 1 1 eaac56£6e40072e018

43 Ten pat.

#  Lietuvoje  patvirtinti dar du  koronaviruso infekcijos  atvejai.c  Ziaréta 2022 10 13.
https://sam.lrv.1t/lt/naujienos/lietuvoje-patvirtinti-dar-du-koronaviruso-infekcijos-atvejai

4 Dél koronaviruso (COVIDI19) valdymo priemoniy, 2020, kovo 12, Nr. V-343. Ziaréta 2022 10 13. https://e-
seimas.lrs.lt/portal/legal Act/It/TAD/e05875c064eal 1eaa02cacf2a861120c¢

4 Patvirtinti trys nauji  koronaviruso infekcijos atvejai  Lietuvoje.  Zimréta 2022 10  13.
https://sam.lrv.1t/lt/naujienos/patvirtinti-trys-nauji-koronaviruso-infekcijos-atvejai-lietuvoje

47 Dél sveikatos apsaugos ministro — valstybés lygio ekstremaliosios situacijos valstybés operacijy vadovo 2020 m. kovo
12 d. sprendimo Nr. V-343 | Dél koronaviruso (COVID-19) valdymo priemoniy* pakeitimo, 2020, kovo 13, Nr. V-357.
Zitiréta 2022 10 14. https://e-seimas.Irs.lt/portal/legal Act/It TAD/ad9d91b167791 leaa02cacf2a861120¢
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poreikiui, uztikrinti transportavimg j savivaldybés izoliavimo patalpas, visg parg.*® 2020 m. kovo 13
d. OV sprendimas Nr. V-360 ,,D¢él COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy* —
naktiniai klubai, barai, pasilinksminimo vietos jpareigoti laikytis tinkamy apsaugos priemoniy
(atstumo tarp asmeny, ranky higienos), uztikrinti tinkamg aplinkos dezinfekcija, nustatyti sutrumpinta
darbo laikg iki 22 val.*® 2020 m. kovo 13 d. OV sprendimas Nr. V-361 ,,dél COVID-19 ligos
(koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy*“ — rekomenduota vieSojo maitinimo jtaigoms riboti
lankytojy srautus, laikytis tinkamy apsaugos priemoniy (atstumo tarp asmeny, ranky higienos), teikti
maitinimo paslaugas vengiant artimo kontakto, uZztikrinti tinkamg aplinkos dezinfekcija, nustatyti
sutrumpintg darbo laikg iki 22 val.>® 2020 m. kovo 13 d. OV sprendimas Nr. V-363 ,,Dél COVID-19
ligos (koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy parduotuvéms ir prekybos centrams® —
rekomenduota parduotuvéms ir prekybos centrams riboti lankytojy srautus, skelbti informacijg dél
asmens higienos laikymosi, skatinti lankytojus laikytis saugaus atstumo, uztikrinti galimybe
darbuotojams laikytis tinkamos asmens higienos, uZztikrinti tinkama patalpy pavirsiy dezinfekcija,
uzdrausti prekybos vietose dirbti / lankytis asmenims, grjZzusiems i3 rizikos $aliy.>! 2020 m. kovo 13
d. OV sprendimas Nr. V-364 ,,D¢l COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy® —
SPA centrams, sanatorijoms, poilsio centrams leista organizuoti tik individualias paslaugas ar
uzsiémimus, jpareigota skelbti informacija dél asmens higienos laikymosi, uztikrinti tinkama patalpy
pavir$iy dezinfekcija, uzdrausti paslaugy teikimo vietose dirbti / lankytis asmenims, grjzusiems i$
rizikos $aliy.’? 2020 m. kovo 13 d. OV sprendimas Nr. V-367 ,,Dél sprendimo Nr. V-344 , dél
koronaviruso (COVID-19) valdymo priemoniy“ pakeitimo* —LR pilie€iai jpareigoti nutraukti
keliones j viruso paveiktas 3alis ir teritorijas.>> 2020 m. kovo 13 d. OV sprendimas Nr. V-368 ,,Dél
sprendimo Nr. V-347 ,.dél koronaviruso (COVID-19) valdymo priemoniy* pakeitimo* — uzdrausta
LR pilieciams keliauti j viruso paveiktas Salis ir teritorijas. Valstybés sienos apsaugos tarnybai prie
Lietuvos Respublikos vidaus reikaly ministerijos jpareigota vykdyti keleiviy kontrole.* 2020 m.

kovo 13 d. OV sprendimas Nr. V-369 ,.D¢l sprendimo Nr. V-348 ,.dél koronaviruso (COVID-19)

48 Dél COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy, 2020, kovo 13, Nr. V-359.“ Zitréta 2022 10 14.
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legal Act/It/ TAD/cee5024167791 1eaa02cact2a861120c¢

49 Deél COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy, 2020, kovo 13, Nr. V-360.“ Zitréta 2022 10 14.
https://e-seimas.lrs.It/portal/legal Act/It/ TAD/e4752e52677911eaa02cacf2a861120c

50 Dél COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy, 2020, kovo 13, Nr. V-361.“ Ziaréta 2022 10 14.
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legal Act/It/ TAD/f813753067791 1eaa02cact2a861120c¢

5t Dél COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy parduotuvéms ir prekybos centrams, 2020, kovo
13, Nr. V-363.“ https://e-seimas.lrs.It/portal/legal Act/1t/TAD/0d12ac20677al 1eaa02cacf2a861120c

52 Dél COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos) valdymo priemoniy, 2020, kovo 13, Nr. V-364.“ Ziaréta 2022 10 14.
https://e-seimas.lrs.It/portal/legal Act/It/ TAD/238744c0677al 1eaa02cacf2a861120c

53 Dél sveikatos apsaugos ministro — valstybés lygio ekstremaliosios situacijos valstybés operacijy vadovo 2020 m. kovo
12 d. sprendimo Nr. V-344 | Dél koronaviruso (COVID-19) valdymo priemoniy* pakeitimo, 2020, kovo 13, Nr. V-367.
Zitiréta 2022 10 14. https://e-seimas.Irs.lt/portal/legal Act/It TAD/353b9631677al leaa02cacf2a861120¢

54 Dél sveikatos apsaugos ministro — valstybés lygio ekstremaliosios situacijos valstybés operacijy vadovo 2020 m. kovo
12 d. sprendimo Nr. V-347 | Dél koronaviruso (COVID-19) valdymo priemoniy* pakeitimo, 2020, kovo 13, Nr. V-368.*
Zitiréta 2022 10 14. https://e-seimas.lrs.It/portal/legal Act/It/ TAD/5032a9b1677al 1eaa02cacf2a861120¢
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valdymo priemoniy“ pakeitimo* — LR piliec¢iai, parvyke i§ viruso paveikty Saliy ar teritorijy arba
turéje kontakta su COVID-19 liga serganéiu asmeniu, jpareigoti laikytis izoliavimo(-si) taisykliy.>

2020 m. kovo 14 d. i§ viso patvirtinti a§tuoni COVID-19 ligos atvejai,>® todél dél nepalankios
COVID-19 ligos epidemiologinés situacijos, Lietuvos Respublikos vyriausybé paskelbé karanting
visoje Salies teritorijoje.’” Karantino reZimas apémé judéjimo per LR sienas ir alies viduje, vieSojo
ir privataus sektoriaus veiklos, Svietimo istaigy darbo organizavimo, sveikatos prieziliros jstaigy
darbo organizavimo bei socialines paslaugas teikianciy jstaigy darbo organizavimo tvarkas. Pirmojo
karantino rezimo trukmé — nuo kovo 16 d. iki kovo 30 d., véliau rezimo trukmé pratgsta, o pandemijos
valdymo priemonés koreguotos atsizvelgiant j esamg epidemiologing situacijg. Pirmasis karantinas
truko lygiai tris ménesius — iki birzelio 16 d., o Lietuvos Respublikos vyriausybés nutarimas ,,Dél
karantino Lietuvos Respublikoje paskelbimo* keistas 20 karty.*®

Karantinas buvo pagrindiné priemoné padedanti Salims kovoti su COVID-19 pandemija, o jo
trukmé ir grieztumas priklausé nuo pandemijos intensyvumo.®® Jungtiniy Amerikos Valstijy
pavyzdys atskleidzia, kad laiku sumazinus socialinius kontaktus, reik§mingai sumazéja ir COVID-19
ligos atvejy. Salyje buvo priimtas jstatymas, kuriuo uzdarytos visos vie$osios vietos ir gyventojams
rekomenduota likti namuose. Miestuose, kuriuose Siuo jsakymu pradéta vadovautis anksciau, paros
atvejy augimo tempas sumazéjo 12,8 proc., kituose miestuose, kuriuose jsakymu pradéta vadovautis
véliau — paros atvejy augimo tempas sumazéjo tik 7,89 proc. Karantino efektyvumui jtakos turi ir pati
visuomené. Svedijos pavyzdys, kuomet karantinas nejvestas, bet $alies pilie¢iai savanoriskai laikosi
visy vyriausybés rekomendacijy, atskleidzia, kad visuomenés samoningumas, pasitikéjimas Salies
ekspertais ir valdzia, leidzia sékmingai jgyvendinti pandemijos prevencijos ir kontrolés priemones.5°

Siekiant pasirengti galimam COVID-19 viruso plitimui ateityje parengta ir patvirtinta
COVID-19 valdymo strategija,®! kurios tikslas — ,,suvaldyti COVID-19 ligos plitimg trumpuoju

laikotarpiu ir tinkamai pasirengti naujoms galimoms viruso bangoms ateityje, kad buity sumazintas jy

55 Dél sveikatos apsaugos ministro — valstybés lygio ekstremaliosios situacijos valstybés operacijy vadovo 2020 m. kovo
12 d. sprendimo Nr. V-348 , Dél koronaviruso (COVID-19) valdymo priemoniy* pakeitimo, 2020, kovo 13, Nr. V-369.*
Zitiréta 2022 10 14. https://e-seimas.Irs.lt/portal/legal Act/It/ TAD/6afc92b0677al 1 eaa02cacf2a861120c¢

6 Patvirtintas antras &andien koronaviruso infekcijos atvejis Lietuvoje. Zitréta 2022 10 14.
https://sam.lrv.1t/lt/naujienos/patvirtintas-antras-siandien-koronaviruso-infekcijos-atvejis-lietuvoje

57 Dél karantino Lietuvos Respublikos teritorijoje paskelbimo 2020, kovo 14, Nr. 207.“ Zidréta 2022 10 14.
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legal Act/73c0b060663 11 1eabee4a336e7eb6fdab

58 Deél karantino Lietuvos Respublikos teritorijoje paskelbimo 2020, kovo 14, Nr. 207.“ Zidréta 2022 10 14.
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legal Act/73c0b060663 11 1eabee4a336e7eb6fdab

%9 Hao, Rongzhang, Yewu Zhang, Zhidong Cao, Jing Li, Qing Xu, Lingling Ye, Xudong Guo, Tao Zheng and Hongbin
Song, ,,Control strategies and their effects on the COVID-19 pandemic in 2020 in representative countries.” Journal of
Biosafety and Biosecurity 3, 2 (2021): 77. Zitréta 2022 10 25.
https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S2588933821000133?token=B65638 A347E1AS8E50A4AA782A2D944669495
7E003D1E8030A530C839E0310AD2B70175E65C191A317DE9CABD892141E4&originRegion=eu-west-

1 &originCreation=20221026080848

60 Ten pat, p. 78.

6l Parengta COVID-19 valdymo strategija.* Zitiréta 2022 10 14. https:/Irv.lt/It/naujienos/parengta-covid-19-valdymo-

strategija
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neigiamas poveikis visuomenés sveikatai, Salies ekonomikai, socialiniam ir kultGiriniam
gyvenimui*.%?
Daugelyje pasaulio Saliy pagrindinis COVID-19 valdymo strategijos tikslas — suvaldyti viruso
plitimg ir infekcijy skaiiy, tatiau bendrai galima iSskirti tris pagrindines bendrasias strategijas:
e Pirmoji bendroji strategija — leisti virusui plisti populiacijoje, siekiant suformuoti
natiiraly populiacijos imuniteta. Si strategija daZnai taikoma gripo sezono metu.
e Antroji bendroji strategija — viruso valdymas, grieztai izoliuojant visus uzsikrétusius
asmenis, siekiant sumazinti uzsikrétusiyjy skaiciy.
e Trecioji bendroji strategija — viruso plitimo stabdymas tarp rizikos grupés asmeny,
siekiant iSvengti perteklinio auky skaiiaus ir didelés naStos sveikatos priezitiros

sistemai, laukiant bendro kolektyvinio imuniteto ar vakcinos.

2 pav. Vaizdinis pandemijos valdymo strategijy paveikslas.

Svelni pandemijos Griezta pandemijos
valdymo strategija h g valdymo strategija
(pirmoji bendroji (trecioji bendroji

Neutrali pandemijos strategija)
valdymo strategija
(antroji bendroji
strategija)

(sudaryta darbo autorés pagal Baarsma, Fransman, Jacobs, Koopmans, Teulings, Van den
Broek-Altenburg, 2020)%

Lietuvos COVID-19 valdymo strategija jgyvendinama remiantis penkiais pagrindiniais
principais — ,,1) asmeny, priklausan¢iy aukstam rizikos laipsniui, saugojimas, 2) iniciatyvus atvejy
lokalizavimas ir operatyvus reikalingy priemoniy jgyvendinimas, 3) operatyviai ir objektyviai
informuota visuomené, 4) jrodymais ir faktais gristy sprendimy priémimas, 5) tarptautinis
bendradarbiavimas, pirmiausia — Europos Sajungos lygiu. Kiekviena Strategijos igyvendinimo veikla
ir (ar) priemoné¢ ir jy jgyvendinimo mastas (jgyvendinimo pradzia, trukmé, tiksliné grupe,
igyvendinimo vieta) pasirenkami atsizvelgiant j nustatytus principus.“®> Pandemijos valdymo
principai atspindi strateginiy krypc€iy, tokiy kaip didelés rizikos grupés asmeny apsauga, derinj su

bendraisiais pandemijos valdymo reikalavimais, pvz., mokslu ir jrodymas pagristas sprendimy

62 COVID-19 valdymo strategija, 2020 m. birzelio 10 d.“ Ziareta 2022 10 14, p4
https://Irv.1t/uploads/main/documents/files/COVID-19%20valdymo%?20strategija aktuali.pdf

53 Barbara, Baarsma, Robin Fransman, Bas Jacobs, Carl Koopmans, Coen Teulings and Eline Van den Broek-
Altenburg, ,.Is the current COVID-19 strategy effective. VOX, CEPR Policy Portal 4 (2020). Ziiréta 2022 10 14.
https://cepr.org/voxeu/columns/current-covid-19-strategy-effective

% Ten pat.

65 COVID-19 valdymo strategija, 2020 m. birzelio 10 d. Zidréta 2022 10 14, p. 4.
https://Irv.1t/uploads/main/documents/files/COVID-19%20valdymo%?20strategija aktuali.pdf
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priémimas. Svarbus poziiiris, susij¢s su didelés rizikos grupés asmeny apsauga, kadangi jis rodo siekij
jtraukti tre¢igjg bendrajg strategija j Lietuvos COVID-19 valdymo strategijg.®
Strategijoje iSskiriamos keturios pagrindines strategines kryptys:

1. Efektyvaus pandemijos valdymo mechanizmo sukiirimas. ,,Kaip vienas pagrindiniy
viruso valdymo kontrolés mechanizmo elementy numatomas iniciatyvus tikslinis
testavimas. Toks testavimas bus atlickamas ligoninése ir kitose asmens sveikatos
prieziiiros jstaigose, slaugos jstaigose ir globos namuose, kuriuose kyla didziausia
grésmé uzsikrésti asmenims, patiriantiems rizikg susirgti sunkia liga dél asmeniniy
rizikos veiksniy, ir medikams.*“¢” [vertinus testavimo rezultatus sudaryta galimybé LR
teritorijg skirstyti rizikos zonomis, pagal viruso plitima;

2. Sveikatos sistemos pasirengimo uztikrinimas ir visuomenés fizinés bei psichologinés
(emocings) sveikatos stiprinimas. ,,numatoma i§ esmés perzitiréti Salies sveikatos
sistemos pasirengimg tokioms situacijoms, sustiprinti sveikatos sistemos pajégumus,
parengti planus, kaip ir kas turi veikti.“®8 Svarbu uZtikrinti, kad $alyje neplisty baimé,
itarumas, nepasitikéjimas, nepakantumas jvairiy socialiniy grupiy ir institucijy
atzvilgiu bei uztikrinti kokybiska emocinés ir psichologinés pagalbos teikima;

3. Karantino rezimo salygy taikymas, atsizvelgiant | epidemiologing situacijg Salyje.
,,Paskelbus karanting ir po atitinkamo laiko epidemiologiniams rodikliams karantino
teritorijoje esant teigiamiems, galima pradéti karantino saglygy Svelninima. Laikomasi
nuostatos, kad karantino sglygos lengvinamos etapais, siekiant nuolatos valdyti viruso
plitimo rizika ir nesukelti grésmés asmeny, priskiriamy aukStam rizikos laipsniui,
gyvybéms. <6,

4. Salies socialiniy ekonominiy sektoriy stabilizavimas ir prisitaikymas prie naujy
salygy. ,,Socialingje srityje, ivertinus viruso pandemijos sukeltus i§Stkius, numatoma
persvarstyti socialiniy ir kity paslaugy teikimo biidus, jvertinti naujas galimybes
paslaugas teikti tokiu buidu, kad bet kokios grésmés sukélimas asmenims,
patiriantiems rizikg susirgti sunkia liga, buty sumazintas iki minimumo, bet kartu bty

tinkamai atliepiami paslaugy gavéjy poreikiai.*””

 Gintaras, Labutis, ,,The Comparative Analysis Of Covid-19 Management Strategies In Lithania And

Estonia.” Inmeepayis oceimu, nayku ma OizHecy 8 CyuacHomy cepedosuui: 3umosi oucnymu. mesu oon. Il Misxcrhapoornoi
HayKo8o-npakmuunoi inmepnem-kongepenyii, 4-5 momozo 2021 p—~/ninpo, Ypaina, 2021.~T. 1.-502 c.: 66. Ziuréta
2022 10 15. http://www.wayscience.com/wp-content/uploads/2021/02/WD-2021-Part-1.pdf#page=63

67 COVID-19 valdymo strategija, 2020 m. birzelio 10 d. Ziaréeta 2022 10 14, p. 8
https://Irv.1t/uploads/main/documents/files/COVID-19%20valdymo%?20strategija aktuali.pdf

% Ten pat, p. 9.

% Ten pat, p. 10.

70 COVID-19 valdymo strategijos jgyvendinimo priemoniy planas 2020 m. birzelio 10 d.“ Zitiréta 2022 10 14., p. 11.
https://Irv.1t/uploads/main/documents/files/COVID-19%20valdymo%20strategijos%20planas.pdf
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Po griezto pandemijos valdymo laikotarpio, pasiekus stabily COVID-19 atvejy mazéjima,
laipsniskai Svelninamos ir pandemijos valdymo priemonés, siekiant iSlaikyti ekonomikos stabiluma
ir iSvengti visuomenés pasiprieSinimo. Taciau ankstyvas pandemijos valdymo priemoniy
suSvelninimas ir socialiniy kontakty didéjimas, neiSvengiamai veda link COVID-19 pandemijos
antrosios bangos.”! 2020 m. lapkri¢io ménesio pradZioje kasdien nustatomy naujy atvejy skaicius
buvo iSauges net 130 proc., lyginant su spalio ménesio antraja puse, o gruodzio ménesj Lietuva uzémeé
antrgja vieta ES pagal 14 dieny sergamumo vidurkj, tenkantj 100 takt. gyventojy — 1171.7> Tuo pat
metu keitési valdancioji vyriausybé, iskaitant sveikatos apsaugos ministrg, o ,,sukurta paraleli bei
konkuruojanti Valstybés lygio ekstremaliosios situacijos valstybés operacijy vadovo bei Vyriausybés
COVID-19 komiteto veikla susilpnino pandemijos valdymo efektyvumg.*’®> Sukurta nauja COVID-

19 pandemijos valdymo strategija, kuri rémesi trimis pagrindiniais principais:
1. ,,Atsparumas: uztikrintos asmens sveikatos priezitiros paslaugos ir valdomas i$¢jimas

i$ karantino*’*

2. ,Atsigavimas: pandemijos stabilizacija ir Salies gyventojy vakcinacija“’>
3. ,Ateitis: efektyvus ateities epidemijy bei pandemijy valdymas, civilinés saugos ir
sveikatos sistemos poky¢iai, inovacijos*’¢
Svarbu pazyméti, kad strategijoje iSskiriami keturi scenarijai, kuriais remiantis pritaikomos
atitinkamo masto ir grieztumo pandemijos valdymo priemonés. (zr. 1 lentel¢)’’

1 lentelé. Pandemijos valdymo scenarijai.

Scenarijus Rodiklis Ribojimai
Scenarijus A <25 atvejai 100 gyv. / 14 d. Daugelio karantino ribojimy panaikinimas.
Scenarijus B 25-100 atvejai 100 gyv. / 14 d. Taikomi lokaliis ribojimai arba karantinas

taikomas toms veikloms, kurios labiausiai

skatina viruso plitima.

Scenarijus C > 100 atvejai 100 gyv. / 14 d. Taikomas intensyvus testavimas ir turéty

kontakty atsekimas, nacionalinio lygio

"l Hao, Rongzhang, Yewu Zhang, Zhidong Cao, Jing Li, Qing Xu, Lingling Ye, Xudong Guo, Tao Zheng and Hongbin
Song, ,,Control strategies and their effects on the COVID-19 pandemic in 2020 in representative countries.” Journal of
Biosafety and Biosecurity 3, 2 (2021): 77. Zitiréta 2022 10 25., p. 77
https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S2588933821000133?token=B65638 A347E1ASE50A4AA782A2D944669495
7E003D1E8030AS530C839E0310AD2B70175E65C191A317DE9CABD892141E4&originRegion=eu-west-

1 &originCreation=20221026080848

72 COVID-19 valdymo strategija, 2020 m. gruodzio 18 d.“ Ziareta 2022 11 05 p. 2
https://sam.Irv.It/uploads/sam/documents/files/ KORONA/COVID-19-planas.pdf

3 Ten pat, p. 2.

74 Ten pat, p. 4.

75 Ten pat, p. 4.

76 Ten pat, p. 4.

"7 Ten pat, p. 3.




25

apribojimai  bei stiprinés pandemijos

valdymo priemones.

Scenarijus D - Griez¢iausias karantinas.

(sudaryta darbo autorés, remiantis COVID-19 valdymo strategija)’®

Strategija pazymi, kad pandemijos valdymui ,reikia uZztikrinti sveikatos sistemos atsparuma
ir pasiekti kontroliuojama naujy atvejy skaiciy tol, kol jvykdysime aktyvy efektyvios (ne maziau 70
proc. populiacijos) vakcinacijos procesg. Tam biitina sukurti efektyviag COVID-19 valdymo granding,
iSplésti testavimo pajégumus bei juos diversifikuoti, jdiegti optimalius asmens bei visuomenés
epidemiologinés kontrolés sprendimus, jveiklinti ir sustiprinti sveikatos priezitiros jstaigy tinkla,
uztikrinti rizikos institucijy stebéseng ir tinkamg apsauga. Argumentuotiems sprendimams priimti itin
svarbus yra kokybiskos ir patikimos informacijos bei duomeny valdymas realiu laiku.*”

Atlikta COVID-19 valdymo strategijy palyginamoji analizé Lietuvoje ir Estijoje (2021)
patvirtina, kad Lietuvos COVID-19 valdymo strategijoje yra apjungtos antroji ir tre¢ioji bendrosios
strategijos, taciau labiau dominuoja antroji bendroji strategija, kadangi pagrindinis vyriausybés
tikslas yra sumazinti kasdien naujai nustatyty atvejy skaiciy.®°

Apibendrinant galima teigti, kad Lietuva greitai sureagavo i COVID-19 pandemijos keliama
grésme ir laiku émeési valdymo priemoniy bei parengé pandemijos valdymo strategija. Nusliigus
pirmajai pandemijos bangai, laipsniSkai §velninamos pandemijos valdymo priemonés neiSvengiamai
ved¢ prie antrosios COVID-19 pandemijos bangos. Pandemijos valdyma apsunkino ne tik antroji
banga, bet ir valdanciosios vyriausybés pasikeitimas bei naujos pandemijos valdymo strategijos
rengimas. Pagrindinis vyriausybés tikslas valdant pandemija — sumazinti naujai nustatyty atvejy
skaiCiy, kas atitinka antrosios bendrosios (neutralios) strategijos tiksla, o pandemijos valdymo

priemoniy grieztumas priklausé nuo tuo metu vyravusio sergamumo COVID-19 liga.

3. VISUOMENES SVEIKATOS PRIEZIUROS ORGANIZAVIMAS
COVID-19 PANDEMIJOS LAIKOTARPIU

COVID-19 buvo vienas didziausiy i$Sukiy visai sveikatos sistemai, o ne tik atskiriems

sektoriams, pvz., ligoninéms. Sveikatos sistemos sasajy valdymas ir tarpinstitucinis

8 COVID-19  valdymo  strategija, 2020 m. gruodzio 18 d“ Ziaréta 2022 11 05,
https://sam.Irv.It/uploads/sam/documents/files/ KORONA/COVID-19-planas.pdf

7 Ten pat, p. 5.

8 Gintaras, Labutis, ,,The Comparative Analysis Of Covid-19 Management Strategies In Lithania And
Estonia.* Inmeepayis oceimu, nayxu ma 0iznecy 6 cyuacHomy cepedosuuji: 3umoesi oucnymu: mesu oon. Il Misxcnapoonoi
HAYKOBO-Npakmuunoi inmepnem-xongepenyii, 4-5 momozo 2021 p.~[uinpo, Yipaina, 2021.~T. 1.-502 c.: 65. Ziliréta
2022 10 15. http://www.wayscience.com/wp-content/uploads/2021/02/WD-2021-Part-1.pdf#page=63
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bendradarbiavimas buvo itin svarbus, siekiant efektyvaus pandemijos valdymo.8! Pandemija turéjo
itakos visuomengs sveikatos (toliau — VS) sistemai visame pasaulyje ir atskleidé jos spragas. PSO
prioritetai reikalauja infrastrukttiros, galinCios aptikti, stebéti ir reaguoti j ekstremalias sveikatos
problemas, tokias kaip COVID-19 pandemija. Norint uZztikrinti sékmingg pandemijos valdyma,
biitina atspari ir tvirta VS infrastruktiira, kuri biity struktiirizuota, atskaitinga ir apriipinama tinkamais
iStekliais.?

Vokietijos VS politikos pavyzdys atskleidzia, kokj sunky ir svarby darbg atliko visuomenés
sveikatos tarnybos COVID-19 pandemijos metu. Iki pandemijos VS tarnybos dirbo uz visuomenés
démesio riby, dauguma pilieciy net nezinojo apie vietinius skyrius ir jy funkcijas. Visuomenés
sveikatai nebuvo skiriama pakankamai démesio, todél institucijoms truko iStekliy, tieck zmogiskyjy,
tiek finansavimo atzvilgiu ir politinés paramos, kuri galéty turéti jtakos VS politikos formavimui.
Pandemija per naktj atskleidé VS tarnyby svarba, tarnybos tapo pagrindinémis sveikatos sistemos
institucijomis, kurios buvo atsakingos uz COVID-19 atvejy epidemiologinius tyrimus ir kontakty
atsekimus. Staiga visy pamirsti biurai ir jy darbuotojai, neturédami pakankamai 1éSy ir zmogiskyjy
iStekliy, virto veiklos centrais, kurie tur¢jo efektyviai reaguoti i susiklosCiusig situacija. Vokietijos
VS tarnybos demonstravo pareigingumg ir atsidavimg darbui, net ir be politinés paramos.®?

Svarbu akcentuoti, kad VS darbuotojai dé¢jo daug pastangy pandemijos valdymui. Kinijoje
nustatyta, kad specialistai dirbo Sventinémis dienomis, atostogy metu ar net paromis, nepaisydami
savo geroveés, dél to patyré nerimo priepuolius ar net depresijos epizodus. Nors specialistai sulaukia
Seimos ar kolegy palaikymo ir paramos profesiniu atzvilgiu, tac¢iau bendruomenés nariai nejvertina
ju atliekamo darbo. PrieSingai nei gydytojy ar slaugytojy, VS specialisty darbas néra placiai
suprantamas ir gerbiamas visuomengje. Pandemijos laikotarpiu, specialisty atliekami prevenciniai ar
kontrolés veiksmai, tokie kaip serganciy asmeny izoliavimas ar socialiniy kontakty atsekimas,

sukeldavo visuomenés neigiamas emocijas ar net pasiprieSinimg. Tokios neigiamos emocijos ir

81 Ewert, Benjamin, Iris Wallenburg, Ulrika Winblad and Roland Bal, ,,Any lessons to learn? Pathways and impasses
towards health system resilience in post-pandemic times.“ Health Economics, Policy and Law 10 (2022): 1. Zitiréta 2022
10 25. https://www.cambridge.org/core/services/aop-cambridge-
core/content/view/84088D52DDDI9C5C8C1249B90D5SCSEFEE/S1744133122000238a.pdf/any lessons to learn path
ways and impasses towards health system resilience in postpandemic times.pdf

82 Benjamin, Georges C. ,,Ensuring health equity during the COVID-19 pandemic: the role of public health
infrastructure. Revista ~ Panamericana de  Salud — Publica 44 (2020): 1. Ziaréta 2022 10 25.
https://www.scienceopen.com/document file/bc6a346f-4ab7-43¢1-8761-ac57156eb9c5/PubMedCentral/bc6a346f-4ab7-
43¢1-8761f-ac57156eb9c5.pdf

8 Ewert, Benjamin, Iris Wallenburg, Ulrika Winblad and Roland Bal, ,,Any lessons to learn? Pathways and impasses
towards health system resilience in post-pandemic times.“ Health Economics, Policy and Law 10 (2022): 7-8. Zitréta
2022 10 25. https://www.cambridge.org/core/services/aop-cambridge-
core/content/view/84088D52DDDI9C5C8C1249B90D5SCS5EFEE/S1744133122000238a.pdf/any lessons to learn path
ways and impasses towards health system resilience in postpandemic times.pdf
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konfliktai ne tik trukdeé atlikti savo funkcijas, bet ir neigiamai paveiké darbuotojy psichiné sveikatg.3*
Biitina uztikrinti paramg VS atstovams, nes jie yra pagrindiné ,,fronto linija* kovoje su pandemija.
Remiantis Lietuvos Respublikos visuomenés sveikatos priezifiros jstatymu, visuomenés
sveikatos prieZiira (toliau — VSP) organizuojama trimis lygiais:®°

1. Pirminis — VSP organizuojama savivaldybés lygmeniu;

2. Antrinis — VPS organizuojama valstybés lygmeniu ir jgyvendinama per antrinio
lygmens VSP jstaigas, veikla vykdant teritoriniu principu;

3. Tretinis — VSP organizuojama valstybés lygmeniu ir jgyvendinama per tretinio
lygmens VSP jstaigas, veikla vykdant atskirose VSP srityse, vadovaujant pirminio ir
antrinio lygmens jstaigoms.

Lietuvoje visuomenés sveikatos priezilira apima platy paslaugy spektra, kuri galima
sugrupuoti i dvi pagrindines grupes ir jy pogrupius (zZr. 3 pav.).

3 pav. Visuomeneés sveikatos prieziiiros paslaugos Lietuvoje.

Visuomenés sveikatos
priezitra

//—'; L )

u Sveika gyvensena
Visuomenés . . Poveikio _ .
sveikatos Visuomeneés X ) Visuomenés
urtikrinimas sveikatos VAER TG sveikatos
stiprinimas SR kontrolé
vertinimas
.
. = 1 .
Sveikatos Ligy ir traumy Vartotojy
aplinka prpﬁlakuka sveikatos
bei kontrolé sauga

.

(sudaryta darbo autorés pagal Lietuvos Respublikos visuomenés sveikatos prieziiros jstatymag)3®
Savivaldybés lygmenyje visuomenés sveikatos priezilira jgyvendina savivaldybés
visuomenés sveikatos biuras, kuris ,.riipinasi savivaldybés gyventojy sveikata ir siekia mazinti

gyventojy sergamumg ir mirtinguma, gerinti gyvenimo kokybe, teikiant kokybiSkas visuomenés

8 Li, Jinghua, Jingdong Xu, Huan Zhou, Hua You, Xiaohui Wang, Yan Li, Yuan Liang, Shan Li, Lina Ma, Jing
Zeng, Huanle Cai, Jinzhao Xie, Chenghao Pan, Chun Hao, Stuart Gilmour, Joseph Tak-fai Lau, Yuantao Hao, Dong
Roman Xu and Jing Gu, ,,Working conditions and health status of 6,317 front line public health workers across five
provinces in China during the COVID-19 epidemic: a cross-sectional study.” BMC public health 21, 1 (2021): 8-11.
Zitiréta 2022 10 25. https:/link.springer.com/content/pdf/10.1186/s12889-020-10146-0.pdf

85 Lietuvos Respublikos visuomenés sveikatos prieziiiros jstatymas, 2002, geguzés 16, Nr. [X-886% Ziaréta 2022 10 25.
https://e-seimas.lrs.1t/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.167900/MSew VhXtLQ?jfwid=19bx1743yc

8 Ten pat.
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sveikatos priezitros paslaugas.“®’ Visuomenés sveikatos biurai taip pat vykdo VS prieZiiira

savivaldybés ikimokyklinio, priesmokyklinio, misraus, bendrojo, profesinio ugdymo jstaigose bei VS

stiprinimg ir stebéseng.®8

Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro VS specialisty indélj COVID-19

pandemijos valdyme atskleidzia Sveikatos apsaugos ministerijos pateikiama informacija apie

savivaldybiy visuomenés sveikatos biury dalyvavimg COVID-19 valdymo priemoniy

igyvendinime.?® Ataskaitoje nurodoma, Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuras

2021 m. aktyviai dalyvavo COVID-19 pandemijos valdyme:

Dirbta ,,Medikai medikams* konsultacinéje linijoje. Atsakyta j 77 skambucius.
Administruota COVID-19 konsultacing linija skirta senjory konsultacijoms. Konsultuoti 2487
asmenys, uzregistruoti 134 asmenys vakcinacijai.

Registruoti asmenys COVID-19 testavimui, nesinaudojantys elektronine bankininkyste.
Testavimui uzregistruota 4000 asmeny.

Atliktas pilotinis COVID-19 testavimas kaupiniy metodu, remiantis jo duomenimis parengtas
kaupiniy tyrimy veikimo algoritmas. Suorganizuoti tyrimo kaupiniy metodu mokymai
Lietuvos specialistams, kuriuose dalyvavo 632 specialistai. Kaupiniy metodu Vilniaus mieste
testuoti 1 — 4 klasiy moksleiviai, tyrimai vykdyti kas 4 — 7 dienas. I pusmetj sudaryti 37623
kaupiniai, i§ kuriy teigiamy kaupiniy skaiCius — 468. II pusmetj sudaryti 40569 kaupiniai, i$
kuriy teigiamy kaupiniy skai¢ius — 1855.

Atliktas pilotinis COVID-19 testavimas aplinkos pavir$iy éminiy tyrimo metodu, remiantis jo
duomenimis parengtas aplinkos pavirSiy €éminiy tyrimo veikimo algoritmas, metodiné
informacija, edukaciné vaizdo medziaga, informacinis katalogas, pasiekiamas visai Lietuvai.
Aplinkos pavirSiy éminiy tyrimas atliktas ikimokyklinio ir (ar) prieSmokyklinio ugdymo
istaigose, kas 14 dieny. I pusmet] paimti 5093 meéginiai, i§ kuriy nustatyta didelé viruso
koncentracija - 2 ugdymo jstaigy grupése. I pusmetj paimti 53564 meéginiai, i§ kuriy 306
ugdymo jstaigy grupése nustatyta didelé viruso koncentracija.

Nuo rugséjo 15 d. iki gruodzio 30 d. VS specialistai vykdé epidemiologines COVID-19 atvejy
apklausas susirgus mokiniui ar ugdymo jstaigos ugdytiniui. IStirti 12293 atvejai, nustatyti 405
susirgimo COVID-19 protrukiai. Kiekvieng darbo dieng ir savaitgaliais teiktos konsultacijos

ugdymo jstaigoms ir jy ugdytiniy tévams (globé¢jams, riipintojams) specialiai sukurtu

87 Kaip Jums gali padéti visuomenés sveikatos biurai.” Ziaréta 2022 11 20 https:/ligoniukasa.lrv.]t/It/veiklos-
sritys/gyventojams- 1/kaip-jums-gali-padeti-visuomenes-sveikatos-biurai

88 Visuomenés sveikatos prieziiira savivaldybése.“ Zitiréta 2022 10 28. https://sam.lrv.1t/lt/veiklos-sritys/visuomenes-
sveikatos-prieziura/visuomenes-sveikatos-prieziura-savivaldybese

% Ten pat.
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konsultaciniu el. pastu ir telefono numeriu. El. pastu atsakyta i 9893 uzklausas, telefonu
atsakyta j 1602 skambucius, suteiktos 549 konsultacijos ugdymo jstaigose.

e Koordinuotas Vilniaus miesto mobiliojo punkto darbas. 2021 m. punktas dirbo 365 dienas,
atliktas 326551 greityjy antigeny testy, 366323 PGR tyrimai, 31780 serologiniai antikiiny
tyrimai.””

Svarbu pazyméti, kad nors Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro
darbuotojai aktyviai jsitrauké j COVID-19 pandemijos valdyma, funkcijos, kurias jie atliko iki
pandemijos niekur nedingo. Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro 2021 m.
metiné vadovo ataskaita atskleidzia kad miesto gyventojams ir toliau buvo organizuojami jvairiis
mokymai, paskaitos, sveikatinimo programos ir kt. Pavyzdziui per 2021 m. Vilniaus miesto ugdymo
istaigose buvo organizuoti renginiai uzkreciamyjy ligy prevencijos, asmens higienos tema, kuriuose
sudalyvavo 30998 asmenys, Vilniaus miesto gyventojams suteiktos 1539 individualios psichologo
konsultacijos, fizinio aktyvumo uzsiémimuose dalyvavo 2068 senjorai (65 m. +).°!

Analizuojant Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro turimus
zmogiSkuosius iSteklius, pastebima, kad 2021 m. biure patvirtinti 275,5 etatai, laisvi — 83,2, kas rodo
zmogiskyjy istekliy trilkumg. Vertinant etaty ir darbuotojy pasiskirstyma pagal skyrius nustatyta, kad
visuomenés sveikatos stiprinimo skyriuje, vienam darbuotojui vidutiniSkai tenka 0,92 etato;
visuomenges sveikatos stebésenos ir strateginio planavimo skyriuje — 1 etatas; bendrojo ugdymo
jstaigy skyriuje — 0,93 etato; ikimokyklinio ugdymo jstaigy skyriuje — 0,45 etato,’? kas rodo
atitinkamuose skyriuose galimai vyraujancias problemas, dél zmogiskyjy istekliy pasiskirstymo.

Kaip ir uzsienio Salyse, Lietuvos VS sistema, taip pat susiduria su problemomis, kurias ypac
i8ryskino COVID-19 pandemija. Lietuvos Respublikos Vyriausybés nutarimo ,,Dé¢l 2021-2030 m.
plétros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos
i§saugojimo ir stiprinimo plétros programos patvirtinimo* pateikiamuose prieduose, programos
paskirtis atskleidzia, kad ,,COVID-19 pandemija parod¢, kad visuomenés sveikatos sistemoje kyla ne
tik reikiamo pasirengimo ir reagavimo j grésmes, bet ir kity rizikos veiksniy, dél kuriy yra dar sunkiau
reaguoti | krizes, valdymo sunkumai. PasireisSkia akivaizdiis gyventojy grupiy, regiony sveikatos
buklés skirtumai, egzistuoja nevienodos galimybés naudotis kokybiSkomis prevencinés sveikatos
priezitiros paslaugomis, didéja neuzkreciamyjy ligy ir sveikatg lemianciy veiksniy keliamos rizikos
nasta, netolygiai paskirstyti visuomenés sveikatos sistemos iStekliai, jskaitant visuomenés sveikatos

prieziiiros darbuotojus, didéja nasta sveikatos sektoriui dél blogéjancios aplinkos biiklés ir tarSos, visy

% Visuomenés sveikatos prieziiira savivaldybése. Zitiréta 2022 10 28. https://sam.lrv.1t/lt/veiklos-sritys/visuomenes-
sveikatos-prieziura/visuomenes-sveikatos-prieziura-savivaldybese

°! Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuras. ,,Metiné vadovo ataskaita 2021 m.“ p. 5-8. Zitiréta 2022 11
20. https://www.vilniussveikiau.lt/wp-content/uploads/2022/03/Metine-vadovo-ataskaita-202 1-m.pdf

%2 Ten pat, p. 3.




30

pirma oro, vandens ir dirvozemio kokybés, taip pat dél demografiniy pokyciy. Neskiriamas
pakankamas démesys naujy ir novatoriSky iniciatyvy diegimui, visuomenés sveikatos veiklos
organizavimo tobulinimui, sveikatos prieziiros sektoriaus lyderystei, kity sektoriy jsitraukimui,
tarpinstitucinio bendradarbiavimo stiprinimui. Siy dieny aktualijas atitinkandiy valdymo principy
igyvendinimo trukumas neuZztikrina racionalaus disponavimo turimais istekliais, sveikatos vadybos
principy taikymo, adekvataus reagavimo i pokycius ir grésmes visuomengs sveikatai bei gebéjimo jas
suvaldyti.«3

Svarbu pazyméti tai, kad COVID-19 pandemijos valdymo metu iSryskéjusios VS problemos
suteikia galimybe dar kartg suprasti visuomenés sveikatos svarbg. Turime pripazinti, kad VS yra
vieSoji gerybé, kuri nusipelno didesniy investicijy ir kurios déka, galime sumazinti nastg pirminei
sveikatos priezidrai bei ilaidas, tenkancias ligy gydymui.**

Apibendrinant galima teigti, kad COVID-19 pandemija iSryskino visuomenés sveikatos srities
problemas visame Pasaulyje. Vokietijoje COVID-19 pandemija atskleid¢, kad visuomenés sveikatai
nebuvo skiriama pakankamai démesio, zmogiSkyjy ir finansiniy istekliy, politinés paramos. COVID-
19 pandemija atskleidé¢, kad specialistai atlikdami savo funkcijas aukojo savo gerove, patyré nerimo
priepuolius, depresijos epizodus. Lietuvoje visuomenés sveikatos prieZilira organizuojama trimis
lygiais ir apima platy paslaugy spektra, o visuomenés sveikatos specialisty indé¢li COVID-19
pandemijos valdyme atskleidzia Sveikatos apsaugos ministerijai pateikta metiné¢ ataskaita. Vilniaus
miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro metiné vadovo ataskaita atskleidzia, kad visuomenés
sveikatos specialistai Vilniaus mieste ne tik aktyviai jsitrauké | pandemijos valdyma, bet ir vykdé
funkcijas, kurios buvo jprastos iki pandemijos. Ataskaita taip pat leidzia teigti, kad zmogiskieji
iStekliai biure, tarp skyriy, pasiskirste netolygiai. Sveikatos apsaugos ministerijos parengtoje 2021—
2030 m. sveikatos i§saugojimo ir stiprinimo plétros programa atskleidzia, kad COVID-19 pandemija
i8ryskino visuomenés sveikatos sistemos problemas: netinkamas specialisty pasirengimas, netolygiai
paskirstyti iStekliai, paslaugy neprieinamumas, tarpinstitucinio bendradarbiavimo trukumas ir kt.,

tode¢l svarbu ieskoti biidy, kilusioms problemoms spresti.

93 Lietuvos Respublikos Vyriausybés nutarimo ,,Dél 2021-2030 m. plétros programos valdytojos Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos i§saugojimo ir stiprinimo plétros programos patvirtinimo* projektas., Zitiréta
2022 10 28. https://e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/1t/TAP/52315830783811ecb2fe9975t8a9¢e52e?positionInSearchResults=0&searchModelU
UID=01d031e9-4da8-48a4-a47¢e-¢13¢c195¢1b8d

%4 Brownson, Ross C, Thomas A Burke, Graham A Colditz and Jonathan M Samet, ,,Reimagining Public Health in the
Aftermath of a Pandemic.“ American journal of public health, 110, 11 (2020): 1609. Zitréta 2022 10 25.
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32816552/
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4. VISUOMENES SVEIKATOS SPECIALISTU VAIDMENS COVID-19
PANDEMIJOS VALDYME TYRIMO METODOLOGIJA

4.1. Tyrimo metodologijos teorinis pagrindas

Pagrindinis magistro baigiamojo darbo tikslas — jvertinti Vilniaus miesto savivaldybés
visuomenes sveikatos biuro visuomenés sveikatos specialisty vaidmenj COVID-19 pandemijos
valdymo laikotarpiu. Jvairiy discipliny mokslininkai savo tyrimams dazniausiai taiko kiekybinius
arba kokybiniy tyrimus, %> todél pasirenkant tyrimo metodologija svarbu i$analizuoti galimo tyrimo
privalumus ir trakumus.

Kokybiniai tyrimai iSsiskiria SeSiais pagrindiniais privalumais: padeda sukurti iSsamy
tirlamyjy jausmy, nuomoniy ir iSgyvenimy apraSyma bei interpretuoti jy reikSmes; holistiskai suprasti
zmogaus patirt] konkrecioje aplinkoje ar situacijoje; interpretatyvizmo metodas vertinamas kaip
ideografinis tyrimas, kuris padeda suprasti skirtingy tiriamyjy patirtj, pozitrj ir kt.; leidzia tyréjams
suprasti ,,viding* tiriamyjy patirtj ir i$siaiskinti kokig reik§me tai turi; duomeny rinkimo metu tyr¢jai
tiesiogiai bendrauja su tiriamaisiais, todél duomeny rinkimas yra subjektyvus ir detalus; kokybinio
tyrimo dizainas turi lankscig struktura, kurig galima konstruoti ir rekonstruoti.”® Tac¢iau kiekybiniy
tyrimy duomenis tikétina, kad bus galima pritaikyti visai tirtai populiacijai, nes jie apima didesne
imtj, kuri atrenkama atsitiktinai.’’

Kokybiniai tyrimai kai kuriose mokslo srityse, pavyzdziui, politikos formavimo, gali atrodyti
nepatikimi. Mazesnis tyrimo imties dydis, kelia apibendrinimo ir i§vady teikimo visai populiacijai
problema, duomeny analizé¢ ir interpretavimas taip pat tampa sudétingesnis, o atvejy analizé
reikalauja daug laiko.”® Ta&iau kiekybiniai tyrimai nesudaro galimybés iSnagrinéti gilesnes reiskinio
prasmes, paaiskinti kaip Zzmongs interpretuoja savo ar kity veiksmus, duomeny gavimo buidas tampa
objektyviu, nes triiksta tiesioginio rySio tarp tyréjy ir tiriamyjy.”’

Pagrindinis skirtumas tarp kokybiniy ir kiekybiniy tyrimy slypi rezultatuose. Kiekybiniy
tyrimy rezultatuose pagrindinis démesys skiriamas skaic¢iams, o kokybiniuose tyrimuose — rezultatai

paremti tiriamyjy ZodZiais, tiriamas reiskinys paai$kinamas ir grindziamas respondenty citatomis.!®

%5 Rahman, Md Shidur, ,, The advantages and disadvantages of using qualitative and quantitative approaches and methods
in language “testing and assessment” research: A literature review.* Journal of Education and Learning 6, 1 (2017): 102.
Zitiréta 2022 10 18. https:/files.eric.ed.gov/fulltext/EJ 1120221 .pdf

% Ten pat, p. 104

7 Ten pat, p. 106

%8 Ten pat, p. 105

% Ten pat, p. 106-107

100 Jsaacs, Anton. ,,An overview of qualitative research methodology for public health researchers.“ International Journal
of  medicine and public health 4, 4 (2014): 322. Zitiréta 2022 10 18.
https://ijmedph.org/sites/default/files/IntIMedPublicHealth 2014 4 4 318 144055.pdf
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Kiekybiniai tyrimai gali svyruoti nuo eksperimentiniy su kontroline grupe tyrimy iki tyrimy, kuriuose
nagrin¢jami retrospektyviniai duomenys ir priezastiniai rySiai. Kokybiniai tyrimai atliekami esant
ribotam tam tikros temos tyrimui, o aprasomieji pasakojimai suteikia iSsamios informacijos apie
konkrecig sritj.!! Kiekybiniai ir kokybiniai tyrimo metodai skiriasi ir tyrimo strategijomis bei savo
teoriniu, epistemologiniu ir ontologiniu klausimu.!?

Kokybiniai tyrimai vis dazniau atlickami visuomenés sveikatos srityje ir naudojami esant
trims aplinkybéms, siekiant: istirti socialinius, kultlirinius, ekonominius ar politinius veiksnius,
turinCius jtakos visuomenés sveikatai; iSnagrinéti jvairiy suinteresuoty Saliy saveika, svarbiu
visuomenes sveikatos klausimy; istirti, kaip visuomené ar bendruomenés interpretuoja sveikta ar
ligas.!® Kokybiné tyrimo metodika laikoma tinkama, kai siekiama iStirti naujg sritj ar reiskinj,
iSanalizuoti svarbius klausimus ar kylanc¢ig problemg. Dazniausiai naudojami interviu ir steb&jimo
metodai, kurie yra sukurti siekiant i§samiai suprasti ir i$aiskinti problemas.!%4

Magistro baigiamojo darbo tikslui pasiekti pasirinktas kokybinis tyrimas, pusiau
struktiiruoto interviu metodas, kadangi siekiam istirti naujg sritj — COVID-19 pandemijos valdyma
ir suprasti, kokj vaidmenj pandemijos valdymo laikotarpiu atliko VS specialistai.

Interviu metodai skirstomi  tris grupes: struktiiruotas interviu, pusiau struktiiruotas interviu,

nestruktiiruotas interviu.!%

Struktiiruotas interviu pasizymi griezta struktiira, respondentams
uzduodami tie patys klausimai, ta pa¢ia tvarka, o gaunami atsakymai trumpi ir aiskis.!% Sis interviu
metodas pasizymi penkiomis pagrindinémis gairémis, kuriy biitina laikytis: klausimy sekos ir
formuluotés nuoseklumo; draudimas respondentams iSsakyti savo nuomong arba atsakyti uz kita
respondenta; nesudaryti galimybés respondentams suprasti tyréjo asmening nuomong tyrimo tema

arba sutikti / nesutikti su respondento atsakymu; neinterpretuoti klausimy, jei respondentas

101 Rutberg, Shannon, and Christina D. Bouikidis. ,,Focusing on the fundamentals: A simplistic differentiation between
qualitative and quantitative research.“ Nephrology Nursing Journal 45, 2 (2018): 212. Ziaréta 2022 10 18.
https://www.researchgate.net/profile/Shannon-

Rutberg/publication/328250766 Focusing on the Fundamentals A Simplistic Differentiation Between Qualitative
and Quantitative Research/links/5eea3789299bf1faac5e6bfb/Focusing-on-the-Fundamentals-A-Simplistic-
Differentiation-Between-Qualitative-and-Quantitative-Research.pdf

102 Byisi, Daniel. ,,The usefulness of qualitative and quantitative approaches and methods in researching problem-solving
ability in science education curriculum.“ Journal of education and practice 7, 15 (2016): 98. Zitréta 2022 10 18.
https:/files.eric.ed.gov/fulltext/EJ1103224.pdf

103 Jsaacs, Anton. ,,An overview of qualitative research methodology for public health researchers.“ International Journal
of  medicine and public health 4, 4 (2014): 318. Zitréta 2022 10 18.
https://ijmedph.org/sites/default/files/IntIMedPublicHealth 2014 4 4 318 144055.pdf

104 Jamshed, Shazia. ,,Qualitative research method-interviewing and observation.* Journal of basic and clinical
pharmacy 5, 4 (2014): 87. Zitiréta 2022 10 18. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4194943/pdf/JBCP-5-

87.pdf
105 Qu, Sandy Q., and John Dumay. ,,The qualitative research interview.“ Qualitative research in accounting &
management 8, 3 (2011): 243. Ziuréta 2022 10 18.

https://www.emerald.com/insight/content/doi/10.1108/11766091111162070/full/html?src=re
106 Ten pat, p. 244
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nesupranta klausimo pakartoti ji dar karta arba klausima praleisti; neimprovizuoti, nepridéti
papildomy atsakymy kategorijy ir nekeisti zodziy.!?”

Nestruktiirizuotas interviu grindziamas prielaida, kad respondentai i§ anksto nezino visy
biitiny klausimy, o procesas formuojamas atsizvelgiant j individualig situacija ir konteksta. Sio
interviu tikslas ne suprasti problema, o susipazinti su respondento patirtimi ir perspektyva.!®®

Pusiau struktiiruotas interviu yra labiausiai paplites i§ visy kokybiniy tyrimo metody.
Tyrimas atliekamas naudojant klausimyna, kuris sudarytas pagal tema, nuosekliai ir sistemingai,
paruostos klausimy grupés, kartu su papildomais klausimais, skirtais iSsamesniems atsakymams
gauti.'®” Svarbu, kad klausimai biity atviri ir sukelty diskusijg. Klausimai jprastai uzduodami vienodai
ir sisteminga tvarka, taciau respondentams suteikiama galimybé nukrypti nuo numatyto scenarijaus.
Tyréjui palieckama galimyb¢ perfrazuoti klausimus, kad biity gaunami iSsamiis atsakymai ir pateikti
paaiskinimai.!'® Respondentams suteikiama galimybé pasiruosti interviu ir laisvai reik$ti savo

nuomone.'!!

4.2. Tyrimo organizavimas ir eiga

Kaip jau minéta, empiriniam tyrimui pasirinktas kokybinis tyrimy modelis, naudojant pusiau
struktiiruoto interviu metodg. Toliau pristatomas magistro baigiamojo darbo tyrimo organizavimas ir
eiga, pagrindziamas tyrimo instrumentas, respondenty atrankos metodas, duomeny analizés metodai
ir tyrimo etikos principai.

Tyrimo eiga. Magistro baigiamojo darbo kokybinis tyrimas vykdytas 2022 11 07 —2022 11
18 laikotarpiu. Pirmajame etape nustatyti ir iSkelti tyrimo tikslas ir uzdaviniai, véliau nagrinétos
kiekybiniy ir kokybiniy tyrimy ypatybés, kad biity pasirinkta tinkamiausia tyrimo metodika.
Pasirinkus tinkamiausig tyrimo metoda, rengiamas pusiau struktiiruoto interviu klausimynas ir
nagrin¢jami tyrimy etikos principai, siekiant profesionaliai vykdyti tyrimo procesg ir eiga. Tuomet
vykdoma respondenty atranka ir atliekamas kokybinis tyrimas. Paskutiniame etape atlickama gauty

duomeny analiz¢, pristatomi tyrimo rezultatai ir rengiamos iSvados.

197 Stuckey, Heather L. ,, Three types of interviews: Qualitative research methods in social health.“ Journal of Social
Health and  Diabetes 1, 02 (2013): 57. Ziaréta 2022 10 25, p. 57  https://www.thieme-
connect.com/products/ejournals/pdf/10.4103/2321-0656.115294.pdf

108 Qu, Sandy Q., and John Dumay. ,,The qualitative research interview.* Qualitative research in accounting &
management 8, 3 (2011): 245. Zitréta 2022 10 18.
https://www.emerald.com/insight/content/doi/10.1108/11766091111162070/full/html?src=re

109 Ten pat, p. 246

110 McIntosh, Michele J., and Janice M. Morse. ,Situating and constructing diversity in semi-structured
interviews.” Global  qualitative  nursing  research 2 (2015):  4-5.  Zioréta 2022 10 25.
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/2333393615597674

1 Stuckey, Heather L. ,, Three types of interviews: Qualitative research methods in social health.“ Journal of Social
Health and Diabetes 1, 02 (2013): 58. Ziaréta 2022 10 25., p. 58 https://www.thieme-
connect.com/products/ejournals/pdf/10.4103/2321-0656.115294.pdf
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Kokybinio tyrimo, pusiau struktiiruoto interviu, duomeny analizés metodas. Pusiau
struktiiruoto interviu duomeny apdorojimui taikomas turinio analizés metodas, t.y., surinkti
duomenys transkribuojami ir paverciami tekstu. Visi atsakymai analizuojami ir suvokus jy
bendrumus pradedamas grupavimo procesas. Atsakymai grupuojami pagal panasias charakteristikas
i bendras grupes, o véliau iSskirstomi j maZesnius pogrupius, remiantis respondenty citatomis.!!?
Bendras duomeny analizés ir interpretavimo procesas apima duomeny perzilira, jy apraSyma,
suskirstymg j grupes / pogrupius ir analizavima.'!3
Tyrimo instrumento pristatymas ir jo pagrindimas. Tyrimo instrumentas sudarytas darbo
autorés, remiantis teorinés analizés duomenimis. Klausimyng sudaro 5 pagrindinés grupés klausimai
ir 15 papildomy, kiekvienai grupei priskirty, klausimy.

2 lentelé. Pusiau struktiruoto interviu klausimynas, skirtas visuomenés sveikatos

specialistams.
Eil. Klausimy grupé Papildomi klausimai
Nr.
L. Kokj vaidmen;j visuomenés sveikatos 1. Kiek svarbus buvo visuomenés sveikatos specialisty vaidmuo
specialistai ~ atliko =~ COVID-19 COVID-19 pandemijos valdyme?
pandemijos valdyme? 2. Kaip vertinate visuomenés sveikatos specialisty vaidmenj
COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu?
2. Kaip pasikeité Jusy profesiné veikla 1. Kaip pakito darbo salygos, funkcijos, atsakomybés?
COVID-19 pandemijos laikotarpiu? 2. Kaip pandemija keité ir jtakojo darbo krtvj, darbo laika?
3. Kaip buvo atsizvelgta j galima perdegima darbe?
4. Kaip buvo jvertintas Jusy darbas pandemijos laikotarpiu?
3. Kaip profesiniai pokyc¢iai COVID-19 1. Kaip keitesi Jusy psichiné sveikata pandemijos akivaizdoje?
pandemijos laikotarpiu paveikée Jisy 2. Kokius sveikatos sutrikimus jtakojo buitent profesiniai poky¢iai
sveikatg? pandemijos laikotarpiu?

3. Kokias emocijas ir jausmus pandemija kélé darbo vietoje?

4. Kokie sunkumai kilo dirbant 1. Kaip sunkumai jtakojo Jiisy profesing veiklg?
COVID-19 pandemijos akivaizdoje? 2. Kas motyvavo kovoje su kilusiais sunkumais?
3. Kaip buvo bandoma palengvinti kilusius sunkumus?
5. Kaip vertinate sprendimy priéméjy, 1. Koks, Jasy nuomone, sprendimy priéméjy pozilris |
visuomenés  nariy  pozidri | visuomenés sveikatos specialistus?
visuomenés sveikatos specialistu 2. Koks, Jusy nuomone, visuomenés poziliris | visuomenés
COVID-19 pandemijos laikotarpiu? sveikatos specialistus?

3. Kaip Sis poziiiris turéty keistis?

112 McIntosh, Michele J., and Janice M. Morse. ,Situating and constructing diversity in semi-structured
interviews.” Global  qualitative ~ nursing  research 2 (2015): 9. Zitréta 2022 10 25.
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/2333393615597674

3 DeJonckheere, Melissa, and Lisa M. Vaughn. ,,Semistructured interviewing in primary care research: a balance of
relationship and rigour.” Family medicine and community health 7, 2 (2019): 7. Ziaréta 2022 10 25.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6910737/pdf/fmch-2018-000057.pdf




35

3 lentelé. Pusiau struktiiruoto interviu klausimynas, skirtas ekspertams.

Eil. Klausimy grupé Papildomi klausimai
Nr.
L. Kokj vaidmen;j visuomenés sveikatos 1. Kiek svarbus buvo visuomenés sveikatos specialisty vaidmuo
specialistai  atliko =~ COVID-19 COVID-19 pandemijos valdyme?
pandemijos valdyme? 2. Kaip vertinate visuomenés sveikatos specialisty vaidmenj
COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu?
2. Kaip pasikeité visuomenés sveikatos 1. Kaip pakito darbo salygos, funkcijos, atsakomybés?
specialisty profesiné veikla COVID- 2. Kaip pandemija keité ir jtakojo darbo krtvj, darbo laika?
19 pandemijos laikotarpiu? 3. Kaip buvo atsizvelgta j galima perdegima darbe?
4. Kaip buvo jvertintas visuomeneés sveikatos specialisty darbas
pandemijos laikotarpiu?
3. Kaip profesiniai pokyc¢iai COVID-19 1. Kaip keitési visuomenés sveikatos specialisty psichiné sveikata
pandemijos laikotarpiu  paveike pandemijos akivaizdoje?
visuomenés sveikatos specialisty 2. Kokius sveikatos sutrikimus galéjo jtakoti biitent profesiniai
sveikatg? poky¢iai pandemijos laikotarpiu?
3. Kokias emocijas ir jausmus pandemija galéjo kelti darbo
vietoje?
4. Kokie sunkumai visuomenés 1. Kaip sunkumai jtakojo visuomenés sveikatos specialisty
sveikatos specialistams kilo dirbant profesing veikla?
COVID-19 pandemijos akivaizdoje? 2. Kas visuomenés sveikatos specialistus galéjo motyvuoti kovoje
su kilusiais sunkumais?
3. Kaip buvo bandoma palengvinti kilusius sunkumus?
5. Kaip vertinate sprendimy priéméjy, 1. Koks, Jisy nuomone, sprendimy priémejy pozidris |
visuomenés  nariy  poziliri | visuomenés sveikatos specialistus?
visuomenés sveikatos specialistu 2. Koks, Jusy nuomone, visuomenés poziliris | visuomenés
COVID-19 pandemijos laikotarpiu? sveikatos specialistus?
3. Kaip Sis poziiiris turéty keistis?

Tiriamyjuy atranka ir imtis. Kokybiniai tyrimai neturi tokio aiSkaus ir apibrézto tiriamyjy

atrankos ir imties proceso, kaip kiekybiniai tyrimai, kadangi skiriasi tyrimy tikslai. Kokybiniuose

tyrimuose vietoje savokos ,atranka“ dazniausiai vartojama —

»pasirinkimas®, taip atskiriant

kokybinio tyrimo i$skirtinumg. Kokybiniuose tyrimuose vyrauja mazesnis tiriamyjy skaicius, siekiant

giliau iSanalizuoti problema. Tyrimo dalyviams keliami kriterijai, kuriuos jie turéty atitikti, kad jy

patirtis padéty geriausiai suprasti problemg ar reiskinj, tai vadinama tiksline atranka.''* Atsizvelgiant

] tai, tirlamyjy atrankai nustatyti du kriterijai:

114 Gaizauskaité, Inga ir Natalija Valaviciené. Socialiniy tyrimy metodai: kokybinis interviu. Vilnius: Registry centras,
2016., p. 36-37
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1. Tki COVID-19 pandemijos ir jos metu dirbta tose paciose pareigose.
2. Darbo patirtis ne mazesné nei 4 metai.

Taikant tikslinés atrankos metoda, atrinkti 8 informantai, o saugant informanty
konfidencialuma, jiems priskirti kodai: I1, 12, 13, 14, 15, 16, E1, E2. Informanty vidutinis darbo stazas
9 metai, visi informantai — moterys. Atsizvelgiant j tai, kad visuomenés sveikatos srityje, dirbancius
specialistus skirstant pagal lytj, vyrauja moterys (94,4 proc.),!'* vertinama, jog informantai atitinka
nustatytus kriterijus. Su kiekvienu informantu, dél sutikimo dalyvauti tyrime ir tyrimo laiko
parinkimo buvo susisickiama asmeniSkai, informuojant apie visa tyrimo procesa. Interviu, su
kiekvienu informantu, buvo vykdomas nuotoliniu biidu, tai yra vaizdo skambuciu, pokalbj jrasant ir
transkribuojant.

Tyrimo etika. Tyrimo etikos principy laikymasis padeda iSvengti galimos zalos, kuri kyla
atliekant bet kokius tyrimus. SavarankiSkumo principas uztikrintas informuojant dalyvius apie jy
galimybe laisvai pasirinkti dalyvauti tyrime ar ne, bei galimybg bet kada atSaukti savo sutikima.
Naudingumo principas uztikrintas sudarant palankias salygas tiriamiesiems dalyvauti interviu jiems
tinkamu metu, tinkamu biidu, garantuojant jy konfidencialuma. Informanty suteikti duomenys atrinkti
taip, kad nebiity galima identifikuoti jy tapatybés. Teisingumo principas uztikrintas informuojant
dalyvius, kad jie nebus iSnaudojami, o jy suteiktais duomenimis nebus piktnaudziaujama, taip pat

suteikiant visg reikalingg informacijg apie tyrimg.!!®

115 Higienos institutas. ,,Visuomenés sveikatos prieziiiros specialistai 2020 metais.* Vilnius: ,Kriventa“, 2021, p. 9.

Zitiréta 2022 11 24.
https://www.hi.lt/uploads/pdf/padaliniai/VSTC%20IS/VSPSR/Visuomenes sveikatos prieziuros specialistai 2020 m.
WEB.pdf

6 Orb, Angelica, Laurel Eisenhauer, and Dianne Wynaden. ,Ethics in qualitative research.” Journal of nursing
scholarship 33, 1 (2001): 95-96. Zitiréta 2022 11 03. https:/sigmapubs.onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1111/j.1547-
5069.2001.00093.x?casa token=LAcXm5XhyTkAAAAA:zBs028XRzjA1gRkSRSviv7 b5XcZ4vpdCx1LNv-
b7PquFBYB2feb2Ira wtOdNg3INwICKK6Tx Kg
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5. COVID-19 PANDEMIJOS VALDYMAS VILNIAUS MIESTE:
VISUOMENES SVEIKATOS SPECIALISTU VAIDMENS ANALIZES
KOKYBINIS TYRIMAS

5.1. Kokybiniy duomeny analizé

Kokybinio tyrimo, pusiau struktiiruotame interviu dalyvavo 8 informantai: 6 visuomeneés
sveikatos specialistai ir 2 ekspertai, dalyvave sprendimy priémime, visi informantai — moterys.
Informanty vidutiné darbo patirtis yra 9 metai, visi informantai dirbo tose paciose pareigose iki
COVID-19 pandemijos ir jos metu. Kiekvieno pusiau struktiiruoto interviu vidutinis duomeny
surinkimo laikas yra 1 valanda.

Moksliniy $altiniy analizé atskleidé¢ visuomenés sveikatos specialisty svarbg COVID-19
pandemijos valdymo kontekste, kadangi jie tapo pagrindiniais sveikatos sistemos darbuotojais, kurie
buvo atsakingi uz COVID-19 atvejy epidemiologinius tyrimus, kontakty atsekimus ir turéjo
efektyviai reaguoti j susiklos¢iusig situacija,'!” tai patvirtina ir informanty suteikti duomenys. ISskirta
visuomenés sveikatos specialisty vaidmens COVID-19 pandemijos valdyme grupé¢ ir ja
sudarantys pogrupiai: konsultantai, epidemiologai, vienas iS pandemijos valdymo mechanizmo
sraigteliy ir prieSakinés linijos darbuotojai / koordinatoriai. (zr. 4 pav.)

4 pav. Visuomene¢s sveikatos specialisty vaidmuo COVID-19 pandemijos valdyme.

N

Visuomenes sveikatos
specialisty vaidmuo
COVID-19
pandemijos valdyme

A A
Vignasﬁ PrieSakinés
) . . | pandemijos linijos
Konsultantai Epidemiologai valdymo et/
mechanizmo koordinatoriai
sraigteliy

(sudaryta darbo autorés, remiantis informanty suteiktais duomenimis)

7 Ewert, Benjamin, Iris Wallenburg, Ulrika Winblad and Roland Bal, ,,Any lessons to learn? Pathways and impasses
towards health system resilience in post-pandemic times.“ Health Economics, Policy and Law 10 (2022): 7. Zitiréta 2022
11 20. https://www.cambridge.org/core/services/aop-cambridge-
core/content/view/84088D52DDDI9C5C8C1249B90D5SCSEFEE/S1744133122000238a.pdf/any lessons to learn path
ways and impasses towards health system resilience in postpandemic times.pdf
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Informantai COVID-19 pandemijos valdyme visuomenés sveikatos specialistus iSskiria kaip
konsultantus:

., konsultacijos, uzkreciamyjy ligy profilaktika ugdymo jstaigose, informacijos teikimas“ (11);

., konsultuodavome jvairiais klausimais, tiek prevencijos priemones, kazkokias, kurias biity
galima taikyti, dalindavomés su tévais, kad jie stebéty tq vaiky sveikatq, kad buty kuo maziau ty
atvejy. “ (12).

Kad visuomenés sveikatos specialistai tapo konsultantais patvirtina ir teorin¢je darbo dalyje
analizuota Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro ataskaita, kurioje iSskiriamos
net trys konsultacinés linijos: konsultacin¢ linija ,,Medikai medikams®, konsultacin¢ linija senjorams,
konsultacing linija ugdymo jstaigoms ir jy ugdytiniy tévams (glob¢jams / riipintojams).

Informanty suteikti duomenys atskleidzia, kad visuomenés sveikatos specialistams reikéjo
igyti ir naujy kompetencijy, tam, kad galéty atlikti pavestg epidemiologo vaidmen;:

., Buvo atliekamos apklausos, kurios buvo privalomos visiems gyventojams, kuriems buvo
nustatyta COVID liga, a, ir tuo laikotarpiu sergamumas tikrai buvo labai aukstas ir didelis, ir
apklausy reikéjo atlikti pakankamai daug. * (11);

., ugdymo jstaigose buvo atliekami jvairiis tyrimai, kad galétume kuo anksciau identifikuoti
tuos atvejus, kad ta liga taip stipriai neplisty. Tirdavome atvejus, bandydavome issiaiskinti Zidinius,
is kur galéjo asmuo uzsikreésti <...> stengemeés uzkirsti kelig, kad ta liga taip neplisty. “ (12);

,,Labai didelis vaidmuo biitent visuose tyrimuose (13);

., Whkdé apklausas, kuriy metu buvo Zmonés ir kontaktai izoliuojami, taip buvo tas mazinamas
sergamumas “ (14).

Kad visuomenés sveiktos specialistams reikéjo igyti papildomy kompetencijy, pavesty
funkcijy atlikimui, patvirtina ir eksperto suteikti duomenys:

., Tiek reikéjo mediko, reiskia, kompetencijy, reikéjo teisininko kompetencijy, reikéjo globaliai
pamatyti <...>jeigu tai buvo Vyriausybés priimtas tam tikras sprendimas, tam tikry priemoniy,
reiskia, reikéjo globaliai pamatyti tq priemong ir is karto, is karto sugalvoti, tarkime, kaip uzkirsti
kelig viruso plitimui, ar tai buty sveikatos prieziiiros jstaigose, ar tai biity kitos ukinés veiklos srity,
ar tai biity Svietimo jstaigos ir taip toliau. “ (E2).

Svarbu pazymeti, kad vienas i§ COVID-19 pandemijos valdymo uzdaviniy — nustatyti
sergan¢iuosius, kad virusas toliau neplisty.!'® Visuomenés sveikatos specialistai, atlikdami

epidemiologo vaidmenj, turédavo susisiekti su COVID-19 liga serganCiu asmeniu, uzpildyti

18 Gudelis, Dangis. ,,Atsako j COVID-19 pandemijg politikos valdymas: politikos jrankiy tipai ir valdymo procesai.*,
Lietuvos teisé 2020 Esminiai  pokycial, 20 (2020): 152. Zitréta 2022 11 21.
https://repository.mruni.eu/bitstream/handle/007/17269/Lietuvos teis%c4%97 1%20dalis-149-
161.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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serganciojo anketa, atsekti kontaktus ir, esant poreikiui, juos izoliuoti. UZsienio patirtis rodo, kad toks
kontakty atsekimas nebuvo sékmingas dél labai didelio uzsikrétusiy asmeny skaiciaus, zmogiskyjy
iStekliy trikumo, nepasitikejimo valdzia ir bendradarbiavimo stokos, o darbuotojams, atliekantiems
epidemiologinius tyrimus, buvo grasinama smurtu ir jie buvo vadinami ,,gestapu*.!!® Kad §is vaidmuo
kélé nemalonumy patvirting ir ekspertas:

., Kad mes ¢ia vos ne tiesiog genocidu uzsiimame, taip tiesiog atviru tekstu buvo kalbama, kad
vykdome Lietuvos zmoniy genocidg. “ (E2).

Informantu patirtis taip pat patvirtina, kad epidemiologo vaidmens atlikimui specialistai turé¢jo
buti stipriis emociskai ir psichologiskai:

., Neigiamos jy emocijos buvo perduodamos mums ir tiesiog, nu, reikéjo su savimi padirbéti,
kad tau tos emocijos neturéty kazkokios jtakos labai didelés.  (12).

Dar viena visuomenés sveikatos specialisty vaidmens iSskiriama subkategorija — vienas is
pandemijos valdymo mechanizmo sraigteliy, kuris atliko techninj darba:

., <...> darbas mobiliuose punktuose, tai yra, greityjy antigeno testy atlikimas, taip pat
atlikome aplinkos pavirsiy tyrimus. (11);

,, Didelj techninj vaidmenj atliko biitent atliekant tuos visus tyrimus, <...> tiek biuruose, tiek
punktuose, tiek ugdymo jstaigose didziulis vaidmuo buvo.  (13);

. kaip pagalbos jrankis <...> kurie atliko tam tikrus Zingsnius, kas liecia, jeigu kas liecia
testavimq, tai be visuomenés sveikatos specialisty, tuo metu niekas kaip ir negaléjo to atlikti. Na tai
pandemijos, galbit, suvaldymo vienas mechanizmo sraigteliy, galbiit. “* (16).

Informanty suteikti duomenys leidzia iSskirti ir prieSakinés linijos darbuotojo /
koordinatoriaus vaidmen;:

,,Mes buvome priesakinése linijose, jeigu taip galima pasakyti, mes atlikome visq tq
Juodziausiq darbq. Gydytojai gydeé pacientus, taip, tai irgi sudétingas dalykas, bet mes stengémeés,
kad ty atvejy biity kuo maziau.* (12);

,, Visuomet visuomenés sveikatos specialistai buvo priesakinése linijose, kaip ir koordinatoriai
visos tos pandemijos, manyciau, padéjo visuomenei susigyventi su ta pandemija. IsSgyventi jg. (I5).

Visuomenés sveikatos specialisty vaidmens svarbg ir ind¢lj COVID-19 pandemijos valdyme
patvirtina eksperty vertinimas:

., Tai buvo tie zmonés, kurie buvo arciausiai visuomenés, kurie reagavo praktiskai, kurie
susidiiré tiesiogiai ir tiek atsakinéjo j klausimus, tiek vykdeé tam tikras veiklas, intervencijas ir

panasiai. “ (E1),

1191 0, Bernard, and Ida Sim. ,,Ethical framework for assessing manual and digital contact tracing for COVID-19.“ Annals
of Internal Medicine 174, 3 (2021): 395. Ziuréta 2022 11 21. https://www.acpjournals.org/doi/full/10.7326/M20-
5834?journalCode=aim#r6-M205834
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., <...> jie is tikryjy darbavosi visuomenés labui tuos, tuos daugiau negu du metus.“ (E2).

Informantai taip pat teigia, kad jie pandemijos valdymui atidavé visas jégas, kiek buvo
imanoma ir net vir§ijant savo kompetencijy ribas:

., Visuomenés sveikatos specialistai tikrai jsitrauké tiek, kiek galéjo, kiek leido jy
kompetencijos, gal net ir Siek tiek daugiau, nes is miisy tikrai buvo tikimgsi, kad mes atsakysime j
visus klausimus. Kartais net ne miisy kompetencijos ribose. " (12);

., Buvo pasiektas maksimumas ir paimtas is misy kiek galéjau, kiek galima buvo paimti. <...>
kad prisidéjo efektyviai, tai tikrai, manau, kad taip buvo.* (11);

,,Manau, kad prisidéjo, bent jau Vilniuje, tikrai, tikrai, labai daug ir maksimaliai, ir ir
atlikinéjome tuos epidemiologinius tyrimus ir aplinkos pavirsiy tyrimus. Galbiit galéjo jie tada dirbti
didesniais kriviais, ane, pilnais, ne daliniais, ir prisideti dar labiau tokiu atveju. Bet ne, tam niekas
neskyré nei lésy nei démesio. (I3);

.,specialistai daré labai daug* (16).

Akcentuotina, kad pandemijos valdyme buvo labai svarbu, jog sprendimus priimantys
asmenys pandemijg suprasty kaip visuomenés sveikatos, o ne tik kaip ligoniniy ar pirminés asmens
sveikatos prieziiiros problemg,'?’ ir tai patvirtina prielaidg kad visuomenés sveikatos specialistai per
naktj tapo pagrindiniais asmenimis, kovojanciais su mirtina pandemija.'?!

Apibendrinimas. Galima teigti, jog visuomenés sveikatos specialistai Vilniaus mieste aktyviai

isitrauké | COVID-19 pandemijos valdymg ir i§ plataus spektro atlickamy visuomenés sveikatos
priezitiros paslaugy, susikoncentravo j vieng — pandemijos valdyma. Pandemijos valdymas i$
specialisty pareikalavo praplésti savo turimas zinias, iSsiugdyti naujy kompetencijy, tam, kad
pavestos funkcijos bty atliktos kokybiskai. Visuomenés sveikatos specialistai pandemijos valdyme
atliko vieng svarbiausiy, taciau kity nepastebimg, vaidmenj — jie buvo tie asmenys, kurie ieSkojo
virusu uzsikrétusiu asmeny, juos konsultavo, izoliavo. Dar¢ viska, kad tik susirgimy skaiciai
nebeaugty, kas atliepia Lietuvos COVID-19 pandemijos valdymo pagrindinj tiksla: sumazinti
uzsikrétusiyjy skaiciy.

Analizuojant informanty suteiktus duomenis, iSskirta visuomenés sveikatos specialisty
profesinés veiklos poky¢iu COVID-19 pandemijos laikotarpiu grupé ir jos trys pogrupiai: darbo

kravio ir laiko pokyciai, naujy funkcijy atsiradimas, darbo pobudzio pasikeitimai. (Zr. 5 pav.)

120 Torri, Emanuele, Luca Gino Sbrogio, Enrico Di Rosa, Sandro Cinquetti, Fausto Francia and Antonio Ferro ,,Italian
public health response to the COVID-19 pandemic: case report from the field, insights and challenges for the department
of prevention.“ International Journal of Environmental Research and Public Health 17, 10 (2020): 6. Zitiréta 2022 11
21. https://www.mdpi.com/1660-4601/17/10/3666

121 Ewert, Benjamin, Iris Wallenburg, Ulrika Winblad and Roland Bal, ,,Any lessons to learn? Pathways and impasses
towards health system resilience in post-pandemic times.“ Health Economics, Policy and Law 10 (2022): 7. Zitiréta 2022
11 20. https://www.cambridge.org/core/services/aop-cambridge-
core/content/view/84088D52DDDI9C5C8C1249B90D5SCSEFEE/S1744133122000238a.pdf/any lessons to learn path
ways and impasses towards health system resilience in postpandemic times.pdf




41
5 pav. Visuomengés sveikatos specialisty profesinés veiklos pokyc¢iai COVID-19 pandemijos

laikotarpiu.

Profesinés veiklos
pokyciai COVID-19
pandemijos
laikotarpiu

Darbo kruvio ir laiko Naujy funkcijy Darbo pobudzio
poky¢iai atsiradimas pasikeitimai

(sudaryta darbo autorés, remiantis informanty suteiktais duomenimis)

Kinijoje nustatyta, kad specialistai dirbo §ventinémis dienomis, atostogy metu ar net paromis,
nepaisydami savo gerovés'??, tokia situacija pastebima ir Vilniaus mieste, informanty suteikti
duomenys apie profesinés veiklos pokyc¢ius COVID-19 pandemijos laikotarpiu isskiria darbo kritvio
ir laiko pokycius, specialistams tekdavo dirbti vir§valandzius, piety pertrauky metu ir laisvu nuo darbo
laiku, siekiant atlikti visas jiems pavestas uzduotis:

., Padidéjo darbo kritvis <...> paskirta pakankamai daug funkcijy. “ (11);

., Tekdavo dirbti ilgiau ir tuos pacius virsvalandzius, po savo darbo valandy, kad uztikrinti tq
darbo kokybe.  (11);

., Buvo jauciamas tikrai darbo kritvio ir kiekio padidéjimas pandemijos laikotarpiu. * (12);

., Labai pavargome, virsvalandzius irgi dirbome, kad viskq suspéti ir visiems atsakyti.* (12);

,Darbo kriwvis, aisku, tapo zZymiai didesnis, nes teko dirbti tiek ugdymo jstaigoje, tiek
mobiliuose punktuose. “ (15);

., Tai darbas trukdavo nuo ankstyvo ryto, jeigu mobiliuose punktuose, ir nuo puse Sesiy jau
biidavai darbe, ir baigdavai puse¢ desimtos vakaro, jskaitant tai, kad dar funkcijas vykdydavo,

vwkdydavai ugdymo jstaigoje. “ (15);

122 1, Jinghua, Jingdong Xu, Huan Zhou, Hua You, Xiaohui Wang, Yan Li, Yuan Liang, Shan Li, Lina Ma, Jing
Zeng, Huanle Cai, Jinzhao Xie, Chenghao Pan, Chun Hao, Stuart Gilmour, Joseph Tak-fai Lau, Yuantao Hao, Dong
Roman Xu and Jing Gu, ,,Working conditions and health status of 6,317 front line public health workers across five
provinces in China during the COVID-19 epidemic: a cross-sectional study.“ BMC public health 21, 1 (2021): 8. Ziiiréta
2022 11 21. https://link.springer.com/content/pdf/10.1186/s12889-020-10146-0.pdf
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,,Labai stipriai ir ypatingai pakeité darbo laikq, nes tiek vadovai, tiek bendruomenés, ugdymo
istaigos nariai, tévai pirmus kartus susidiire su ligy atvejais kreipdavosi ir savaitgaliais, ir po darbo,
is didelio nezinojimo ir didelio streso. (13);

IS esmés, kartais ty darbo valandy skaicius biidavo didesnis, nei numatyta darbo grafike.
Kartais tekdavo ir dirbti per piety pertraukq, kad biity visi darbai jvykdyti Simtu procenty. ** (14);

., <..> kardinaliai, teko dirbti ir virs darbo valandy, ir po darbo, ir laisvalaikiu, ir
savaitgaliais.  (16),

Eksperty vertinimu COVID-19 pandemija jtakojo viso sveikatos prieziliros sektoriaus
darbuotojy darbo kraivj ir laika, ne i§imtis ir visuomenés sveikatos specialisty:

., <..> jtakojo ir labai stipriai ir visos sveikatos prieziuiros darbuotojy, neatmetant ir
visuomenés sveikatos specialisty, darbo kriwvis ir darbo laikas buvo isauges beprotiskai. (E1)

“<...> daugelis is miisy neskaiciavo nei darbo laiko, nei darbo krivio.” (E2).

Moksliné literatiira atskleidzia, kad sveikatos sektoriaus darbuotojai dirbo intensyviomis
darbo salygomis, todél, kad yra profesiné grupé, kuri kovojo su COVID-19 pandemija.'?* Svarbu
pazyméti, kad ilgos darbo valandos, padidéjes darbo intensyvumas sustiprina su darbu susijusiy
stresoriy poveikij, tai iSsekina darbuotojy psichines ir fizines jégas bei gali sukelti perdegimo
sindroma.!?* Siekiant sumaZinti galimybe patirti perdegimo sindromg svarbus kolegy palaikymas,
darbdavio padrgsinantys Zodziai sudétingu laikotarpiu,'?® kas informanty teigimu, buvo stengiamasi
uztikrinti:

., ISsakydavome savo problemas, pasiguosdavome vieni kitiems, padrgsindavome vieni kitus.
Tai manau, taip tq laikotarpj ir jveikeme komandoje, vieni su kitais bendraudami. * (12);

, Buvo tam tikri psichinés sveikatos mokymai mety pradzioje, kuriy metu gauta metodiné
medziaga, buvo galimai panaudota, kada padidéjo darbo krivis. “ (14);

., Buvo kalbéta su administracija ir vedéjais. * (16).

Teoriné darbo dalis atskleidé, kad Vilniaus mieste visuomenés sveikatos specialistai buvo
susitelke ties COVID-19 pandemijos valdymu, tai patvirtina ir informanty suteikti duomenys apie

naujas, jiems paskirtas funkcijas:

123 Kabasakal, Esma, Funda Ozpulat, Aysegiil Akca and Hilal Ozcebe. ,,Mental health status of health sector and
community services employees during the COVID-19 pandemic.” International Archives of Occupational and
Environmental Health 94, 6 (2021): 1249. Ziaréta 2022 11 21. https://link.springer.com/content/pdf/10.1007/s00420-
021-01678-y.pdf

124 Moss, Marc, Vicki S. Good, David Gozal, Ruth Kleinpell and Curtis N. Sessler. ,,A critical care societies collaborative
statement: burnout syndrome in critical care health-care professionals. A call for action.” American journal of respiratory
and critical care medicine 194.1 (2016): 108. Zitiréta 2022 11 21.
https://www.atsjournals.org/doi/pdf/10.1164/rccm.201604-0708ST

125 Matsuo, Takahiro, Fumika Taki, Daiki Kobayashi, Torahiko Jinta, Chiharu Suzuki, Akiko Ayabe, Fumie
Sakamoto, Kazuyo Kitaoka, Yuki Uehara, Nobuyoshi Mori and Tsuguya Fukui. ,,Health care worker burnout after the
first wave of the coronavirus disease 2019 (COVID-19) pandemic in Japan.* Journal of occupational health 63, 1 (2021):
10. Ziaréta 2022 11 21. https://www.istage.jst.g0.ip/article/joh/63/1/63 e12247/ pdf
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“Atsakomybiy atsirado Zymiai daugiau, funkcijy taip pat prisidéjo. Paskirta pakankamai
daug funkcijy: am, stebéti vaiky sveikatq, registruoti duomenis, <...> konsultuoti ugdymo jstaigos
darbuotojus sveikatos saugojimo tikslais ir jvairiais kitais, dél uzkreciamyjy ligy kontrolés. Vykdyti
uzkreciamyjy ligy kontrole ir prevencijq. “ (11);

., Buvome netgi atidare konsultacing linijq ir konsultavome zmones ne tik is Vilniaus, bet ir is
visos Lietuvos sulaukéme skambuciy ir prasymy paaiskinti vienokiq ar kitokiq situacijq. *“ (12);

., Labai stipriai pasikeité <...> kq reikéjo anksciau daryti — to nebereikéjo ir reikéjo daryti
daug dalyky, kuriy niekada neteko daryti iki to. Atsirado kitokiy funkcijy <...> reikéjo nuolat matuti
priimamy vaiky temperatiirg, sekti, pildyti su tuo susijusius dokumentus, paciai ugdymo jstaigai daug
padéti su izoliuojamais asmenimis, informuoti juos, tiek tévus informuoti, tiek pacig jstaigq, kaip
skaiciuoti izoliacijos laikotarpius, tokius dalykus. Véliau prasidéjo ir pavirsiy tyrimai, kuriems
reikéjo skirti taip pat labai daug laiko, jégy ir resursy.  (13);

., Metinés uzduotys buvo paliktos nuosalyje ir visas prioritetinis darbas buvo skirtas COVID-
19 pandemijos valdymui, profilaktikai, visuomenés svietimui ir esamy atvejy tyrimams * (14);

,Atsirado daugiau ribojimy, keitési miisy veiklos, nes dirbau ugdymo jstaigoje, kaip
visuomenés sveikatos specialisté, atsirado <...> didesnis poreikis dirbti ne ugdymo jstaigoje. Buvo,
buvome nukreipti dirbti visuomenés sveikatos specialisty darbq daugiau savivaldybés lygmeniu
galbuit, nes teko dirbti daug, daug mobiliuose punktuose.  (15);

., <...> visuomenés sveikatos specialistas buvo atsakingas uz daugelj, daugelj veiksniy,
faktoriy, informavimo organizavimo, nuolatiné konsultacija téveliy, ugdymo jstaigos <...> is tikryjy
labai pasikeite, kardinaliai, is veikly ir sveikatinimo liko tiktai, praktiskai tiktai, tiktai testavimas, jo
prieziiira ir konsultacijos. * (16);

Ekspertai taip pat pastebi, kad COVID-19 pandemijos metu visuomenés sveikatos specialisty
veikla pasikeité ir specialistams teko tos funkcijos, kuriy anksciau jie neatlikingjo:

., Pasikeité tikriausiai is esmés, vien jau dél to, kad is plataus spektro veikly buvo
koncentracija absoliuciai viena kryptimi, tai § COVID. IS kitos pusés ir issiplété, kadangi tam tikros
veiklos, galbut, anksciau nebuvo budingos.* (E1);

. Ta prasme, tikrai buvo atliekamos, atliekama daug funkcijy. <...> specialistas turéjo
globaliai mgstyti ir pasiilyti funkcijas, na globalias funkcijas, virusy plitimo mazinimui ir rizikos
mazinimui uzsikresti. ** (E2).

Kaip dar vieng profesinés veiklos pokytj informantai i$skiria darbo pobtidzio pasikeitima:

., Turéjome dirbti komandoje, priimti greitesnius sprendimus, nes tiesiog nebuvo laiko
uztempti.* (12);

., Reikéjo dirbti labai izoliuotai ... labai vengti kontakto su Zmonémis ir su vaikais ugdymo

jstaigose“ (13);
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., Pasikeité tikrai labai <...> darbas is kontaktinio pasikeité j nuotolinj. “ (16).

Akcentuotina tai, kad darbo pobiidzio pasikeitimai, tokie kaip nuotolinis darbas, taip pat yra
vienas i§ stresg kelianc¢iy ir bloginanciy psiching sveikatg veiksniy, o namy trukdziai yra vienas i$
dazniausiai pasitaikan¢iy nuotolinio darbo i$stkiy. Dirbant nuotoliniu biidu, prarandami socialiniai
ry$iai, todél socialiné parama i§ darbdavio ir kolegy tampa dar svarbesné. Asmenys, kurie gauna
socialing paramg darbe, maziau kencia del vienatvés ir jiems lengviau jveikti kilusius bendravimo
iSStkius.'?® Informanty suteikti duomenys leidzia daryti prielaidg, kad visuomenés sveikatos
specialisty darbas pandemijos laikotarpiu Vilniaus mieste neliko nejvertintas ir socialing parama buvo
stengiamasi uztikrinti. (Zr. 4 lentele):

4 lentelé. Visuomenés sveikatos specialisty veiklos COVID-19 pandemijos laikotarpiu

jvertinimas.

Ivertinimas Informanto teiginys

Finansinis ., Po visy ty darby ir koeficientai kilo, ir viskas,
nebuvo taip, kad biity visiskai nejvertintas ““ (12);
,buvo mokamos motyvacinés priemokos uz
darbqg, uz virsvalandzius, tikrai atsizvelgta j
miisy sunky darbq ir darbg uz virsvalandzius “
13);

., Gale maty buvo skirtos premijos “ (I4).

Emocinis ., Turéjau metinius pokalbius su vadovais ir
buvo paminéta tai, kad buvo miisy darbas labai
reiksmingas. * (11);

., tikrai jautési, kad tas yra emocinis, kad tapai
svarbiu asmeniu, nes tikrai daznai | tave
kreipdavosi pagalbos “ (12);

., Sulaukdavome labai daug pagyrimy “ (13);
,Buvo tokiy kalby <..> kad jei nebiity
visuomenés sveikatos specialisty jsitraukimo,
tai ugdymo jstaiga kaip ir negaléty sugrizti j
kontaktin ugdymq, manau, kad tai buvo

didziausias, galbit, jvertinimas“ (16).

(sudaryta darbo autorés, remiantis informanty suteiktais duomenimis)

126 Wang, Bin, Yukun Liu, Jing Qian and Sharon K. Parker. ,,Achieving effective remote working during the COVID-19
pandemic: A work design perspective.” Applied psychology 70, 1 (2021): 31. Ziuréta 2022 11 21.  https://iaap-
journals.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/apps.12290
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Apibendrinimas. Galima teigti, kad COVID-19 pandemijos laikotarpiu iSskiriami trys

pagrindiniai profesinés veiklos poky¢iai, su kuriais susidiré visuomenés sveikatos specialistai: darbo
kriivio ir laiko poky¢iai, naujy funkcijy atsiradimas, darbo pobiidzio pasikeitimai. Visi profesinés
veiklos pokyciai turé¢jo savy minusy, taciau buvo stengiamasi uztikrinti socialing parama, kad
visuomenes sveikatos specialistai jaustysi jvertinti uz jdétas pastangas kovoje su COVID-19
pandemija.

Teorinéje darbo dalyje nagrinéta visuomenés sveikatos specialisty situacija Kinijoje ir
auksciau analizuoti profesiniai pokyciai COVID-19 pandemijos laikotarpiu atskleidé, kad dél didelio
darbo kruvio visuomenés sveikatos specialistai patyré sveikatos sutrikimy — nerimo priepuoliy,
depresijos epizody.'?” Analizuojant informanty suteiktus duomenis iSskirta grup¢é COVID-19
pandemijos jtaka visuomenés sveikatos specialisty sveikatai ir jos pogrupiai — psichiné sveikata ir
fiziné sveikata (zr. 6 pav.).

6 pav. COVID-19 pandemijos jtaka visuomenés sveikatos specialisty sveikatai.

COVID-19 pandemijos
jtaka visuomeneés
sveikatos specialisty

sveikatai
I
[ |
D R
Psichiné Fiziné
sveikata sveikata
|
| ] | | [
A A A A
Stresas Nuovargis Jtampa Nerimas Miego Persalimo
sutrikimai ligos

(sudaryta darbo autorés, remiantis informanty suteiktais duomenimis)

Moksliniai tyrimai akcentuoja, kad COVID-19 pandemijos laikotarpiu sveikatos prieziiiros
specialistai patyré streso, depresijos, nerimo simptomus. Rizika patirti Siuvos simptomus did¢ja
ilgéjant darbo stazui, manoma, kad dél to, jog trumpesnj darbo staza turintys asmenys dazniau yra
vieni$i, turintys maziau Seimyniniy jsipareigojimy ir su maZesne profesinio iSsekimo rizika.!?®

Informanty suteikti duomenys, leidzia daryti prielaida, kad visuomenés sveikatos specialisty,

127 1i, Jinghua, Jingdong Xu, Huan Zhou, Hua You, Xiaohui Wang, Yan Li, Yuan Liang, Shan Li, Lina Ma, Jing
Zeng, Huanle Cai, Jinzhao Xie, Chenghao Pan, Chun Hao, Stuart Gilmour, Joseph Tak-fai Lau, Yuantao Hao, Dong
Roman Xu and Jing Gu, ,,Working conditions and health status of 6,317 front line public health workers across five
provinces in China during the COVID-19 epidemic: a cross-sectional study.“ BMC public health 21, 1 (2021): 10. Zitiréta
2022 11 21. https://link.springer.com/content/pdf/10.1186/s12889-020-10146-0.pdf

128 Zhu, Zhou, Shabei Xu, Hui Wang, Zheng Liu, Jianhong Wu, Guo Li, Jinfeng Miao, Chenyan Zhang, Yuan Yang,
Wenzhe Sun, Suiqgiang Zhu, Yebin Fan, Junbo Hu, Jihong Liu and Wei Wang. ,,COVID-19 in Wuhan: immediate
psychological impact on 5062 health workers.“ MedRxiv (2020). Zitréta 2022 11 22.
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.02.20.20025338v2.full.pdf
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dirbanciy Vilniaus mieste, psichinei sveikatai didziausig jtaka turéjo stresas, nuovargis, itampa,
nerimas:

., Stresq didesnj jauciau ir tq nuovargj.*“ (11),;

., Buvo jauciama jtampa, nerimas, Siek tiek irzulys galbiit, nes reikéjo labai daug bendrauti su
Zmonémis, su supykusiais téveliais. Ai, kas is tikro atsiliepia, tos neigiamos jy emocijos buvo
perduodamos mums ir tiesiog, nu, reikéjo su savim padirbéti, kad tau tos emocijos neturéty kazkokios
jtakos labai didelés. “ (12);

., Nerimo <...> kas susije su psichine sveikata, turéjo jtakos neigiamos. “ (13);

., Bendrai prastesné emociné biisena. <...> Padidéjusi jtampa, galéciau teigti, kad lemé
didesnius konfliktus Sseimoje* (14),

., Neramu, kazkoks neramumas atsiranda. ** (15);

., Pakélé streso lygj, nuo streso, Zinoma, sveikata tikrai negeréja. “ (16).

Paradoksalu tai, kad specialistai, kuriy viena i§ funkcijy stiprinti visuomenés psiching
sveikata, rlipintis emocine gerove, pandemijos metu patys patyré psichinés sveikatos sutrikimu, kurie
privedé prie svarstymy palikti visuomenés sveikatos sritj:

., Emocijy puoksté buvo labai didelé, pradedant nuo pykcio, nepasitenkinimo, beviltiSkumo,
nenoréjimo dirbti tokio darbo net is tikryjy buvo “ (16).

Eksperty vertinimai taip pat patirtina, kad sprendimy priéméjai pastebéjo pandemijos jtaka
visuomenés sveikatos specialisty sveikatai ir tai, kad neatlaike didziuliy darbo kriiviy bei jy padariniy
specialistai pasirinko palikti visuomenés sveikatos sritj:

,Itaka psichinei sveikatai, jtaka fizinei sveikatai, neabejotinai buvo ir matyt tas dydis, to
poveikio, dar paaiskés. <...> Ir kq pastebi ir tarptautiniai partneriai, ir asmeniniai pokalbiai ir rysiai,
kad tai tikrai dave labai didele reiksme specialisty tiek psichinei biiklei, tiek fizinei biiklei. Tiek, matyt,
daug kas susidiiré su perdegimo sindromu. <...> ir ta kaita pakankamai, nes tiesiog, visoje ilgai
uztrukusioje krizéje su didziuliais darbo kriviais, tikrai ne kiekvienas galéjo istverti ir tiesiog
pasirinko kitus sprendimus ir biitent palikti Sig sritj. “ (E1);

., Hipodinamija, darbas buvo nuotoliu, neskaiciuojamos darbo ir poilsio valandos, nes reikéjo
padaryti Siandien... <...> turéjo neigiamos jtakos tas, tas psichologinis visuomenés <...> neigiamas
nusiteikimas, <...> tas neigiamai psichologiskai veikia, nes atsijunges, atsijunges nuo kompiuterio
dar ilgai grumulioji ir negali, negali perjungti savo minciy. “ (E2).

Svarbu akcentuoti, kas stresas, nerimas, jtampa ir kt. paveikia asmens fizin¢ sveikatg. Strasas

veikia jvairius kliniskai reikSmingus imuninius parametrus: zaizdy gijima, antikiiny atsaka j vakcinas,
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jautruma infekcinéms ligoms, jvairius uzdegiminius procesus.'? Informanty suteikti duomenys taip
pat atskleidzia streso jtaka fizinei sveikatai:
., nemazai buvo miego sutrikimy * (13),
., Padidéjes nuovargis lemeé didesnj persalimo ligy skaiciy per metus, nei jprastai” (I4).

Apibendrinimas. Galima teigti, kad COVID-19 pandemija paveikeé tiek psiching, tiek fizing

visuomengés sveikatos specialisty sveikata. Psichinés sveikatos dirgikliai buvo stresas, nuovargis,
itampa ir nerimas, kurie jtakojo fizinés sveikatos sutrikimus — padaznéjusias persalimo ligas ir miego
sutrikimus. Patirti iSgyvenimai ir sveikatos sutrikimai COVID-19 pandemijos laikotarpiu specialistus
privedé prie minciy palikti visuomenés sveikatos sritj. Eksperty vertinimas taip pat patvirtina, kad
visuomenes sveikatos specialisty sveikata neabejotinai buvo paveikta COVID-19 ir dalis jy, dél
patiriamy sunkumy pasirinko palikti visuomenés sveikatos sritj.

Visuomenés sveikatos specialistai atliko pagrindinj vaidmenj kovoje su COVID-19
pandemija ir prevencijos / profilaktikos srityje,!*° jie turéjo tiesioginj ry$j jtariamais atvejais per
méginiy paémimg, testavima, patogeny aptikimg ir kt.,'3! §iy ir kity funkcijy atlikimas specialistams
kéle sunkumus. Analizuojant kokybinio tyrimo duomenis iSskirta grupé sunkumai, kile visuomenés
sveikatos specialistams COVID-19 pandemijos metu ir jos pogrupiai: emociniai sunkumai, laiko
tritkumas, informacijos ir bendradarbiavimo tritkumas, dazni teisés akty pasikeitimai (Zr. 7 pav.).

7 pav. Sunkumai, kile visuomenés sveikatos specialistams COVID-19 pandemijos metu.

Sunkumai, kilg
visuomenes sveikatos
specialistams COVID-
19 pandemijos metu
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4ot Informacijos ir Dazni teisés
Emociniai . - o
T Laiko trukumas bendradarbiavimo akty
unkumai ! e S
trukumas pasikeitimai

(sudaryta darbo autorés, remiantis informanty suteiktais duomenimis)

129 Qeiler, Annina, Christopher P. Fagundes, and Lisa M. Christian. ,,The impact of everyday stressors on the immune
system and health.” Stress challenges and immunity in space. Springer, Cham (2020): 84. Ziaréta 2022 11 22.
https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-030-16996-1 6#Secl14

139 Ahmed, Naseer, Maria Shakoor, Fahim Vohra, Triq Abduljabbar, Quratulain Marian and Mariam Abdul Rehman.
,Knowledge, awareness and practice of health care professionals amid SARS-CoV-2, corona virus disease
outbreak.” Pakistan Journal of Medical Sciences 36, COVID19-S4 (2020): 50. Zitréta 2022 11 23.
https://www.pjms.org.pk/index.php/pjms/article/view/2704/543

131 Zhang, M. M. Zhou, F. Tang, Y. Wang, H. Nie, L. Zhang and G. You. ,,Knowledge, attitude, and practice regarding
COVID-19 among healthcare workers in Henan, China.“ Journal of Hospital Infection 105, 2 (2020): 184. Ziiiréta 2022
11 23. https://www.journalofhospitalinfection.com/action/showPdf?pii=S0195-6701%2820%2930187-0
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Informanty teigimu, COVID-19 pandemijos metu, jie susidiré su emociniais sunkumais, kurie
paveikeé jy psiching sveikata:

., Sunkiausia turbiit buvo psichologiskai, nes kai darbo yra daug, is visy pusiy visi visko
klausinéja, visiems turi pateikti atsakymus. Tai tiesiog sunku turbiit susitvarkyti su savimi. “ (12);

., Taikytis prie ty visy ribojimy atsiradusiy. “ (15);

., kai irgi susiduri su tokio pobiidzio pandemija pirmgq kartq, a, pats nezinai kq daryti, bet turi
nuraminti ir konsultuoti kitus ** (13).

Pandemijos metu sprendimai turéjo biiti priimti ir funkcijos atliktos greitai, o tai kélé dar vieng
sunkuma — laiko tritkumg.:

., <...> pacios, galbit, darbo specifikos ir darbiniy procesy kiirimo, kada buvo vis kylantis,
kylantys skaiciai, didéjanti panika reikéjo gana greitai susikurti vidinius procesus, kad biity galima
uztikrinti efektyvy tos pacios pandemijos valdymgq is miisy pusés, kaip biuro.” (14);

,, Testavimai uzimdavo labai didzigjq dalj laiko. Dirbau ugdymo jstaigoje nedideliu etatu
<...> ir testavimai atimdavo praktiskai visq specialisto funkcijy laikg. ** (16).

Svarbu pazymeéti tai, kad laiko trikumas ir ilgos darbo valandos taip pat kelia streso, patiriamo
darbe, lygj, dél to asmuo tampa, emocionalesnis, sunkiai koncentruojantis démesj,'*? kas, vélgi, veda
prie emociniy sunkumy.

Laiko truokumas ir greitas sprendimy priémimas jtakojo dazmy teisés akty pasikeitimy
sunkumus:

,Labai dazni pasikeitimai <...> labai dazni pasikeitimai tiek jstatymy bazéje, tiek
reikalavimuose, tiek paciame elgesyje, na, na, nemazas stresas. " (13).

Kad dazni teisés akty pasikeitimai, laiko trikumas specialistams kélé sunkumus patvirtina ir
eksperty vertinimas:

., pandemijos eigoje buvo poreikis greity sprendimy, atsizvelgiant j besikeiciancig situacijq,
sprendimai labai keitési, ir, sakykime, praktiskai dirbantiems visuomenés sveikatos specialistams, tie
nuolat besikeiciantys sprendimai, tikrai galéjo kelti labai dideliy sunkumy ir problemy. <...> kai
reaguojam j ekstremalias situacijas néra laiko pasiruosti.“ (E1);

., buvo daugiau tokio, neZinau, tokio gilinimosi, galbut, netgi kitq kartq ir kazkokiy, galbit,
chaotisky, nepamatuoty sprendimy “* (E2).

Sunkumus pandemijos metu taip pat kélé informacijos ir bendradarbiavimo trukumas:

., Tritko labai informacijos ir bendradarbiavimo is atitinkamy institucijy. <...> centras, kuris

koordinavo biuro, tiek misy darbg, ir kartais, kai reikédavo tam tikros informacijos, jos tikrai

12 Panigrahi, Ashok ,,Managing stress at workplace.” Journal of Management Research and Analysis 3, 4 (2016): 155.
Ziuréta 2022 11 23. https://www.researchgate.net/profile/Ashok-
Panigrahi/publication/323393909 Managing Stress at Workplace/links/5a95429fa6fdccecff07800e/Managing-Stress-

at-Workplace.pdf
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tritkdavo, nepavykdavo su jais susisiekti. O sprendimus reikéjo priimti. Tai tas tikrai labai apsunkimo,
veiksmy nezinojimas. *“ (11).

Moksliniai $altiniai akcentuoja, kad tarpinstitucinis bendradarbiavimas, efektyvus keitimasis
informacija, yra pagrindinis aspektas, kurj biitina uztikrinti, reaguojant j krizine situacijg,'3* taip pat
tai yra esminé sékmés prielaida.!** Atlikta tarpinstitucinio bendradarbiavimo analizé rodo, kad
sveikatos sektoriui biidingas menkas tarpinstitucinis bendradarbiavimas ir jj plétoti ypa¢ aktualu.!

Informanty suteikti duomenys leidzia teigti, kad kovoje su kilusiais sunkumais labiausiai
motyvavo noras kuo greiciau jveikti pandemija:

., Motyvavo tai turbiit, kad greiciau jveiktume Siq pandemijg. Noréjosi kuo padaryti daugiau,
kad greiciau viskas pasibaigty ir galétume grizti j normaly gyvenimg.* (12);

., Noras, kad kuo greiciau viskas susivaldyty ir pasibaigty, kad jeigu darysi viskq tinkamai,
nors nezinai ar tinkamai, kad tai greiciau pasibaigs. “ (13);

., <...> siekiamybé sumazinti patj sergamumgq Lietuvoje.“ (14).

Dar vienas svarbus veiksnys kovoje su kilusiais sunkumais — bendruomenés palaikymas:

., Ugdymo jstaigos vadovo palaikymas, biuro vadovy palaikymas* (11);

,, Tikriausiai ugdymo jstaigos, bendruomenés supratimas, suvokimas ir pagalba. “ (16).

Kaip ir Vokietijoje, Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos specialistai
demonstravo pareiginguma ir atsidavimg darbui. Darbstiis, tac¢iau labai apkrauti ir i§seke specialistai,
kovojo su mirtinu virusu, jausdami kolegy palaikymg ir vedini minties, kad jy atlikto darbo déka
pandemija baigsis.

Apibendrinimas. Galima teigta, kad COVID-19 pandemijos valdymas, visuomenés sveikatos

specialistams kélé sunkumy darbo vietoje. Pagrindiniai sunkumai, su kuriais susidiiré specialistai:
emociniai, laiko trikumas, informacijos ir bendradarbiavimo trukumas, dazni teisés akty
pasikeitimai. Kad sprendimai btidavo priimami nepamatuoti ir chaotiSki patvirtina eksperty
vertinimas. Vis tik, nepasiduoti kilusiems sunkumas, visuomenés sveikatos specialistus motyvavo
noras jveikti pandemija.

Teoriné darbo dalis atskleidé, kad iki pandemijos visuomenés sveikatai nebuvo skiriama

pakankamai démesio, o visuomenés sveikatos specialistai buvo uzmirsti,!*® todél vykdant pusiau

133 Stankuté, leva, Mindaugas Stankiinas, and Katarzyna Czabanowska. ,,Leadership and crisis management of COVID-
19 pandemic in Lithuania—a survey among public health professionals.” Sztuka Leczenia. Krakow: Uniwersytet
Jagiellonski Collegium Medicum, 2(2021): 14. Zitiréta 2022 11 23.
http://www.sztukaleczenia.pl/sztukaleczenia/uploads/2021/12/SL.-2-2021-s09 _Czabanowska.pdf

134 Kisieliené, leva. ,Pagrindinés Lietuvos sveikatos 2014-2025 mety programos jgyvendinimo sékmés
prielaidos.* Visuomenés sveikata 3, 66 (2014): 7. Zitréta 2022 11 23.
https://www.hi.lt/uploads/pdf/visuomenes%20sveikata/VS%202014%203(66).pdf

135 Ten pat, p. 8.

136 Ewert, Benjamin, Iris Wallenburg, Ulrika Winblad and Roland Bal, ,,Any lessons to learn? Pathways and impasses
towards health system resilience in post-pandemic times.“ Health Economics, Policy and Law 10 (2022): 8. Zitiréta 2022
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struktliruotg interviu iSskirta grupé poZitris j visuomenés sveikatos specialistus COVID-19
pandemijos metu ir jos pogrupiai: visuomenés poZiiris it sprendimy prieméjy poziuris (zr. 8 pav.).

8 pav. Pozitris j visuomengs sveikatos specialistus COVID-19 pandemijos metu.
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(sudaryta darbo autorés, remiantis informanty suteiktais duomenimis)

Informanty suteikti duomenys visuomeneés poziiirj j visuomenés sveikatos specialistus skirsto
1 dvi grupes. Vienos visuomenés grupés pozilris pageréjo, nes jie suzinojo kas yra visuomenés
sveikatos specialistai ir ka jie veikia, kitos — pageréjo, nes is visuomenés sveikatos specialisty
gaudavo aktualig informacijq:

,,Manau pageréjo tiek darbuotojy is ugdymo jstaigy, tiek ugdymo jstaigos tévy. Ir kadangi
teko dirbti papildomai su visuomene, tai pageréjo, o jy nuomoné apie pacius specialistus — apie mus,
nes jie gaudavo pagrindine reikiamgq informacijq is musy. “ (11);

,,Manau, kad dabar tas poziiris gal kazkiek pageréjo. Manau, dauguma suzinojo, kad yra
tokie specialistai, kaip visuomenés sveikatos specialistai, nes miisy tas zinomumas nebuvo toks galbiit
Zinomas. “ (12);

. Manau, kas dazniau susiduria su jais, daugiau susidiires — poZiuris yra teigiamas. “ (13)

., Pandemijos metu daug kas, kas nezinojo, kas tai yra visuomenés sveikatos specialistas,
pagaliau suzinojo. “ (14);

., Tapo labiau matomi, labiau reikalingi. Teigiamas poZziiris, manau, pradéjo atsirasti, ko

anksciau galbit nebuvo tiek.” (I5),

11 23. https://www.cambridge.org/core/services/aop-cambridge-
core/content/view/84088D52DDDI9C5C8C1249B90D5SCSEFEE/S1744133122000238a.pdf/any lessons to learn path
ways and impasses towards health system resilience in postpandemic times.pdf
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,, Tikriausiai mes tapome labiau Zinomesni, galbit, is to situacijos blogumo, sudétingumo ir
didelio darbo kritvio” (16).

Sprendimy priéméjy pozitris | visuomenés sveikatos specialistus, informanty suteiktai
duomenimis, taip pat skirstomas 1 dvi grupes: pandemijos laikotarpiu prisiminé apie visuomenés
sveikatos specialistus ir laiké jrankiu kovoje su pandemija:

., Manau, kad dar pakankamai néra jvertintas. A, galbiit pandemijos metu ir atsiskleidé kokie
mes reikalingi, nes buvome ugdymo jstaigose pagrindiniai, sakykime, informacijos saltiniai. “ (11)

,,Manau, buvome prisiminti, tokie, kaip esantys specialistai, kurie galéjo pagelbéti
pandemijos laikotarpiu. “ (12);

., Kad tai jie kai j visuomenés sveikatos specialistus, j tokj atskirg vienetq, nelabai apskritai
kreipé déemesio. Manau, kad nebent tiesioginiai vadovai biury kiek galéjo, tiek priminé apie savo
specialisty svarbq. * (13);

., Labiau buvo vertinamas asmens sveikatos prieziiiros specialistas, o visuomenés sveikata
kazkaip buvo nuosalyje daugiau. “ (15);

., Manyciau, kad, kad to poZiirio  mus turbiit nebuvo, mes galbiit buvome tiktai kaip jrankis,
as taip galvociau, palengvinti pandemijq, jgyvendinti Zingsniu, galbit. “ (16).

Eksperty vertinimas pozitris j visuomenés sveikatos specialistus COVID-19 pandemijos metu
i8siskyre. Eksperto teigimu visuomenés sveikatos specialistai buvo matomi kaip vieni i§ pagrindiniy
veikéjy pandemijos valdyme:

,,Manau, kad vis tiek jie buvo matomi, kaip tie vieni is pagrindiniy praktiky, dirbanciy
tiesiogiai su zmonémis yra, ir tos jtakos, ir, ir vertés tikrai niekas negali atmesti.* (E1).

Taciau kito eksperto teigimu, pandemijos valdymo metu nebuvo atsizvelgta | visuomenés
sveikatos specialisty rekomendacijas, kas patvirtinty, kad visuomenés sveikatai ir visuomenés
sveikatos specialistams néra skiriama pakankamai démesio. lki pandemijos specialistai buvo
uzmirsti, o nusliigus jy reikalingumo bangai, baiminamasi, kad situacija gali pasikartoti:

., Ne visada buvo atsizvelgiama j specialisty rekomendacijas <...> turéty vis tiktai daugiau
isiklausyti j eksperty, visuomenés sveikatos specialisty, turinciy didele patirtj biitent visuomenés
sveikatos srityje rekomendacijas. <...> Kas mes buvome pandemijos metu, mes isties buvome
reikalingi, matomi ir Zinomi, ir labai tikéciau, kad nenusliigty sita matomumo, matomumo, Zinomumo
ir reikalingumo banga atsliigus, atsligus pandemijai, tai vat, jie is tikryjy yra reikalingi, nes mes
matome visq visuomeng ir sveikatiname visuomene. Nukreipiame ir priemones sugalvojame,
jgyvendiname j visuomeneg, o ne j vienq pacientq. Vienas lauke ne karys.“ (E2).

Informanto suteikti duomenys atskleidzia, kad nusliigus COVID-19 pandemijai, visuomenés

sveikatos specialistai grizo | ankstesnes savo funkcijas ir darbo kriivi. Tadiau pastebima tai, kad
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pasibaigus pandemijai visuomenés sveikatos specialistai neteko galimybés kokybiskai atlikti savo
darba, d¢l mazo darbo kriivio:

,Siai dienai miisy darbo krivis yra pakankamai mazas ir neturime tiek galimybiy, kiek,
sakyciau, turéjome pandemijos metu bendradarbiaujant su visuomene. <...> pandemijos metu
pagrindinis darbas buvo bendradarbiauti su visuomene, konsultuoti pandemijos klausimais, atsakyti
j visuomenei ripimus klausimus ir tas padéjo, manau, pamatyti, kad yra tokie visuomenés sveikatos
specialistai, kad i jy galima sulaukti pagalbos. Siai dienai, pasibaigus pandemijai, mes grizome j
pagrindines savo darbo funkcijas ir toms funkcijoms uztikrinti nérva tiek, sakykime, darbo valandy,
kiek jy norétysi, toms paslaugoms toliau kokybiskai jgyvendinti. Ir kol bus neuZtikrinamas tas
pilnavertiskas miisy darbo laikas, tol nebus uztikrinama ir tokie, nezinau kaip jvardinti, kokybé darbo,
gal taip.* (11)

Informanty suteikti duomenys iSskiria ir tai, kad nurimus COVID-19 pandemijai, visuomengés
sveikatos specialistai pasidaré nebesvarbiis, kas patvirtina ir eksperto vertinima, kad po pandemijos
galime vél grjzti | prieSpandeming situacija, kuomet visuomenés sveikata buvo laikoma podukros
vietoje:

., Turéty jsivertinti ant kiek jie yra svarbiis ir kokig savo funkcijq atlieka. <...> atsizvelgty j jy
poreikj, j tai, kiek jie yra reikalingi ir, tarkim, priimty sprendimus dél kriiviy ugdymo jstaigose ar, ir
deél apmokéjimo, kad kaip ir esame svarbiis tada, kada miisy reikia, o kai nebitina <...> tai kaip ir
nebesvarbiis. “ (13);

., Ne vien tiktai is visuomenés sveikatos specialisty, tikriausiai, kelti informacijq, taciau
turéty ir is sprendimy prieméjy eiti informacija: kas tai yra visuomenés sveikata ir visuomenés
sveikatos specialistai, kokiq jie daro naudg. Nes jausmas toks, kad pandemijos metu kazkaip
iskilome j pavirsiy ir tapome matomi, o kitais atvejais, kaip ir nusédam j dugngq ir miisy veiklos, ir

funkcijos néra pastebimos. “ (16).

Apibendrinimas. Galima teigti, kad COVID-19 pandemijos déka visuomenés poziiiris |
visuomengs sveikatos specialistus pageréjo. Visuomenés nariai, kurie nezinojo kas yra visuomenés
sveikata ir visuomenés sveikatos specialistai, turéjo galimybe suzinoti, o gaudami i§ jy aktualig ir
naudingg informacija susidaré teigiamg specialisty vaizdg. Sprendimy priémejai taip pat prisiming
apie visuomenés sveikatos specialistus ir panaudojo juos kovoje su pandemija. Eksperty vertinamas
pozitris j visuomenes sveikatos specialistus iSsiskyre. Vieno eksperto teigimu visuomenés sveikatos
specialistai buvo matomi ir vertinami, kito eksperto teigimu — j visuomenés sveikatos specialisty
rekomendacijas buvo ne pakankamai atsizvelgiama. Visuomenés sveikatos specialisty suteikti
duomenys patvirtina antrojo eksperto baiminimasi, kad atsliigus pandemijai, visuomenés sveikata vél

bus pamirsta.
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Kokybinio tyrimo, pusiau struktiiruoto interviu duomenys leidzia teigti, kad visuomeneés
sveikatos specialistai atliko pagrindinj vaidmenj kovoje su COVID-19 pandemija. Jie buvo tie
asmenys, kuriy darbas leido sumazinti sergamumg COVID-19 liga Vilniaus mieste, buvo arc¢iausiai
visuomengs ir pasirenge atsakyti i visus jy klausimus. Pandemija iSryskino jsisenéjusias problemas,
kurios vyrauja visuomenés sveikatos srityje, tokias kaip nepakankamai démesys visuomenés
sveikatai iki pandemijos, mazi darbo krtiviai ir kt. Ta¢iau tuo pat metu leido suprasti, kad visuomenés
sveikatos specialistai yra darbstus, atsakingi ir pasireng¢ padaryti viska, kad pasiekty tiksla,
nepaisydami savo gerovés. Toliau svarbu apibendrinti tyrimo rezultatus, siekiant gerinti visuomeneés

sveikatos padétj Lietuvoje.

5.2. Tyrimo rezultaty apibendrinimas

Galima teigti, kad dél informanty suteikty duomeny, visais tyrime nagrinétais aspektais, buvo
galima iSsamiai grupuoti surinkta informacija, todel tyrimo rezultatai tiksliai atskleidé¢ visuomenés
sveikatos specialisty vaidmenj COVID-19 pandemijos laikotarpiu Vilniaus mieste. Taip pat padéjo
sveikatos specialisty sveikatai ir visuomenés nariy bei sprendimy priéméjy poziliri j visuomenés
sveikatos specialistus.

Tyrimas atskleidé, kad visuomenés sveikatos specialistai atliko pagrindinj ir vieng svarbiausiy
vaidmeny COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu. Tuo paciu metu, jie atliko konsultanto,
epidemiologo, vieno i§ pandemijos valdymo mechanizmo sraigteliy ir priesakinés linijos darbuotojo
/ koordinatoriaus vaidmenis, vedini pagrindinio tikslo — sumazinti sergamuma COVID-19 liga, kuris
atitiko Sveikatos apsaugos ministerijos parengtos COVID-19 pandemijos valdymo strategijos tiksla.
Tam, kad visus vaidmenis bty galima atlikti kokybiskai, visuomenés sveikatos specialistams reikéjo
i8siugdyti papildomy kompetencijy, kurios iki COVID-19 pandemijos jiems buvo nereikalingos.

COVID-19 pandemija paveiké visuomenés sveikatos specialisty profesing veikla.
Specialistai, i§ plataus spektro paslaugy teikimo, turéjo koncentruotis j vieng — pandemijos valdyma
(neapleisdami ir iki pandemijos vykdyty funkcijy), kas jtakojo naujy funkcijy atsiradima, padidino
tenkancig atsakomybe ir i§ esmés pakeité darbo pobidj. Iki pandemijos specialistai dirbo individualy,
taciau kontaktinj darba, o pandemijos metu turéjo greitai iSmokti dirbti komandoje, tac¢iau nuotoliniu
budu. Nustatyta, kad pandemija padidino specialistams tenkantj darbo krtivj ir darbo laikg. Tam, kad
visos uzduotys bty atliktos laiku tekdavo dirbti vir§valandzius, per piety pertraukas ir poilsio metu.
Visa tai diding tikimybe patirti perdegimo sindromg, o tam, kad to i§vengti specialistai stengési
tarpusavyje vienas kitg palaikyti ir padrasinti. Visuomenés sveikatos specialisty veikla COVID-19

pandemijos laikotarpiu jvertinta finansiniu ir emociniu aspektais.
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Galima teigti, kad COVID-19 pandemija jtakojo visuomenés sveikatos specialisty emocinés
ir fizinés sveikatos pokycius. Vilniaus mieste dirbantys visuomenés sveikatos specialistai darbe
patyré stresa, jtampa, nuovargj, nerima, kas paveike jy fizing sveikatg ir sukélé miego sutrikimus bei
jitakojo daznesnes perSalimo ligas. Darbe patiriami sunkumai lémé konfliktus Seimose. Visa tai, turéjo
itakos dalies visuomenés sveikatos specialisty pasirinkimui pasitraukti i§ visuomenés sveikatos
srities.

COVID-19 pandemijos paveikta profesiné veikla neiSvengiamai kelé i8sikiu, su kuriais teko
susidurti darbe. Visuomenés sveikatos specialistai, uzkrauti didziuliu darbo krtviu, patyré emociniy
sunkumy, kurie taip pat jtakojo psichinés sveikatos blogé¢jima. Laiko, informacijos ir
bendradarbiavimo trukumas, dazni teisés akty pasikeitimai, galima teigti, kad keélé kokybiSkai
atliekamy funkcijy problema. Vis tik, kovoje su kilusiais sunkumais, specialistus motyvavo noras
jveikti pandemijg ir emocinis kolegy palaikymas.

Tyrimas atskleidé, kad kaip ir uzsienio Salyse, Lietuvoje iki COVID-19 pandemijos
visuomeneés sveikatos sriciai ir joje dirbantiems specialistams nebuvo skiriama pakankamai démesio.
Pandemija sprendimy priéméjams priminé apie visuomenés sveikatos specialistus ir suteike galimybe
juos efektyviai iSnaudoti. Specialistai, atsakingai ir darbs¢iai vykdydami pavestas funkcijas jrode¢,
kad yra atsidave pasirinktai sriciai, todél nenusipelno biiti pamirsti vél. Taip pat pandemija suteiké
galimybe visuomenés nariams susipazinti su visuomenés sveikatos specialistais ir taip didinti jy
Zinomuma.

Apibendrinant, visuomenés sveikatos specialistai Vilniaus mieste atliko svarbiausia darba,
siekiant sumazinti sergamumg COVID-19 liga. Pandemija iSrySkino jsisenéjusias visuomenés
sveikatos srities problemas, kurios daugelj mety buvo nesprendziamos, pavyzdziui, nepakankamas
démesys visuomenés sveikatos sric¢iai, nedideli darbo kriiviai ir kt. Svarbu suprasti, kad visuomenés
sveikata yra vieSoji gérybe, kurios déka galime sumazinti naStg, tenkancig pirminei sveikatos

priezitirai, todél butina spresti visuomenés sveikatos srityje vyraujancias problemas.
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Nagrinéjant mokslinius S$altinius ir dokumentus nustatyta, kad COVID-19 pandemijos
valdymas kiekvienoje pasaulio $alyje buvo skirtingas. PSO nuolat stebédama besikeiciancig
situacija, mokslo pazangg ir atradimus, nuolat teikdavo rekomendacijas visoms Salims, taciau
tai, kiek Salys jomis vadovavosi priklaus¢ nuo jy paciy. Kinijoje vyravo griez¢iausia
pandemijos valdymo strategija, o sprendimus dél pandemijos valdymo priemoniy taikymo
priemé valdzia. Salies gyventojai demonstravo auksta pandemijos priemoniy laikymosi lygj.
Bitent Kinijos gyventojy paklusnumas, nuolankumas valdziai ir taisykliy laikymasis be
islygy leido jgyvendinti grieZ¢iausia pandemijos valdymo strategija. Svedijos pandemijos
valdymo strategija galima laikyti S$velniausia, kadangi Salyje visos pandemijos valdymo
priemonés buvo rekomendacinio pobiidzio. Svedijos Konstitucija numato teise Salies
gyventojams laisvai judéti, tod¢l karantino rezimo nebuvo galima jvesti. Polinis kiSimasis |
Sveikatos agentiiros darba yra teisiskai draudziamas, todé¢l Svedijoje, priesingai nei Kinijoje,
sprendimus dél pandemijos valdymo priemoniy priémé ekspertai. Vokietijoje fiksuotas vienas
didziausiy sergamumo rodikliy COVID-19 liga, taciau Salis iSsiskyré Zemu mirtingumo
rodikliu, uztikrindama ankstyva diagnostika, placig tiriamyjy grupe¢ ir aukStus standartus
atitinkancig sveikatos sistemg. Vokietijos COVID-19 pandemijos valdymo strategija galima
laikyti neutralia, kadangi karantino rezimas buvo nuosaikus. RySkus skiriamasi COVID-19
pandemijos valdymo bruozas — ribotos vyriausybés galimybés nustatyti apribojimus visai
Saliai, dél decentralizuotos ir fragmentuotos Vokietijos politinés sistemos strukttiros. Todél
pandemijos valdymo priemonés pirmiausia buvo sukurtos ir pradétos jgyvendinti
zemesniuose valdzios lygiuose (regionuose), o véliau iSléstos ir suderintos su vyriausybe.

Mokslinius Saltiniy ir dokumenty analizé atskleidé, kad pirmosios COVID-19 pandemijos
valdymo priemonés Lietuvoje nustatytos vos tik uzfiksavus pirmajj atvejj, o karantino rezZimas
paskelbtas nustacius astuonis atvejus. Tai rodo, kad Lietuva greitai sureagavo j pandemijos
keliamg grésme ir émesi veiksmy viruso plitimo valdymui. Lietuvos situacija patvirtino
mokslininky iSvadas, kad po griezto pandemijos valdymo laikotarpio, laipsniskai Svelninamos
pandemijos valdymo priemonés, neiSvengiamai veda prie antrosios bangos. Antroji banga
Lietuvai smogé tuo pat metu, kuomet keitési valdancioji Vyriausybé, kas susilpnino
pandemijos valdymo efektyvuma, kadangi keitési ir pandemijos valdymo strategija. Lietuvoje
vyravo neutrali pandemijos valdymo strategija, kadangi pagrindinis tikslas sumazinti
uzsikrétusiyjy skaiciy, o pandemijos valdymo priemoniy grieztumas priklaus¢ nuo

sergamumo rodiklio.
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3. Analizuojant mokslinius $altinius, Lietuvos teisés aktus, dokumentus nustatyta, kad COVID-
19 pandemijos valdymui buvo reikalingi visuomenés sveikatos zmogiskieji iStekliai.
Visuomenés sveikatos specialistai tapo svarbiausias asmenimis, kuriy darbo déka buvo
siekiama sumazinti sergamumg COVID-19 liga. Vokietijos pavyzdys atskleid¢, kad iki
pandemijos visuomenés sveikatai nebuvo skiriama pakankamai démesio, iStekliy ir 1ésy.
Kinijjos situacija pazymi, kad visuomenés sveikatos specialistai aukojo savo sveikata,
siekdami suvaldyti pasauli paveikusig pandemijg. Lietuvoje visuomenés sveikatos prieziiira
organizuojama trimis lygmenimis: savivaldybés, valstybiniu (per antrinio lygio visuomeneés
sveikatos prieziiiros jstaigas), valstybiniu (per tretinio lygio visuomenés sveikatos prieziiiros
istaigas). Savivaldybés lygmenyje visuomenés sveikatos priezilirg jgyvendina visuomeneés
sveikatos biurai, kurie taip pat dalyvavo COVID-19 pandemijos valdyme. Vilniaus miesto
savivaldybés visuomenés sveikatos biuras pandemijos laikotarpiu aktyviai jsitrauké |
pandemijos valdyma: dirbo konsultacinése linijose, koordinavo mobiliojo punkto veikla,
vykdé¢ kaupiniy, aplinko pavirSiy tyrimus, vykdeé epidemiologinius COVID-19 ligos atvejy
tyrimus ir kt., be viso to specialistai neapleido ir savo jprasty funkcijy, aktyviai sveikatino
Vilniaus miesto gyventojus. COVID-19 pandemija iSrySkino visuomenés sveikatos srities
spragas, kurias biitina spresti ir dar kartg priming, kad visuomenés sveikata yra viesoji gérybe,
kuri nusipelné didesniy investicijy.

4. Atliktas kokybinis tyrimas atskleidé visuomenés sveikatos specialisty vaidmenj COVID-19
pandemijos laikotarpiu Vilniaus mieste: konsultantai, epidemiologai, vienas i§ pandemijos
valdymo mechanizmo sraigteliy ir prieSakinés linijos darbuotojai / koordinatoriai. Tyrimas
taip pat iSryskino visuomenés sveikatos specialisty profesinés veiklos pokycius — naujy
funkecijy atsiradimas, darbo laiko ir kriivio, pobiidzio poky¢iai, kurie turé¢jo jtakos specialisty
sveikatai. ISskiriama, kad COVID-19 pandemijos laikotarpiu visuomenés sveikatos
specialistai patyré psichinés ir fizinés sveikatos sutrikimus. COVID-19 pandemija jtakojo
visuomengs sveikatos specialisty darbe patiriamus sunkumus: emocinius, laiko, informacijos
ir tarpinstitucinio bendradarbiavimo trikumo, dazny teisés akty poky¢iy. Tyrimo metu gauti
duomenys leidzia teigti ir patvirtina teorin¢je dalyje analizuota problemg: iki COVID-19
pandemijos visuomenés sveikatos sri¢iai nebuvo skiriama pakankamai démesio. Visuomeneés
sveikata buvo laikoma nuosalyje ir tik pasauliné pandemija priverté suprasti, kokia tai svarbi
sritis ir kiek daug gali padaryti visuomenés sveikatos specialistai, todél butina ieskoti

sprendimy kilusioms problemoms.
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Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerijai rekomenduojama ] kriziniy
situacijy reagavimo veiklg jtraukti visuomenés sveikatos specialistus, turincius
ilgamete patirtj ir atsizvelgti j jy teikiamas rekomendacijas.

Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerijai rekomenduojama atsizvelgti |
visuomenes sveikatos srityje vyravusias ir COVID-19 pandemijos atskleistas
problemas ir parengti strateginj plang, $iy problemy sprendimui. Tokiu biidu buty
galima efektyvinti visuomenés sveikatos specialisty veikla, tinkamai panaudoti
turimus iSteklius ir sumazinti pirminei sveikatos prieziiirai tenkancig nasta.

Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos misterijai rekomenduojama optimizuoti
visuomenés sveikatos specialistams tenkancias funkcijas, atsizvelgiant j paskirtas
funkcijas nustatyti darbo krivio skai¢iavimo metodika, siekiant proporcingo funkcijy
ir darbo kruvio paskirstymo. Tokiu budu buty uztikrinama teikiamy visuomenés
sveikatos prieziiiros paslaugy kokybeé.

Atsizvelgiant | tai, kad COVID-19 pandemija i§ visuomenés sveikatos specialisty
pareikalavo greito naujy kompetencijy i$(si)jugdymo, rekomenduojama perziiiréti
visuomenés sveikatos specialisty rengimo programa, tokiu biidu parengiant
specialistus, gebancius greitai ir efektyviai reaguoti krizinése situacijose.

Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerijai, visoms savivaldybéms ir jy
biurams rekomenduojama parengti ir jgyvendinti supratimo apie visuomeneés sveikata
vieSinimo kompanija, siekiant visos visuomenés nariy suvokimo kas yra visuomenés
sveikata, kokias paslaugas teikia visuomeneés sveikatos prieziiiros jstaigos ir kaip jas

gauti.
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ANOTACIJA

Magistro baigiamajame darbe iSanalizuotas visuomenés sveikatos specialisty vaidmuo
COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu Vilniaus mieste. Pirmojoje darbo dalyje analizuojamos
pandemijos valdymo strategijos skirtingose pasaulio Salyse. Antrojoje darbo dalyje analizuojama
pandemijos valdymo strategija Lietuvoje. Treciojoje darbo dalyje analizuojamas visuomeneés
sveikatos prieziliros organizavimas COVID-19 pandemijos laikotarpiu. Ketvirtojoje darbo dalyje
pagrindziamas empirinio tyrimo metodo pasirinkimas. Penktojoje darbo dalyje analizuojamas
visuomenes sveikatos specialisty vaidmuo COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu Vilniaus
mieste, iSryskinti visuomenés sveikatos specialisty profesinés veiklos poky¢iai, kile sunkumai, jy
itaka sveikatai bei atskleistas visuomenés nariy ir sprendimy priéméjy poziliris | visuomenés

sveikatos specialistus.

Pagrindiniai ZodZiai: visuomenés sveikata, visuomenés sveikatos specialistas, COVID-19

pandemijos valdymas, COVID-19 pandemija.
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ANOTATION

The master's thesis analyzes the role of public health specialists during the management of the
COVID-19 pandemic in the city of Vilnius. The first part of the work analyzes the pandemic
management strategies in different countries of the world. The second part of the work analyzes the
pandemic management strategy in Lithuania. The third part of the work analyzes the organization of
public health care during the COVID-19 pandemic. The fourth part of the work justifies the choice
of the empirical research method. The fifth part of the work analyzes the role of public health
specialists during the management of the COVID-19 pandemic in the city of Vilnius, highlights the
changes in the professional activities of public health specialists, the difficulties that have arisen, their
impact on health, and reveals the attitude of members of the public and decision makers towards

public health specialists.

Key words: public health, public health professionals, management of the COVID-19
pandemic, COVID-19 pandemic
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specialisty vaidmens analizé / sveikatos politikos ir vadybos magistro baigiamasis darbas. Vadové

prof. dr. M. Caplinskiené. — Vilnius: Mykolo Romerio universitetas, Vieojo valdymo ir verslo
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SANTRAUKA

Magistro baigiamojo darbo tema iSsiskiria savo naujumu ir aktualumu, nes COVID-19
pandemija iSrySkino visuomenés sveikatos srities spragas ir problemas. Pasidéjus pasaulinei COVID-
19 pandemijai visuomenés sveikatos specialistai dirbo priesakingje linijoje, kovodami su mirtinu
virusu. Kovodami su pandemija visuomenés sveikatos specialistai neiSvengiamai susidiiré su
problemomis: padidéjusiu darbo kriiviy, naujy funkcijy atsiradimu ir kt., tod¢l Sis tyrimas yra itin
aktualus, siekiant tobulinti visuomenés sveikatos politikg ir efektyvinti visuomenés sveikatos
specialisty veikla. Tyrimo problema apibréziama klausimais: kokj vaidmenj atliko visuomenés
sveikatos specialistai COVID-19 pandemijos valdyme, kaip pandemija paveiké visuomenés sveikatos
specialisty profesines funkcijas, su kokiais sunkumais jie susidire, kokig tai jtakg turéjo sveikatai ir
koks buvo visuomenés nariy / sprendimy priéméjy poziiris | visuomenés sveikatos specialistus
COVID-19 pandemijos laikotarpiu? Tyrimo objektas — Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés
sveikatos biuro visuomenés sveikatos specialisty vaidmuo COVID-19 pandemijos valdymo
laikotarpiu Vilniaus mieste. Tikslas — jvertinti Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos
biuro visuomenés sveikatos specialisty vaidmen; COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu
Vilniaus mieste. Tikslui pasiekti iSkelti uzdaviniai: 1. ISanalizuoti COVID-19 pandemijos valdymo
strategijas skirtingose pasaulio Salyse; 2. ISanalizuoti COVID-19 pandemijos valdymo strategija
Lietuvoje; 3. Nustatyti visuomenés sveikatos prieziliros organizavimg COVID-19 pandemijos
laikotarpiu; 4. ISnagrinéti Vilniaus miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro visuomenés
sveikatos specialisty vaidmenj COVID-19 pandemijos valdyme, siekiant nustatyti funkcijy pokycius,
kilusius sunkumus, poveikj sveikatai, jvertinimg uz atlikta darba.

Empiriniam tyrimui atlikti pasirinktas kokybinis tyrimo metodas, atlickant pusiau struktiiruota
interviu. Prie§ tyrimo atlikimg parengtas tyrimo instrumentas, iSnagrinéti tyrimo etikos principai ir
atrinkti informantai. Tyrimas atliktas 2022 11 07 —2022 11 18 laikotarpiu, vykdytas nuotoliu budu.
Tyrime dalyvavo 8 informantai, 6 visuomenés sveikatos specialistai 2 ekspertai, dalyvave pandemijos
valdyme priimant sprendimus. Tyrimo rezultatai atskleidé, kad visuomenés sveikatos specialistai

COVID-19 pandemijos laikotarpiu, Vilniaus mieste atliko konsultanty, epidemiology, vienas i§
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pandemijos valdymo mechanizmo sraigteliy ir prieSakinés linijos darbuotojy / koordinatoriy
vaidmenis.

Tyrimo iSvados atskleidzia, kad iki COVID-19 pandemijos visuomenés sveikatai nebuvo
skiriama pakankamai démesio, todél visuomenés sveikatos specialistai nei§vengiamai susidiré su
sunkumais: padidéjusiu darbo kriiviu, naujy funkcijy atsiradimu, tarpinstitucinio bendradarbiavimo
trakumu ir kt.

Darbas sudarytas i§ penkiy daliy. Pirmojoje darbo dalyje analizuojamos pandemijos valdymo
strategijos skirtingose pasaulio Salyse. Antrojoje darbo dalyje — pandemijos valdymo strategija
Lietuvoje. Treciojoje — visuomenés sveikatos prieziliros organizavimas COVID-19 pandemijos
laikotarpiu. Ketvirtojoje darbo dalyje pagrindziamas empirinio tyrimo metodo pasirinkimas.

Penktojoje — pateikiami kokybinio tyrimo rezultatai ir jy apibendrinimas.
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SUMMARY

The topic of the master's thesis stands out for its novelty and relevance, since the COVID-19
pandemic highlighted the gaps and problems in the field of public health. In the wake of the global
COVID-19 pandemic, public health professionals have been on the front lines fighting the deadly
virus. While fighting the pandemic, public health professionals inevitably encountered problems:
increased workloads, the emergence of new functions, etc., so this study is extremely relevant in order
to improve public health policy and make the activities of public health professionals more efficient.
The research problem is defined by the questions: what role did public health specialists play in the
management of the COVID-19 pandemic, how did the pandemic affect the functions of public health
professionals, what difficulties did they face, what was the impact on health and what were the
attitudes of members of the public / decision makers towards public health professionals during the
COVID-19 pandemic? The object of the study is the role of public health professionals of the Public
Health Office of the Vilnius City Municipality during the management of the COVID-19 pandemic
in the city of Vilnius. The goal is to evaluate the role of public health professionals of the Public
Health Office of Vilnius City Municipality during the management period of the COVID-19
pandemic in the city of Vilnius. Tasks set to achieve the goal: 1. Analyze the management strategies
of the COVID-19 pandemic in different countries of the world; 2. To analyze the management
strategy of the COVID-19 pandemic in Lithuania; 3. Determine the organization of public health care
during the COVID-19 pandemic; 4. To examine the role of public health professionals of the Public
Health Office of Vilnius City Municipality in the management of the COVID-19 pandemic, in order
to determine the changes in functions, the difficulties that have arisen, the impact on health, and the
evaluation of the work performed.

A qualitative research method was chosen for the empirical study, using a semi-structured
interview. Before conducting the research, the research instrument was prepared, the ethical
principles of the research were examined and the informants were selected. The study was conducted
in the period from 07.11.2022 to 18.11.2022, carried out remotely. The research involved 8
informants, 6 public health specialists and 2 experts who took part in decision-making in the

management of the pandemic. The results of the study revealed that during the COVID-19 pandemic,
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public health professionals played the roles of consultants, epidemiologists, one of the cogs of the
pandemic management mechanism, and frontline workers/coordinators in Vilnius.

The findings of the study reveal that before the COVID-19 pandemic, public health was not
given enough attention, so public health professionals inevitably faced difficulties: increased
workload, emergence of new functions, lack of inter-institutional cooperation, etc.

The work consists of five parts. The first part of the work analyzes the pandemic management
strategies in different countries of the world. In the second part — the pandemic management strategy
in Lithuania. The third is the organization of public health care during the COVID-19 pandemic. The
fourth part of the work justifies the choice of the empirical research method. The fifth section presents

the results of the qualitative research and their summary.



74
PRIEDAI

1 priedas

INTERVIU KLAUSIMYNO GAIRES INFORMANTAMS (I)

Laba diena, esu Mykolo Romerio universiteto, Sveikatos politikos ir vadybos, magistro studijy
studenté Viktorija Serapiniené. Siuo metu ragau mokslinj tiriamajj darba, kurio tikslas - jvertinti
visuomenes sveikatos specialisty vaidmenj COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu Vilniaus
mieste. Jiusy dalyvavimas Siame tyrime yra itin svarbus. Viso tyrimo metu bus garantuojamas Jusy
anonimisSkumas ir konfidencialumas, o suteikti duomenys tyrime bus nuasmeninti, apibendrinti bei
pateikti moksliniais tikslais. IS anksto dékoju uz Jisy skirtg laika.

Informanto profesiné patirtis

(metai)

Iki COVID-19 pandemijos ir jos metu dirbta toje pacioje darbinéje pozicijoje ........cceeveervrennnne

Interviu laikas, vieta, trukmé

Eil. Klausimy grupé Papildomi klausimai

Nr.

L. Kokj vaidmen;j visuomenés sveikatos 3. Kiek svarbus buvo visuomenés sveikatos specialisty vaidmuo
specialistai ~ atliko =~ COVID-19 COVID-19 pandemijos valdyme?
pandemijos valdyme? 4. Kaip vertinate visuomenés sveikatos specialisty vaidmenj

COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu?

2. Kaip pasikeité Jusy profesine veikla 5. Kaip pakito darbo salygos, funkcijos, atsakomybeés?

COVID-19 pandemijos laikotarpiu? 6. Kaip pandemija keité ir jtakojo darbo kriivj, darbo laika?
7. Kaip buvo atsizvelgta j galima perdegima darbe?
8. Kaip buvo jvertintas Jiisy darbas pandemijos laikotarpiu?

3. Kaip profesiniai pokyc¢iai COVID-19 4. Kaip keitési Jasy psichiné sveikata pandemijos akivaizdoje?
pandemijos laikotarpiu paveikée Jisy 5. Kokius sveikatos sutrikimus jtakojo biitent profesiniai poky¢iai
sveikatg? pandemijos laikotarpiu?

6. Kokias emocijas ir jausmus pandemija kélé darbo vietoje?

4. Kokie sunkumai kilo dirbant 4. Kaip sunkumai jtakojo Jiisy profesing veikla?

COVID-19 pandemijos akivaizdoje? 5. Kas motyvavo kovoje su kilusiais sunkumais?
6. Kaip buvo bandoma palengvinti kilusius sunkumus?

5. Kaip vertinate sprendimy priéméjy, 4. Koks, Jisy nuomone, sprendimy priéméjy poziiiris |
visuomenés  nariy  pozidri | visuomenés sveikatos specialistus?
visuomenés sveikatos specialistu 5. Koks, Jisy nuomone, visuomenés poziiiris | visuomenés
COVID-19 pandemijos laikotarpiu? sveikatos specialistus?

6. Kaip Sis poziiiris turéty keistis?
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2 priedas

INTERVIU KLAUSIMYNO GAIRES INFORMANTAMS (E)

Laba diena, esu Mykolo Romerio universiteto, Sveikatos politikos ir vadybos, magistro studijy
studenté Viktorija Serapiniené. Siuo metu ragau mokslinj tiriamajj darba, kurio tikslas - jvertinti
visuomengés sveikatos specialisty vaidmenj COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu Vilniaus
mieste. Jusy dalyvavimas Siame tyrime yra itin svarbus. Viso tyrimo metu bus garantuojamas Jusy
anonimisSkumas ir konfidencialumas, o suteikti duomenys tyrime bus nuasmeninti, apibendrinti bei
pateikti moksliniais tikslais. IS anksto dékoju uz Jisy skirtg laika.

Informanto profesing patirtis ............ccceeeuveeee. (metai)
Iki COVID-19 pandemijos ir jos metu dirbta toje pacioje darbinéje pozicijoje ........cceevverveenenne
Interviu laikas, vieta, trukmeé ............cccoovvveunveeeennnn.

Eil. Klausimy grupé Papildomi klausimai
Nr.
L. Kokj vaidmen;j visuomenés sveikatos 3. Kiek svarbus buvo visuomenés sveikatos specialisty vaidmuo
specialistai ~ atliko =~ COVID-19 COVID-19 pandemijos valdyme?
pandemijos valdyme? 4. Kaip vertinate visuomenés sveikatos specialisty vaidmenj
COVID-19 pandemijos valdymo laikotarpiu?
2. Kaip pasikeité visuomenés sveikatos 5. Kaip pakito darbo salygos, funkcijos, atsakomybés?
specialisty profesiné veikla COVID- 6. Kaip pandemija keité ir jtakojo darbo krtivj, darbo laika?
19 pandemijos laikotarpiu? 7. Kaip buvo atsizvelgta j galima perdegima darbe?
8. Kaip buvo jvertintas visuomenés sveikatos specialisty darbas
pandemijos laikotarpiu?
3. Kaip profesiniai pokyc¢iai COVID-19 4. Kaip keitési visuomenés sveikatos specialisty psichiné sveikata
pandemijos laikotarpiu  paveike pandemijos akivaizdoje?
visuomenés sveikatos specialisty 5. Kokius sveikatos sutrikimus galéjo jtakoti buitent profesiniai
sveikatg? poky¢iai pandemijos laikotarpiu?
6. Kokias emocijas ir jausmus pandemija galéjo kelti darbo
vietoje?
4. Kokie sunkumai visuomenés 4. Kaip sunkumai jtakojo visuomenés sveikatos specialisty
sveikatos specialistams kilo dirbant profesing veikla?
COVID-19 pandemijos akivaizdoje? 5. Kasvisuomenés sveikatos specialistus galé¢jo motyvuoti kovoje
su kilusiais sunkumais?
6. Kaip buvo bandoma palengvinti kilusius sunkumus?
5. Kaip vertinate sprendimy priéméjy, 4. Koks, Jisy nuomone, sprendimy priéméjy poziiiris |
visuomenés  nariy  poziliri | visuomenés sveikatos specialistus?
visuomenés sveikatos specialistu 5. Koks, Jisy nuomone, visuomenés poziiiris | visuomenés
COVID-19 pandemijos laikotarpiu? sveikatos specialistus?
6. Kaip Sis poziiiris turéty keistis?




