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Temos aktualumas

Jau 1998 m. PSO asambl¢joje priimta programa “Sveikata visiems XXI a.” i§skyré esminius
prioritetus ir tikslus, kurie padés zmonéms geriau riipintis sveikata XXI a. pradzioje. XXI a. yra
pirmasis, kuomet PSO $alys émé teikti pirmenybe Zmogaus sveikatos gerinimui. Zmoniy sveikatos
priezilira ir nuolatinis jos saugojimas visa gyvenimg bei jvairiy ligy, traumy atsiradimo bei
sergamumo sumazinimas yra vieni pagrindiniy ,,Sveikatos visiems XXI a.” politikg PSO regionui
sudaranc¢iy tiksly.! Teisiniu aspektu, visuomenés sveikata buvo jvertinta 1992 m. Mastrichto
sutarties 129 straipsniu, kuriame buvo reglamentuotos tolimesnés visuomenés sveikatos
prioritetinés kryptys.?

Remiantis uZsienio Saliy patirtimi, sveikatos politikoje yra pasiekta dideliy laiméjimy
jitraukiant bendruomeng, kaip aktyvy sveikatos politikos dalyvi, ugdant ir tausojant savo sveikata
bei priimant sprendimus. Sveikatos stiprinimo ir ligy profilaktikos srityje pasaulyje ir Lietuvoje
placiai zinomi Siaurés Karelijos, CINDI ir CARMEN projektai.**

Formuojant sveikatos politikg labai svarbu atkreipti démesj | daZniausias mirties priezastis.
Lietuvoje yra jau daugelj mety nesikeifianCios - tai Sirdies ir kraujagysliy, onkologinés ligos,
traumos, nusiZudymai, apsinuodijimai, daznéjantis sergamumas alkoholizmu ir narkomanija.
Didéjantis sergamumas lytiSkai plintan¢iomis ligomis: sifiliu, AIDS, tuberkulioze. Per pragjusius
desimt mety Lietuva pagal savizudybiy daznumg uzima vieng pirmyjy viety pasaulyje - savizudybiy
daznis yra mazdaug du kartus didesnis negu daugelyje iSsivys¢iusiy Europos Saliy.°

Vienas svarbiausiy Siuolaikinés visuomenés sveikatos politikos uzdaviniy — didinti visos

visuomenes, jos struktiiry ir individy atsakomybe uz savo ir kity sveikata, skatinant bendruomenes

1 Health 21. An introduction to the health for all policy framework for the WHO European Region,
<http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf file/0003/88590/EHFAS-E.pdf>[zitiréta 2013-03-19]

2 The Maastricht Treaty, <http://www.eurotreaties.com/maastrichtec.pdf>[zitiréta 2013-03-12].

3 The North Karelia project: from North Karelia to national action, <http://www.thl.fi/thl-client/pdfs/73 1 beafd-b544-
42b2-b853-baa87db6a046> [zitréta 2013-03-22]

4 Countrywide Integrated Noncommunicable Diseases Intervention (CINDI) Programme,
<http://www.sld.cu/galerias/pdf/servicios/hta/carmen_programa completo_ingles 111 _pag.pdf>[zitiréta 2013-03-22]

5 About the CARMEN initiative. WHO, <http://www1.paho.org/English/ HCP/HCN/IPM/cmn-about.htm>[Zitiréta
2013-03-22]

6 Mirties priezastys. Higienos instituto sveikatos informacijos
centras,<http://sic.hi.lt/data/Mirties_priezastys 2010.pdf>[zitiréta 2013-03-22]
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jsitraukti j sveikatos stiprinimo veiklg.” 1994 m. liepos 14 d. LR Seimas ,,Lietuvos Respublikos
sveikatos sistemos jstatymo* 116 straipsniu jpareigojo pradéti kurti savivaldybiy bendruomenés
sveikatos tarybas (BST).® Pagrindiné BST misija — atstovauti bendruomenei formuojant ir
igyvendinant savivaldybés teritorijoje sveikatos ugdymo, alkoholio, tabako ir narkotiky kontrolés,
visuomeneés sveikatos saugos, infekciniy susirgimy profilaktikos ir kontrolés politikg. Nacionaliniu
mastu Seime jsteigta Nacionaliné sveikatos taryba (NST), j kurios sudétj kvie¢iami ir BST atstovai.’

Viena i§ Lietuvoje esandiy taryby — Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos
taryba, formuluodama savo veiklos strategija pagrindini démesj skiria visuomenés ir asmens
sveikatai ir jos nuostaty jtvirtinimui Siauliy m. savivaldybés politikoje.'” Sékmingas vykdomos
politikos jgyvendinimas priklauso nuo aiSkiy sudaryty tiksly ir uzdaviniy, tinkamos priezastinés
teorijos, jgyvendinimo struktiiros, jgyvendinanciy institucijy iStekliy ir interesy grupiy pozitrio bei
iSorinés aplinkos poveikio."

Siekiant, kad bet kokia organizacija, susijusi su politikos formavimu ir jgyvendinimu veikty
ne tik dabar bet ir ateityje, yra biitinas veiklos vertinimas, kuris kaip nuolat vykstantis ir
nenutriikstantis procesas, susideda 1§ duomeny apie organizacija kaupimo, jy matavimo bei gautos
informacijos analizés. Svarbiausia, kad sukaupta informacija biity apibendrinta taip, kad ja galima

biity panaudoti, kaip pagrindg tolimesniam sékmingos organizacijos vystymuisi.'

Temos naujumas
Lietuvoje bendruomeniy sveikatos tarybos buvo pradétos kurti 1997 m. Siauliy miesto
savivaldybés bendruomenés sveikatos taryba jkurta Lietuvoje viena pirmyjy ir pradéjusi veiklg. Nuo

pat isikiirimo Sios bendruomenés, kaip atskiros organizacijos, veikla niekada nebuvo nagrinéta ir

7 Nacionalinés sveikatos tarybos metinis praneSimas 2011. Lietuvos sveikatos programa: rezultatai ir i§vados, Vilnius,
2011.

8 Lictuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas 1994 m. liepos 19 d. NrI-552, Vilnius, 116 str.,
<http://www3.lrs.It/pls/inter3/dokpaieska.showdoc_1?p_id=5905> [zituréta 2013-03-12].

9 Monkauskaité A., Zaborskis A., ,,Bendruomeniy sveikatos taryby veiklos vertinimas*, Visuomenés sveikata, 2004,
Nr.2(25), p. 45-51.

10 Zaborskis A., Monkauskaité A., ir kt., ,,Savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby veiklos deSimtmetis. Pasiekimai
ir problemos®. Nacionalinés sveikatos tarybos metinis praneSimas 2007. Sveikata ir saugumas: protriikiai ir krizeés.
2008. p. 149-155

11 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos 2011 mety veiklos ataskaita,
<http://www.siauliai.lt/sveikata/BST-ataskaita2011.pdf> [ziGiréta 2013-04-16]

12 Vilpisauskas R., Nakrosis V. Politikos jgyvendinimas Lietuvoje ir Europos sajungos jtaka. Vilnius, 2003. P.43.
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analizuota placiau. Tai paskatino atlikti tyrima, kuris bus detaliau iSanalizuotas Siame darbe. ISsami
Siauliy miesto bendruomenés sveikatos tarybos veiklos analizé ir vertinimas bty tikslingi norint

i§siaiskinti sekminga sveikatos politikos formavima ir jgyvendinima Siauliy miesto savivaldybéje.

Temos iStirtumas

Lietuvoje esanc¢iy savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby veikla pladigja moksline
prasme pradéta nagrinéti 2002 m. A. Monkauskaité ir A. Zaborskis - aktyviis visuomenés sveikatos
srities specialistai, kurie naudodami anketin] tyrimo metoda domgjosi ir tyrinéjo savivaldybiy
bendruomeniy sveikatos taryby sudétis, veikla, sveikatos programos, savivaldybiy sveikatos fondus

bei vertino taryby veiklos pasiekimus ir problemas. '*'*!*

Tyrimo objektas

Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos politikos formavimas ir veikla.

Probleminis klausimas
Kaip Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos taryba formuoja ir koordinuoja

savivaldybés teritorijoje visuomenés sveikatos politika?

Tyrimo tikslas

Ivertinti bendruomenés sveikatos tarybos vykdoma politikos formavimg ir jgyvendinima.

Tyrimo uZdaviniai
1. ISanalizuoti Siauliy miesto BST politinio proceso formavima ir jgyvendinima;
2. Iganalizuoti Siauliy miesto BST bendradarbiavimo galimybes ir vykdomos veiklos
vertinima;
3. I3siaiskinti BST nariy poziiirj apie sveikatos politikos formavima ir jgyvendinimg Siauliy

miesto savivaldybe¢je.

13 Kg gali nuveikti bendruomenés sveikatos taryba? <http:/www.siauliai.lt/sveikata/12.pdf>[ZiGiréta 2013-04-16]

14 Zaborskis A., Monkauskaité A. ,,Savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby veiklos vertinimas . Nacionalinés
sveikatos tarybos metinis praneSimas 2002. Lietuvos gyventojy traumos, nelaimingi atsitikimai ir kitos visuomenés
sveikatos aktualijos. 2003. P.71-77

15 Monkauskaité A., Zaborskis A., ,,Bendruomeniy sveikatos taryby veiklos vertinimas*, Visuomenés sveikata, 2004,
Nr.2(25). P. 45-51.
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Tyrimo metodai

1.  Stebéjimas. Taikant stebéjimo metoda surinkta kokybiné informacija apie Siauliy m.
savivaldybés BST veikla. BST susirinkimy/posédziy metu buvo taikytas stebé¢jimas ,,i$
Sono“, kurio metu buvo Zymima visa informacija, norint detaliau jsigilinti ] BST veiklg ir
sveikatos politikos formavimo procesa.

2.  Content analizé. Aprasant Lietuvos savivaldybiy BST veiklg, buvo panaudota jau atlikty
tyrimy analizés informacija. Nagrinéjant Europos Sgjungos ir Lietuvos sveikatos politikos
dokumentus bei Siauliy BST politikos formavima ir jgyvendinima, buvo analizuojami su
tuo susij¢ dokumentai, jau atlikti tyrimai, knygos.

3. Struktiiruotas interviu. Darbo tyrime taikytas strukttiruoto interviu metodas. Paruostame

interviu plane buvo numatyta konkreti klausimy formuluoté bei nustatyta klausimy
pateikimo seka. Vengiant dviprasmiskumo, visi respondentai gavo vienodus klausimus,
vienodomis formuluotémis ir seka.

4.  Klausimyno analizé. Respondentams pateikti atviro tipo klausimai. Tyrimo klausimais
siekta iSsiaiSkinti tiriamyjy nuostatas, vertybes ir pozitrj. Siekiant iSvengti respondenty
atsakymy prasmeés iSkraipymo ir atsirandanciy priklausomybiy nuo tyréjo subjektyvios
nuomonés, tyrimo atsakymai buvo sugrupuoti j lenteles, iSskiriant atsakymy ,,kategorijas*

ir ,,subkategorijas‘.

Hipotetinis teiginys
Siauliy bendruomenés sveikatos tarybos vykdoma sveikatos politika jtakoja tarpsektorinio

bendradarbiavimo stoka.

Tyrimo eiga

Pirminiy ir antriniy duomeny surinkimo ir stebéjimo metody pagalba i3analizuoti Siauliy m.
BST veiklos principai, atskleistas BST vykdomos politikos formavimas ir jgyvendinimas.
Naudojant struktiiruoto interviu metoda buvo sudaryti klausimai, kuriais siekta iSsiaisSkinti BST
nariy pozitrj apie sveikatos politikos formavima ir jgyvendinima Siauliy m. savivaldybéje bei
iSanalizuoti BST bendradarbiavimo galimybes ir jos veiklos vertinimg. Siekiant iSanalizuoti
respondenty nuostatas apie BST veikla ir tarpsektorinj bendradarbiavimg, respondenty atsakymai

buvo grupuojami j lenteles, iSskiriant atsakymy grupes.

Darbo struktira
Darbas susideda i keturiy daliy ir pabaigoje pateikiamy iSvady ir pasitilymy. Pirmoje dalyje

analizuojama Lietuvos savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby steigimas ir sudétis, veikla,

10



sveikatos programos ir jy finansavimas. Antroje dalyje nagrin¢jama sveikatos politikos raida ir
jgyvendinimas teisiniuose dokumentuose, uZzsienio Saliy patirtis, bendruomenés dalyvavimas
formuojant sveikatos politika. Tre¢ioje dalyje analizuojama Siauliy miesto bendruomenés sveikatos
taryba, jos prioritetinés veiklos kryptys, sveikatos politikos formavimas ir jgyvendinimas, veiklos
vertinimas ir tarpzinybinis bendradarbiavimas. Ketvirtoje dalyje yra atliekamas empirinis kokybinis
sociologinis tyrimas, siekiant i$siaiskinti Siauliy BST nariy poziiirj apie sveikatos politikos
formavima ir jgyvendinima Siauliy miesto savivaldybéje. Paskutiniojoje dalyje pateikiamos i§vados

ir pasitlymai.

11



NAUDOJAMI SUTRUMPINIMAI

BJ] — biudzetiné¢ jstaiga

BST — Bendruomenés sveikatos taryba

EK — Europos Komisija

ES — Europos Sajunga

LSP — Lietuvos sveikatos programa

NST — Nacionaliné sveikatos taryba

NVO - Nevyriausybin¢ organizacija

SSL - Sveikatg stiprinanti ligoniné

LSSLA — Lietuvos sveikatg stiprinan¢iy ligoniniy asociacija
SVSRSP - Savivaldybés visuomenés sveikatos rémimo specialioji programa
PSDF — Privalomojo sveikatos draudimo fondas

PSO - Pasaulio sveikatos organizacija

TLK — Teritorin¢ ligoniy kasa

UVKTI — Umi virSutiniy kvépavimo taky infekcija

VMVT — Valstybin¢ maisto ir veterinarijos tarnyba

VSB — Visuomeneés sveikatos biuras

VSC - Visuomenés sveikatos centras
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I. LIETUVOS SAVIVALDYBIU BENDRUOMENIU
SVEIKATOS TARYBU VEIKLOS ANALIZE

1.1. Lietuvos savivaldybiy bendruomenés sveikatos taryby steigimas ir

sudeétis

Siuolaikingje visuomenéje vieni svarbiausiy politikos uzdaviniy, kurie yra iskelti daugelyje
pasaulines reik§més dokumenty - didinti visos visuomenés, jos struktiiry ir individy atsakomybe uz
savo ir kity sveikata, skatinti bendruomene ir visas jos struktiiras jsitraukti j stiprinimo veiklg.'®

Kalbant apie Lietuva, reikéty paminéti svarbig nacionaliniu mastu jsteigta ir Lietuvos
Respublikos Seimui atskaitingg sveikatos politikos koordinavimo institucija - Nacionaling sveikatos
tarybg (NST), kurios veikla pagal LR sveikatos sistemos jstatyma, siejasi su aktualiy sveikatos
politikos klausimy analizavimu ir vertinimu, sveikatos ugdymo politikos skatinimu, analize ir
pasiilymy teikimu Seimui, Vyriausybei, ministerijoms alkoholio, tabako, narkotiniy ir
psichotropiniy medziagy kontrolés ir narkomanijos prevencijos, gyventojy sveikatos bitklés
gerinimo klausimais bei dalyvavimu vertinant ir formuojant ligy profilaktikos ir kontrolés
politikg.'”'®

Lietuvoje bendruomenés lygmeniu sveikatos politika pradéta plétoti, kai LR Seimas 1994 m.
liepos 14 d. priimto ,,LR sveikatos sistemos jstatymo* 116 straipsniu jpareigojo kurti savivaldybiy
bendruomenés sveikatos tarybas (BST). Istatyme buvo numatytas svarbus uzdavinys - atstovauti
bendruomenei, formuojant ir jgyvendinant savivaldybés teritorijoje sveikatos ugdymo, alkoholio,
tabako ir narkotiky kontrolés, visuomenés sveikatos saugos, infekciniy susirgimy profilaktikos ir
kontrolés politika."” Siomis dienomis gyvuojanéiy savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby

nariai yra kvie€iami atstovauti jsteigtoje Nacionalinéje sveikatos taryboje.

16 The Ottawa Charter for Health Promotion. WHO,
<http://www.who.int/healthpromotion/conferences/previous/ottawa/en/index.html> [ZiGiréta 2013-03-12].

17 Nacionaliné sveikatos taryba,< http://www3.Irs.1t/pls/inter/wS_show?p_k=1&p r=692> [zitiréta 2013-03-12].

18 Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas 1994 m. liepos 19 d. Nr. I-552, Vilnius, 67 str.,
< http://www3.Irs.It/pls/inter3/dokpaieska.showdoc 1?p id=441202 > [zidiréta 2013-03-12].

19 Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas 1994 m. liepos 19 d. Nr. I-552, Vilnius, 116 str.,
<http://www3.Irs.It/pls/inter3/dokpaieska.showdoc 1?p_id=5905> [zidiréta 2013-03-12].
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1997-1998 metai buvo intensyviausi, kuomet jsteigta apie du trecdaliai BST. Jauniausia
laikoma Visagino savivaldybés BST, jsteigta 2003 m., o véliau jkurty BST, tikétina, susijes su naujy
savivaldybiy kirimusi.

LR sveikatos sistemos jstatyme néra nurodyta, kiek nariy turi sudaryti BST. Savivaldybés yra
nusprendusios, kad jy BST susideda i§ 9 arba daugiau nariy. Vadovaujantis pirmiau minétu
istatymu, savivaldybés BST turéty sudaryti: 1/3 savivaldybés paskirty asmeny, 1/3 savivaldybés
jmoniy, jstaigy, organizacijy atstovy, 1/3 nevyriausybiniy organizacijy (NVO), ginanciy
visuomenés sveikatos interesus, atstovy.

Manoma, jog BST vykdoma veikla daug priklauso nuo jos pirmininko asmenybés. Viename
1§ atlikty tyrimy apie savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby veiklos pasiekimus ir problemas
buvo dométasi, kokia pirmininko profesija, kokiai jstaigai jis atstovauja, kur jis dirba, kiek mety
dalyvauja tarybos veikloje (1 lentele).

Lentel¢je pateikti duomenys atskleidé, kad du trecdaliai (60 proc.) BST iSsirinko mediko
profesijos, dazniausiai turinius gydytojo diploma, pirmininkus. Atlikto tyrimo duomenimis,
dauguma (77,5 proc.) iSrinkty pirmininky atstovavo savivaldybiy jmonéms. Pateiktoje lentel¢je
matyti, kad beveik pusé (46,2 proc.) respondenty pirmininko pareigas eina 5 ir daugiau mety. Tai
galéty reiksti, kad jy pakartotinj iSrinkimg lémeé pasisekimas ir sukaupta nemaZa patirtis Siame
darbe.

Atliktame tyrime taip pat suZinota, koks yra bendruomenés sveikatos tarybos nariy
pasiskirstymas pagal atstovaujamas jstaigas. Savivaldybés paskirti asmenys sudaré 28,2 proc.,
savivaldybés jstaigy — 26,2 proc., visuomenés sveikatos prieziiiros istaigy — 14,6 proc. ir NVO — 31

proc.”

20 Zaborskis A., Monkauskaité A., ir kt., ,,Savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby veiklos desimtmetis. Pasiekimai
ir problemos*. Nacionalinés sveikatos tarybos metinis pranesimas 2007. Sveikata ir saugumas: protriikiai ir krizés.
2008. P. 149-155.
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Skaicius Proc.
PROFESLIA:
Gydytojas 16 40
Visuomehés sveikatos specialistas 8 20
Kitos srities specialistas 16 40
15 viso: 40 100
ATSTOVAUJAMA |STAIGAI:
Sveikatos prieZidros jstaigos 8 20
Savivaldybés jmonés, jstaigos 31 715
MNevyriausybinés organizacijos 1 25
15 viso: 40 100
DARBOVIETE:
Asmens sveikatos prieZidros jstaigos 9 22,5
Visuomenés sveikatos prieziaros jstaigos 7 17,5
Mokymo ar mokslo jstaigos 2 5
Kitos jstaigos 22 55
15 viso: 40 100
KIEK METU DALY VAUJA BST VEIKLOJE:
0-4 21 53,8
5-8 1 28,2
9-10 T 18
I3 viso: 39 100

1 lentelé. Bendruomenés sveikatos taryby pirmininky charakteristika
Saltinis: sudaryta Zaborskio A., Monkauskaités A., ir kt., pagal Savivaldybiy bendruomeniy
sveikatos taryby veiklos deSimtmecio tyrimo duomenis.

1.2. Lietuvos savivaldybiy bendruomenés sveikatos tarybu veikla

Pagrindinés BST veiklos kryptys yra nurodytos LR sveikatos sistemos jstatyme ir
atitinkamuose savivaldybiy taryby sprendimuose. Tame paciame jstatyme kaip BST teis¢ yra
i8skirtas informacijos gavimas i$ savivaldybes valdymo institucijy, savivaldybés teritorijoje esanciy
jmoniy, jstaigy ir organizacijy.”'

Atliktame ir jau anksCiau minétame tyrime buvo siekiama suzinoti, kaip BST keiciasi savo
veiklai reikalinga informacija (2 lentel¢). Manoma, kad pakankamai gerg keitimosi informacija su
savivaldybiy sveikatos prieziiiros jstaigomis rodiklj 1émé tai, kad nemaza dalis tarp BST nariy yra
Siy jistaigy atstovy. Pastebétas labai Zemas informacijos pasikeitimo rodiklis su nemedicininémis

savivaldybés jstaigomis ir Nacionaline sveikatos taryba.?

21 Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas 1994 m. liepos 19 d. Nr. [-552, Vilnius, 69 str.,
< http://www3.Irs.1t/pls/inter3/dokpaieska.showdoc 1?p id=441202 > [ziiiréta 2013-03-12].

22 Zaborskis A., Monkauskaité A., ir kt., ,,Savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby veiklos desimtmetis. Pasiekimai
ir problemos®. Nacionalinés sveikatos tarybos metinis praneSimas 2007. Sveikata ir saugumas: protriikiai ir krizés.
2008. P. 149-155.
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(Informacijos visai negaunama — 0 baly; ..., gaunama daug informacijos — 9 balai)

Eil. I mcion Ul b N Maziausias Didziausias .Balo.
nr. balas balas vidurkis
1 Nacionaliné sveikatos taryba 38 0 9 3,74
2 | Savivaldybe ir jos padaliniai 39 1 9 5,82
3 | Sveikatos priezidros jstaigos 39 1 9 6,26
4 | Nemedicinines jstaigos 38 0 9 3,13
5 | Nevyriausybinés organizacijos 39 0 9 4

2 lentelé. Bendruomeneés sveikatos tarybos veiklai reikalingos informacijos pateikimo
5 vertinimas
Saltinis: sudaryta Zaborskio A., Monkauskaités A., ir kt., pagal Savivaldybiy bendruomeniy
sveikatos taryby veiklos deSimtmecio tyrimo duomenis.

SprendZiant organizacinius BST veiklos uzdavinius yra pasitelkiamas kolektyvinis darbas —
tarybos poseédziai, kuriuose nagrinéjami ir sprendziami isSkelti klausimai. Atliktame tyrime apie
savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby veiklos pasiekimus ir problemas gauti atsakymai
parodé, kad taryba per pra¢jusius metus surengé nuo dviejy iki keturiy posédziy. Lyginant rezultatus
su pries kelis metus atlikto panasaus pobiidZio tyrimu pastebéta, kad taryby posédziy skaicius yra
gerokai mazesnis — anksciau atlikto tyrimo respondentai nurod¢, kad jvairiose tarybose vyko nuo 2
iki 14 posédziy. Posédziy metu BST daugiausia démesio skiriama sveikatos programy,
finansuojamy i§ savivaldybés visuomenés sveikatos rémimo specialiyjy programy (SVSRSP)
biudzeto svarstymui, o likusj laikg aptariami sveikatos politikos, visuomenés sveikos gyvensenos,

gyventojy sveikatos priezidros plétros klausimai (1 pav.).*

Sveikatos politika
13,6%

20,9%
Planai ir

18,0%
Sveika ataskaitos
gyvensena
11,1%
Sveikatos
priezidros plétra 36,4%

Sveikatos programos

1. Pav. Bendruomenés sveikatos taryby posédZiuose aptariami klausimai
Saltinis: Monkauskaité A., Zaborskis A., pagal bendruomeniy sveikatos taryby veiklos

vertinimo tyrimo duomenis.

23 Monkauskaité A., Zaborskis A., ,,Bendruomeniy sveikatos taryby veiklos vertinimas®, Visuomeneés sveikata, 2004,
Nr.2(25). P. 45-51.
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Nacionalinés sveikatos tarybos bendradarbiavimo stoka ne karta akcentuota NST tarybos
posédziuose, kad per mazai démesio skiriama savivaldybiy bendruomenés sveikatos taryboms,
visuomenés sveikatos biurams, kurie numatyti kaip turintys tarpininko vaidmenj tarp placiosios
visuomenés ir sveikatos valdymo sprendimus priimanc¢iyjy savivaldybés institucijy. NST visada
pirmaeilis uzdavinys buvo ir toliau dedamos pastangas bei siekiama stiprinti jy bendradarbiavimg su
savivaldybémis, daugiau démesio skirti problemoms, susijusioms su nacionaliniy sveikatos programy
igyvendinimu bei paramos teikimu savivaldybése. Taip pat NST siekia prisidéti prie savivaldybiy
politiky naujos visuomenés sveikatos politikos sampratos ugdymo.

Paminint rySius su visuomene, svarbu pasakyti, kad sékmé i§ dalies labai priklauso nuo
visuomenés nuomonés apie jos veiklg, nes jei suformuojamas teigiamas jvaizdis, uzsibrézty tiksly
siekti yra daug lengviau. Apie BST veiklg yra raSoma vietinéje spaudoje, informuojamos jstaigos,
rengiamos konferencijos miesto/savivaldybés visuomenei, todél galima susidaryti vaizdinj, kad yra

stengiamasi kurti pozityvy rysj su visuomene.

1.3. Lietuvos savivaldybiy bendruomenés sveikatos taryby sveikatos
programos ir jy finansavimas

Sveikatos programy rengimo, jy jgyvendinimo ir kontrolés darbai yra viena pagrindiniy BST
veiklos sri¢iy. BST aktyviai koordinuoja ir jgyvendina sveikatos programas savo mieste arba rajone,
o uz savo kasmeting veiklg atsiskaito miesto/rajono tarybai. Vie$i sveikatos programy rengimo
konkursai dazniausiai skelbiami savivaldybése.

Taciau kyla abejoniy dél visuomenés informavimo apie galimybe rengti ir pateikti BST
sveikatos programy projektus. Pagal 1997-2002m. atlikto tyrimo duomenis, vieSi sveikatos
programy rengimo konkursai skelbiami tik 68,2 proc. savivaldybiy (3 lentel¢). Todél abejotina, ar

visose savivaldybése BST atrenka geriausias sveikatos programas.”

24 Nacionalinés sveikatos tarybos veiklos ataskaita 2011-01-01 — 2011-12-31, 2012, Vilnius. P. 31-32.

25 Monkauskaité A., Zaborskis A., ,,Bendruomeniy sveikatos taryby veiklos vertinimas®, Visuomeneés sveikata, 2004,
Nr.2(25), P. 45-51.
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Skelbiami viesi
konkursai

Informuojami sveikatos
jstaigy vadovai

Fraogramu autoriai
! bt o 59,1
informuejami asmeniskai

Kiti blidai 36,4

Proc,

2. Pav.. Visuomenés informavimas apie galimybe rengti ir pateikti sveikatos programy
projektus

Saltinis: sudaryta Zaborskio A., Monkauskaités A., ir kt., pagal Savivaldybiy bendruomeniy
sveikatos taryby veiklos deSimtmecio tyrimo duomenis.

BST teikia prioritetus sveikatos programoms, vadovaudamiesi Lietuvos sveikatos programoje
pazymétais kriterijais ir Sveikatos apsaugos rekomendacijomis dél sveikatos programy rengimo ir
jgyvendinimo arba pacios nusistato kriterijus, atsizvelgdamos j vietinio lygio visuomeneés sveikatos

problemas.

Lietuvos sveikatos programoje 1998-2010 m. beveik pasiekti keli i$ 1étiniy neinfekciniy ligy
uzsibrezti tikslai:
v Sumazinti jaunesniy nei 65 mety gyventojy mirtingumg nuo piktybiniy naviky 15
proc. (sumazéjo 13 proc.);
v Sumazinti jaunesniy nei 65 mety Zmoniy mirtingumg nuo iSeminés Sirdies ligos 15
proc. (sumazéjo 11,8 proc.);

v Sumazinti vyry mirtinguma nuo plauéiy véZio 15 proc. (sumazéjo 13 proc.).”

Tyrimo apie savivaldybiy bendruomenes duomenimis, BST jvairioms visuomenés sveikatos
stiprinimo veikloms skiria ne vienodg démesj. Tyrimo klausimyne buvo iSvardyta 14 galimy veikly

ir respondenty buvo paprasyta jvertinti nuo 0 baly (visiskai neskiriama démesio) iki 9 baly (labai

26 Lietuvos sveikatos programos projekto rengimas. Atlikty darby aprasas. Analitiné medziaga.
<http://www.sveikatosprojektai.org/node/40> [ziTiréta 2013-03-13]
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daug skiriama démesio), kiek démesio skiriama kiekvienai veiklai. Vertinimo rezultatai pateikti 3

lenteléje.
= WM
1 Vaiky ir jaunimo (moksleiviy) sveikatos ugdymas 40 6,68 50
2 Létiniy neinfekciniy ligy profilaktika 40 5,90 225
3 | Karieso profilaktikos ir kity odontologijos 40 5,67 32,5
problemy sprendimas
4 | Sveikatinimo akcijos ir kiti renginiai bendruomenei 38 542 22,5
5 | Alkoholio, tabako ir narkotiky politikos 39 510 12,5
koordinavimas savivaldybes teritorijoje
6 Uzkreciamuyjy ligy profilaktika 38 5,08 7.5
7 | Parama nevyriausybinéms organizacijoms 39 4,67 20
8 | Aplinkosaugos problemy sprendimas 40 4,10 10
9 | Savizudybiy prevencija 39 4 7S
10 | Vaiky uzimtumo organizavimas 38 3,61 12,5
11 | Paty€iy ir smurto prevencija 39 3,44 15
12 | Medicininés jrangos ir automobiliy pirkimas 37 2,43 10
13 | Sveikatos prieZidros jstaigy patalpy remontas 37 2 10
14 | Profesiniy rizikos veiksniy mazinimas 38 1,87 5

* Prioritetinémis laikomos veiklos, jvertintos did#iausiu balu; skiltyje parodyta, kiek procenty BST atitinkamg veiklg laike prioritetine.

3 lentel¢é. Bendruomenés sveikatos tarybos veiklos kryp¢€iy vertinimas
(Veiklos kryptys iSrikiuotos jver¢io mazéjimo eile)

Saltinis: sudaryta Zaborskio A., Monkauskaités A., ir kt., pagal Savivaldybiy bendruomeniy
sveikatos taryby veiklos desimtmecio tyrimo duomenis.

Galima manyti, kad tikslingas BST veiklos krypciy numatymas i$ dalies tur¢jo jtaka Siy
rodikliy geréjimui, nes po vaiky ir jaunimo (moksleiviy) sveikatos ugdymo, létiniy neinfekciniy
ligy profilaktika dominuoja kaip viena i$ pagrindiniy BST veiklos kryp¢iy.”

LR sveikatos sistemos jstatyme yra aiSkiai apibréZta savivaldybiy BST viena i§ vykdomy
funkcijy — nustatyti savivaldybés visuomenés sveikatos rémimo specialiosios programos (SVSRSP)
163y naudojimo prioritetus.*®

Pagrindiniai SVSRSP finansavimo Saltiniai yra: savivaldybés biudzeto asignavimai; ne
maziau kaip 0,3 proc. privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto; 20 proc. savivaldybiy
aplinkos apsaugos rémimo specialiosios programos lésos ir kt.

Atliktame tyrime buvo dométasi, kiek savivaldybése is viso skiriama 1éSy gyventojy sveikatos
priezitiros klausimams spresti. Atsakymai gauti, apklausus savivaldybiy merus. Rezultatai atskleidé,

kad labai maza dalis — vidutiniSkai apie Iproc. kas metus yra skiriama gyventojy sveikatos

27 Zaborskis A., Monkauskaité A., ir kt., ,,Savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby veiklos desimtmetis. Pasiekimai
ir problemos®. Nacionalinés sveikatos tarybos metinis praneSimas 2007. Sveikata ir saugumas: protriikiai ir krizeés.
2008. P. 149-155.

28 Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas 1994 m. liepos 19 d. Nr. I-552, Vilnius, 69 str.,
< http://www3.Irs.It/pls/inter3/dokpaieska.showdoc_1?p_id=441202 > [zitiréta 2013-03-12].
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priezitiros klausimams spresti. Toks rezultatas gautas 2002 m., taciau bégant metams, skiriamos
1€Sos tur¢jo tendencijg didéti ir 2006 m. sieké 1,34 proc.

Kalbant apie racionaly SVSRSP panaudojima, teisingiausia biity jas skirstyti, atsizvelgiant |
teiginj, kad 50 proc. visuomenés sveikatos priklauso nuo Zmogaus gyvensenos, 20 proc. — nuo
aplinkos, 20 proc. — paveldéjimo ir 10 proc. nuo medicininiy tarnyby veiklos. Todél ir sveikatos
programoms, kurios skirtos ligy profilaktikai, susijusiai su gyvensena, tikslingiausia biity skirti bent
50 proc. 1ésy. BST tvirtindami sveikatos programoms skirty 1éSy panaudojimo samatg turi
vadovautis Siuo teiginiu apie sveikata lemiancius veiksnius ir siekti, kad léSos tikslingai biity

nukreiptos gyventojy sveikatos stiprinimui.”

% ok ok sk ok

Taigi, Lietuvos BST, turédamos savo taryby sudétyse visuomeniniy organizacijy ir
visuomenés  sveikatos specialisty atstovy, turi kompetencijos apie sveikatos priezitiros
organizavimo ypatumus ir zinodamos savivaldybés gyventojy interesus, gali vertinti savivaldybés
visuomenes sveikatos problemas, svarstyti sitilomus sprendimus ir teikti savo profesionalig
nuomong. Pagrindiniai veiklos prioritetai turéty biiti skiriami vaiky ir jaunimo sveikatos ugdymui ir
stiprinimui. Pradéjus ugdyti kiekvieno Zmogaus atsakomybe¢ uz savo elgesj ir pozilrj j sveikatg
ankstyvuoju vystymosi periodu, biity pamazu didinamas siekis jtraukti zmones j aktyvy visuomenes
dalyvavimg priimant sprendimus. Pagrindiné problema islieka savivaldybés politiky nenoras
jsiklausyti ;1 BST nuomong bei tarybos néra jtraukiamos ] sveikatos ir socialiniy problemy
sprendima, politikos formavimg savivaldybése. Svarbu paminéti, kad Lietuva, atsizvelgiant j

v =

bendruomenés dalyvavimga sveikatos politikoje.

I1. EUROPOS SAJUNGOS IR LIETUVOS SVEIKATOS
POLITIKOS DOKUMENTAI IR JU IGYVENDINIMAS
BENDRUOMENELJE

2.1. Sveikatos politikos raida ir jgyvendinimas teisiniuose

dokumentuose

29 Zaborskis A., Monkauskaité A., ir kt., ,,Savivaldybiy bendruomeniy sveikatos taryby veiklos desimtmetis. Pasiekimai
ir problemos*. Nacionalinés sveikatos tarybos metinis pranesimas 2007. Sveikata ir saugumas: protriikiai ir krizés.
2008. P. 149-155.
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Sveikata yra vienas svarbiausiy dalyky Zmoniy gyvenime, todeél ja privalo ripintis ir Saliy
vyriausybés, vykdangios politikg. Siuo metu Europos Sajungos (ES) $aliy sveikatos politika
formuojama remiantis pagrindinémis Pasaulio sveikatos organizacijos (PSO) ir Europos Komisijos
(EK) politiniy dokumenty nuostatomis. Lietuvos sveikatos politikos formavimas taipogi paremtas
$iy dokumenty uzsibréztais tikslais.

Visuomenes sveikata, kaip savarankiska sritis Europos sgjungos teisiniuose dokumentuose,
buvo jvertinta tik 1992 m. Mastrichto sutartyje, jsigaliojusioje 1993 m. Sutarties aplinkos apsaugos
130 straipsnis ir vartotojy apsaugos 129 straipsnis jau reglamentavo visuomenés sveikatos
veiksmus. Tada sutart] pasiraSiusios ES Salys savo sveikatos programoje numaté 8 prioritetines
veiklos sritis.

TaCiau Europos Sgjungos mastu teko ir toliau tobulinti sveikatos politikg. 1992 m. 15
valstybiy nariy pasirasé Amsterdamo sutartj, kuri jsigaliojo 1999 m. ir kuri numaté tolimesn¢ ES
sveikatos politikos plétra. Jos 152 straipsnis jpareigojo uztikrinti veiksminga sveikatos apsauga
tobulinant ir jgyvendinant bet kurios srities Europos politika.

Lietuvoje sveikatos politika imta kurti, kai tuomet dar nepriklausomos Lietuvos VI - asis
Lietuvos gydytojy sgjungos atkuriamasis suvaziavimas priémé rezoliucijas ir medicinos visuomeng
isipareigojo parengti Lietuvos nacionaling sveikatos koncepcijg. 1991 m. spalio 30 d. ja patvirtino
Lietuvos Atkuriamasis Seimas ir ji tapo pagrindiniu dokumentu, atspindinc¢iu Lietuvos sveikatos
sistemos ateit]. Koncepcijoje buvo numatyti Lietuvos Zmoniy sveikatos tausojimo ir stiprinimo, ligy
profilaktikos, pirminés sveikatos priezitiros plétros ir kt. klausimai. PSO, kuri aktyviai padeda
Lietuvai formuoti sveikatos politika, Salj laiko pavyzdine kitoms Ryty Europos Salims, visai ne dél
to, kad Lietuvos sveikatos sistema funkcionuoja racionaliai ir veiksmingai, o todé¢l, kad
jgyvendinant Nacionaling sveikatos koncepcijg sveikatos raida remiasi tarptautine patirtimi ir
orientuojasi j ateitj.**!

Lietuvos valstybés, kaip visateisés Europos Sajungos narés, sveikatos politika plétojama
pagal PSO rekomendacijas ,,Sveikata visiems XXI a.”“. Tai yra Pasauliné deklaracija, kuri priimta
1998 m. geguzés mén. Dokumente ,,Sveikata visiems XXI a.” yra aiSkiai i8déstytas 21 sveikata
stiprinantis siekinys Europos regionui ir strategijos, siekiant jgyvendinti iSsikeltus siekinius.
Patvirtinta deklaracija skatinama gerbti ir vertinti kiekvieng Zmogy, kuris turi lygias teises bei

pareigas ir besidalija atsakomybe uz visuomenes sveikatg.

30 Jankauskiené D., Pecitira R., Sveikatos politika ir valdymas, Vilnius, MRU, 2007. P. 89-104

31 LR Auksciausiosios Tarybos nutarimas ,,Dél Lietuvos Nacionalinés sveikatos koncepcijos ir jos jgyvendinimo® ,
< http://www3.Irs.It/pls/inter3/dokpaieska.showdoc 1?7p id=3044&p_query=&p_tr2=2> [Zziliréta 2013-04-11]
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PSO Europos regiono ,,Sveikata visiems XXI a.” politikos gaires sudaro pagrindiné ir
nekintanti kryptis — tai siekis sukurti visapusisSka sveikatos potencialg. Pagrindiniai tikslai, kurie
padeda gerinti sveikatg:

v zmoniy sveikatos priezitira bei nuolatinis jos saugojimas visg gyvenima;
V' ligy, traumy ir sergamumo mazinimas;
Isskirtos pamatinés moralinés vertybés, kuriomis vadovaujasi deklaracija yra §ios:
v’ sveikata yra kaip zmogaus teisiy pagrindas;
v’ sveikatos gerinimui organizuojamos $aliy Zmoniy grupiy ir skirtingy ly¢iy teisumo ir
solidarumo akcijos;
v/ asmeny, grupiy, bendruomeniy, institucijy, organizacijy ir sektoriy aktyvus

dalyvavimas siekiant gerinti sveikatg.*

Dar vienas svarbus dokumentas — tai EK (Europos Komisijos) regiono $aliy vyriausybéms
parengta Europos sveikatos strategija ,,Kartu sveikatos labui — strateginis poziiiris Europai 2008-
2013 m. Sis dokumentas numato ES $aliy nariy sveikatos politikos ir pilie¢iy sveikatos prieZitiros
bendrasias strategines priemones ir veiksmus 2008-2013 m., su tikslu siekiant uztikrinti pagrindiniy
ES sutartyse minimy principy jgyvendinimg tarptautiniu mastu.

Europos Sgjungos sutartys pabrézia sveikatos svarbuma politinése kryptyse, pvz. rySys tarp
sveikatos ir ekonomikos klestéjimo, Zzmoniy teis¢ dalyvauti priimant sprendimus dél sveikatos ir
sveikatos prieziiiros. Be iSimties visos ES valstybés narés prisiima atsakomybe uz sveikatos politika
ir Europos pilie¢iy sveikatos priezitira, bet pasitaiko sri¢iy, kuriose valstybés nejstengia veiksmingai
veikti vienos ir todél Bendrijos lygiu bendradarbiavimas yra neiSvengiamas. Sritys, kuriose reikéty
vieningai veikti, susijusios su tarpvalstybinio ar tarptautinio masto problema, pvz., bioterorizmas ir
pandemija ir kt. Taciau atsiranda ir kity, taip pat svarbiy gyventojams sveikatos problemy, kurioms
spresti reikalingas naujas strateginis pozilris, tod¢l ir buvo patvirtintas dokumentas ,,Kartu
sveikatos labui — strateginis poziiiris Europai 2008-2013 m.*“. Pagrindiniai suformuluoti strateginiai
tikslai, kuriais siekiama puoseléti gera sveikata, apsaugant gyventojus nuo grésmiy ir palaikant jy
tvaruma, t.y.:

v’ puoseléti gerg sveikatg senéjancioje Europoje;
v’ apsaugoti pilieius nuo grésmiy jy sveikatai,

v remti dinami$kas sveikatos sistemas ir technologijas.

32 Health 21. An introduction to the health for all policy framework for the WHO European Region,
<http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf file/0003/88590/EHFAS-E.pdf>[ziiiréta 2013-03-19]
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Vadovaujantis parengtu dokumentu siekiama numatyti galimas kryptis Bendrijos
veiksmams sveikatos politikos srityje.”

Lietuvoje prie sveikatos politikos tolimesnio plétojimo prisidé¢jo ir Sveikatos apsaugos
ministro jsakymu sudarytos darbo grupés parengtas dokumentas ,,Lietuvos sveikatos sistemos
plétros 2011-2015 m. metmenys“. Sie metmenys buvo patvirtinti siekiant nustatyti nuoseklig ir
kryptingg sveiktos sistemos plétrg 2011-2020 metais, kurios nuostatai nebiity kaitaliojami bisimyjy
valdZiy. Metmenyse yra patvirtintas vienas i siekiy sukurti sveikatos sistema, skatinancig sveikatos
ugdyma ir stiprinimg bei ligy prevencija. Dokumente nepamirsta paminéti ir dabartiniy sveikatos
sistemos problemy, t.y. nepakankamai nuosekli politika ir jos jgyvendinimas, nepakankama
gyventojy atsakomybé uz savo sveikatg ir kt.**

Nors §is dokumentas susilaukia nemazai kritikos ir turi keletg triikumy, taciau kai kurios jo
nuostatos galéty biiti panaudotos ir naujosios Lietuvos sveikatos programos kiirimui, o daugelis jy
biity naudingos LSP priemoniy jgyvendinimo planui.*

Taigi deréty iSskirti ir vieng svarbiausiy sveikatos politikos dokumenty Lietuvoje, pagal kurj
buvo formuojami Salies sveikatos politikos tikslai iki 2010 m. — Lietuvos sveikatos programa (LSP).

2013 kovo 1 d. respondenty grupe, kuri vykde ikiSiolinés sveikatos reformos analiz¢ bei rengé
pasitlymus deél naujosios Lietuvos sveikatos programos projekto, pateiké ataskaita apie nuveiktus
darbus. Surengtoje vieSoje konferencijoje buvo pateiktos atlikty darby apimtys ir metodologija bei
apzvelgti pasililymai naujosios programos kiirimui, kurie turéty ir toliau sietis su PSO ir ES
sveikatos politikos vertybémis ir veiklos gairémis.

Lietuvoje vies¢jusiy PSO respondenty jsitikinimu, Lietuvos sveikatos programa yra puikus
pavyzdys Europos Salims, nes kai kurie pasiekti uzdaviniai akivaizdis: kiidikiy mirtingumo ir
mirtingumo nuo traumy, eismo nelaimiy rodikliy mazéjimas, vidutinés gyventojy trukmés
pailgéjimas, alkoholio ir tabako vartojimo grieZtesnés politikos rezultatai, visuomeneés sveikatos

biury plétra, kuri ypa¢ reik§Sminga savivaldos lygmenyje.*

33 WHITE PAPER Together for Health: A Strategic Approach for the EU 2008-2013,
<http://ec.europa.eu/health-eu/doc/whitepaper_en.pdf>[zitréta 2013-03-20]

34 Lietuvos sveikatos sistemos 2011—2020 mety plétros metmenys, patvirtinta Lietuvos Respublikos Seimo 2011 m.
birzelio 7 d. nutarimu Nr. XI-1430, <http://www?3.Irs.1t/pls/inter3/dokpaieska.showdoc 1?

p_id=401152&p query=&p tr2=2> [zitréta 2013-03-21]

35 Miseviciené 1., ,,Europos sveikatos politika ir prielaidos naujai Lietuvos sveikatos programai‘, Visuomenés sveikata,
2011/2 (53), P.5-10.

36 Lietuvos sveikatos programos projekto rengimas. Nauja Lietuvos sveikatos programg kurkime kartu,
< http://www.1sp2020.1t/node/1> [Zzitiréta 2013-03-21]
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Pastebétas jdomus sutapimas, kad LSP 1998-2010 metams buvo raSoma PSO strategijos
»Sveikata visiems XXI amziuje* priémimo iSvakarése, o naujoji Lietuvos sveikatos programa 2020
metams Lietuvos respondenty vél raSoma naujos PSO strategijos ,,Sveikata 2020 kiirimo proceso
metu.*’

Pasaulio sveikatos organizacijos naujai parengtame dokumente ,,Sveikata 2020“ bus
atspindéta tolimesné Europos regiono sveikatos politika. Siam projektui jau yra pritarta — 2011 m
rugsejo 12-15 d. vykusios 61-osios PSO komiteto sesijos metu. Numatyta, kad didelis vaidmuo bus
skirtas tolimesnei visuomenés sveikatos sistemy bei jy funkcijy plétrai stiprinant visuomeneés
sveikatg. Parengtame dokumente aiSkiai nusakytos visuomenés sveikatos ir sveikatos prieZiliros
sistemy sgsajos, daugiau kreiptinas démesys | sveikata, kaip i sritj, kurios problemy sprendimas
vyriausybéms turéty tapti veiklos prioritetu.*®

»oveikata 2020 politika yra pagrista keturiomis prioritetinémis sritimis, siekiant politiniy
veiksmy:
v' investicijos j sveikatg per visg gyvenima, pasitelkiant Zmoniy pozitrj ir galia;

Geros sveikatos iSlaikymas per visg gyvenimg veda link didéjancio sveiko gyvenimo
galimybés ir gaunamo ilgaamZziSkumo, o S§ie veiksniai kartu sudéjus gali duoti svarbios
ekonomings, socialinés ir asmeninés naudos. Demografinis virsmas, vykstantis Salyse,
reikalauja visg zZmogaus gyvenimg truksiancios strategijos, kuri teikia pirmenybg¢ naujam
poziiiriui, susijusiam su sveikatos stiprinimu ir ligy iSvengimu. Sveikatos gerinimas ir lygybeé
prasideda nuo néstumo ir ankstyvosios vaiko raidos. Sveiki vaikai geriau mokosi, sveiki suauge
yra nasesni, o sveiki vyresnio amZiaus Zzmonés gali aktyviai prisidéti visuomenés labui. Sveikas
ir aktyvus sen¢jimas yra politinis prioritetas ir pagrindinis tyrimy objektas.

v' pagrindiniy regiono sveikatos problemy sprendimas létiniy neinfekciniy ir uzkrediamyjy
ligy srityse;

»oveikata 2020 démes] skiria integruoty strategijy veiksmingumui, kurios skirtos
pagrindinéms sveikatos problemoms spresti visame regione. Strategijos yra susijusios su
letinémis neinfekcinémis ir uzkrediamosiomis ligomis. Sios abi kryptys reikalauja suderinty
visuomenes sveikatos veiksmy ir sveikatos prieziliros sistemos jsikiSimo. Jy veiksmingumas
buty pagristas lygybe, socialiniais sveikata lemianciais veiksniais, jgalinimu ir stiprinancia

aplinka.

37 Jankauskiené D., ,.Sveikatos politikos vertybés ir issikiai artimiausiame desimtmetyje, Sveikatos politika ir
valdymas. Mokslo darbai. MRU. 2011,1(3). P.7-26

38 The new European policy for health — Health 2020: Vision, values, main directions and approaches. WHO,
<http://www.euro.who.int/ _data/assets/pdf file/0007/147724/wd09E Health2020 111332.pdf> [ziGréta 2013-03-21]
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v/ zmoniy stiprinimas, orientuotas j sveikatos apsauga, visuomenés sveikatg, reikalingos
skubios pagalbos parengima, prieziiirg ir atsaka;

Kokybiskos sveikatos priezitiros ir geresniy sveikatos rodikliy siekimas reikalauja, kad
sveikatos sistemos biity finansiskai perspektyvios, 1éSas naudoty pagal paskirtj, orientuotysi ]
zmogy ir bity jrodymais pagristos. Salys turi prisitaikyti prie besikei¢ian¢ios demografijos ir
ligy modeliy, ypatingai psichikos sveikatos problemy, létiniy ligy ir bukliy, susijusiy su
sen¢jimu. Tam reikia perorientuoti sveikatos prieziliros sistemas, pirmenybe teikiant ligy
prevencijai, nuolatinés kokybeés gerinimui, integruotam paslaugy teikimui, sveikatos prieziiiros
testinumo uZztikrinimui, savarankiSko pacienty ripinimosi rémimui, prieziiros perkélimui kuo
ar¢iau namy, kad tai biity saugu ir ekonomiska.

v bendruomeniy, gebanéiy prisitaikyti prie poky¢iy, ir sveikatg stiprinancios aplinkos kiirimas;
Atsparumo arba dar kitaip — ,,lankstumo** kirimas yra pagrindinis veiksnys, apsaugant, gerinant
sveikatg ir gerove tiek individualiu tiek bendruomenés lygmeniu. Zmogaus sveikatos galimybés yra
susijusios su salygomis, kuriose jie gimsta, auga, dirba ir sensta. Sistemingas sveikatos vertinimas
greitai besikeiCiancioje aplinkoje, ypa¢ susijes su technologijomis, darbu, energijos gamyba ir
urbanizacija — yra svarbus ir privaloma laikytis veiksmy, uZtikrinant teigiamg naudg sveikatai.
Greitai prie pokyCiy prisitaikanc¢ios bendruomenés aktyviai reaguoja | naujas ar nepalankias
situacijas, pasiruo$ia ekonominiams, socialiniams ir aplinkos pokyc¢iams bei geriau susidoroja su
krizémis ir sunkumais. PSO ,,Sveiki miestai ir bendruomenés* judéjimas pateikia pavyzdzius, kaip
kurti atsparias, ypatingai vietinius gyventojus jtraukiancias bendruomenes, gebancias generuoti
bendruomenés sveikatos problemas. Panasia patirtimi gali pasidalinti tokie tinklai kaip - sveikata
stiprinan¢ios mokyklos ar darbo vietos. *°
Taigi, naujai kuriama Europos sveikatos politika turéty buti pavyzdziu visoms Europos Saliy
vyriausybéms perziiirint ir atnaujinant nacionalinius sveikatos politikos dokumentus, todél ir

rengiant naujgja LSP verta atsizvelgti j pagrindines ,,Sveikata 2020 nuostatas.*

2.2. Bendruomenés dalyvavimas formuojant sveikatos politikq: uZsienio Saliy

patirtis

39 Health 2020. A European policy framework and strategy for the 21st century. WHO.
< http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf file/0011/199532/Health2020-Long.pdf>[zZiiiréta 2014-01-15]

40 Miseviciené L., ,,Europos sveikatos politika ir prielaidos naujai Lietuvos sveikatos programai‘, Visuomenés sveikata,
2011/2 (53), P.5-10.
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Nemazai pasaulio Saliy jau yra pasiek¢ dideliy laime¢jimy vykdant tokius projektus kaip
»Sveiki miestai®, ,,Sveikatg stiprinancios mokyklos®, ,,Sveikatg stiprinancios ligoninés* ir pan.
Bendruomenés pagalba jmanoma jgyvendinti vieng svarbiausiy aktyvios sveikatos politikos tiksly -
skatinti aktyvy Zmoniy dalyvavima ugdant ir tausojant savo sveikatg bei priimant sprendimus.

Viena labiausiai pazymétiny Europos ir Skandinavijos $aliy, kuri sveikatos stiprinima ir ligy
profilaktika jgyvendinusi kaip prioriteting Salies sveikatos politikos krypti — Suomija. Gerai
zinomas Siaurés Karelijos projektas, kurio iniciatoré buvo pati bendruomené¢, kuomet suprato, kad
dideli mirtingumo rodikliai nuo Sirdies ir kraujagysliy sistemos ligy gali biiti sumazinti jy paciy
iniciatyva.

Suomiy sveikatos politika siekia pagrindinio tikslo, kad mirtingumas buty mazinamas
skatinant aktyvy visuomenés sveikatos biidg, gerinant gyvenimo kokybe¢ bei mazinant nelygybe tarp
skirtingy gyventojy grupiy. Salies politikai suvokia, kad bevaisés tampa profilaktikos programos,
kol nepakeistas visuomenés gyvenimo biudas — neracionalizuota mityba bei nekontroliuojamas
rikymas, tada nereikia tikétis ir matomo efekto pagrindinése veiklos srityse.*!

1980 m. Pasaulio sveikatos organizacija inicijavo létiniy neinfekciniy ligy programos
sukiirimg — programg CINDI. Cekoslovakija, Suomija, Taryby Sajunga buvo vienos pirmyjy $aliy,
vykdZiusiy Sig programg. Ketvirtis CINDI projekto Saliy prisijunge iki 1987 m. ir pusé¢ CINDI
programos dalyviy veiklg pradéjo dar iki 1993m.*

PSO déka, nuo 1991 m. pradétas kurti Europos sveikatg stiprinan¢iy mokykly tinklas. Net 38
Europos Salys ir daugiau kaip 500 mokykly jau yra jsitrauke ] $i projekta. Tokiy mokykly
pagrindinis tikslas orientuotas j moksleiviy sveikatos stiprinima, sveikatos ziniy ir jgiidziy gilinima
ir juo siekiama bendromis mokytojy, mediky, Seimos ir visuomenés pastangomis kurti integruota,
visapuse sveikatos stiprinimo ir ugdymo sistemg per vaiky ugdymo institucijas.” 1993 m. prie
Europos sveikatg stiprinan¢iy mokykly tinklo prisijunge ir Lietuva - 12 Salies mokykly tapo
narémis, o dar kelios prisijungé véliau.* Sveikatg stiprinanciose mokyklose daugéja mokytojy,
vaiky, tévy ir kity asmeny kompetencija su sveikata susijusiais klausimais. Sveikatos priezitiros

specialistai ir mokytojai glaudziai bendradarbiauja su mokiniais, jy tévais, daugiau mokiniy

41 The North Karelia project: from North Karelia to national action, <http:/www.thl.fi/thl-client/pdfs/73 1beafd-b544-
42b2-b853-baa87db6a046> [zitréta 2013-03-22]

42 Countrywide Integrated Noncommunicable Diseases Intervention (CINDI) Programme,
<http://www.sld.cu/galerias/pdf/servicios/hta/carmen programa completo_ingles 111 pag.pdf> [zitréta 2013-03-22]

43 The European Network of Health Promoting Schools the alliance of education and health,
<http://pgsaudemental.files.wordpress.com/2009/04/reeps.pdf> [zitiréta 2013-03-26]

44 Sveikata stiprinancios aplinkos programos ir projektai, <www.sdtsc.lt/get.php?f.107> [2013-03-22]
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dalyvauja popamokinéje sveikatos stiprinimo veikloje, daugiau laiko jie skiria fizinei veiklai, reciau
vartoja stiprius alkoholinius gérimus, stebima sveikesniy mitybos jpro¢iy formavimosi tendencija.*

Europoje taip pat jau seniai vykdomi Sveikata stiprinan¢iy ligoniniy (SSL) projektai.*®
Lietuvoje PSO koordinuojamas tarptautinis SSL projektas pradétas 1994 m. Pirmoji SSL tapo
Kauno klinikos, véliau prisijungé dar devynios ligoninés ir 2005 m. buvo jkurta Lietuvos sveikata
stiprinanc¢iy ligoniniy asociacija (LSSLA). ] LSSLA sudétj jeinancios ligonings turi vadovautis PSO
suformuluota sveikatos stiprinimo koncepcija ir jos jgyvendinimu ligoninése. SSL ir sveikatos
prieziiiros jstaigy tinklo vykdoma veikla yra pavyzdys, kad tame tinkle dalyvaujancios ligoninés
vykdomomis veiklomis atitinka PSO suformuluotus ir gerai funkcionuojancius sveikatos sistemos
reikalavimus. Ilgameté SSL projekto patirtis atskleidzia, kad projekte dalyvaujancios ligoninés turi
naudos keliais aspektais:

v'laimi pacientai ir jy organizacijos;

v" laimi ligoninés personalas;

V' laimi ligoninés administracija;

v' laimi visuomené¢, kadangi SSL sudaro svarbig aplinkg, reikalingg sveikatos stiprinimo
veikloms;

v laimi sveikatos politikai, kurie gauna naudos i§ SSL projekto jgyvendinimo dél jo
indélio | asmens ir visuomenés sveikatos gerinima, o jy supratimas apie SSL, kaip
asmens ir visuomenés sveikatos stiprinimo reformg bei plétros strategijg ir sudaro
projekto jgyvendinimui teisinj bei ekonominj pagrindg.*’

PaZymeétinas ir visus SeSis PSO regionus jtraukes sveikatos stiprinimo judéjimas ,,Sveiki
miestai®. Tai yra vienas i$ ilgalaikiy tarptautinio bendradarbiavimo projekty, kurio tikslas yra
sveikatg laikyti pagrindine vertybe tiek politiniu ir bendruomenés lygmeniu bei paspartinti
visapusi§ka zmoniy sveikatos ir harmoningo vystymosi strategiju jgyvendinima miestuose. Sis
projektas taipogi siekia, kad biity pagerinta Europos miesty gyventojy fiziné, psichiné, socialiné
buklé bei gamtiné aplinka ir, kad bty pakeistas individy, bendruomeniy, organizacijy ir savivaldos

institucijy pozitris bei supratimas apie sveikatg.*

45 Sabaliauskiené D. ,,Sveikatg stiprinanciy mokykly plétra Lietuvoje*. Nacionalinés sveikatos tarybos metinis
praneSimas 2011. Lietuvos sveikatos programa: rezultatai ir iSvados. 2011. P. 113-114.

46 Standarts for health promotion in hospitals. WHO,
<http://www.euro.who.int/ _data/assets/pdf file/0006/99762/e82490.pdf> [Zzitréta 2013-03-26]

47 Miseviciené L., ,,Prielaidos naujai Lietuvos sveikatos programai parengti“. Lietuvos sveikatos programa: rezultatai
ir iSvados. 2011. P. 118-125

48 Healthy Cities around the world. An overview of the Healthy Cities movement in the six WHO regions. WHO,
<http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf file/0015/101526/healthycityworld.pdf> [zitréta 2013-03-26]
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Klaipéda — pirmas ir vienintelis Lietuvos miestas, priklausantis Pasaulio sveikatos
organizacijos Sveiky miesty tinklui.*’

Deréty nepamirSti ir nevyriausybiniy organizacijy. Lietuvoje jau kelintus metus i§ eilés
vykdoma jy skatinimo programa, susijusi su sveikatos stiprinimu. NVO skatinamos aktyviai
dalyvauti formuojant bei jgyvendinant sveikatos politika, kad biity didinamas visuomeneés
informuotumas, skleidziant informacija apie sveikg gyvensena, profilaktines programas ir kitas su
sveikatos stiprinimu susijusias veiklas.”

Puikiu pavyzdziu galéty buti Italijoje jkurtas nacionalinis Sirdies komitetas, prie kurio
isikirimo prisidéjo miokardo infarktu susirges Zzmogus ir po ligos nusprendgs jkurti nevyriausybine
organizacijg | kurig skatino jsitraukti Zmones sergancius ne tik miokardo, bet ir kt. Sirdies ligomis.
Siandien §is komitetas koordinuoja 70 tokiy organizacijy, dirbandiy jvairiose Italijos vietose.
Komitetas taip pat turi savo parlamenta, kuris teikia pasitilymus tikrajam Italijos parlamentui.’’

Tikétina, kad PSO ir kity tarptautiniy organizacijy inicijuoti projektai su akivaizdZiais
rezultatais skatins ir toliau prisijungti vis daugiau pasaulio bendruomeniy, stiprinant ir tausojant jy

paciy sveikatg.

% sk ok sk ok

Apibendrinus pateikta medziaga ir jvertinus Lietuvos per pastaruosius dvideSimt mety
sukauptg patirt] tiek sveikatos politikos formavime, tiek pertvarkant sveikatos prieziiiros jstaigas,
diegiant profilaktines dazniausiy létiniy ligy programas, sveikatos stiprinimo projektus vaiky,
jaunimo ir kt. serganCiy specifinémis ligomis ir tai, kad Lietuvoje yra didziulis mokslinis
potencialas — patyre sveikatos politikai, stiprios nevyriausybinés organizacijos, galima teigti, kad

Salis turi visas galimybes toliau plétoti sveikatos politikg, rengiant ir vykdant naujaja Lietuvos

49 Tarptautiné sveiky miesty konferencija <http://www.vlmedicina.lt/2012/10/klaipedoje-tarptautine-sveiku-miestu-
konferencija/> [Zitréta 2013-03-26]

50 LR Sveikatos apsaugos ministerija. Sveikatingumo metais nevyriausybinés organizacijos kvieCiamos aktyviau

bendradarbiauti, <http://www.sam.lt/go.php/lit/Sveikatingumo_metais_nevyriausybines org/3452> [zifiréta 2013-03-
26]

51 Monkauskaité A., ,,Bendruomeniy sveikatos taryby veiklos vertinimas*, Magistro diplominis darbas, KMU, Kaunas,
2004, P. 19-20
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sveikatos programg. Remiantis pagrindiniais PSO ir ES sveikatos politikos dokumentais ir jy
keliamomis vertybémis, naujoje LSP sitloma kryptingai veikti, vadovaujantis pagrindinémis
vertybémis: Zmogaus ir pacienty teisés; bendra atsakomybé uz sveikatg; vienodos galimybés ir
sveikatos santykiy teisumas; socialiné jtrauktis ir lygybe bei irodymais pagristi sprendimai.

Naujieji sveikatos politikos tikslai turéty biiti nukreipti ne tik  sveikatos prieZiiiros sistemos
vystyma, bet ir | visuomenés sveikos gyvensenos bei sveikos aplinkos vystyma, kurj nulemia ne
sveikatos, o ir kity sektoriy veikla bei patys gyventojai. Kaip rodo tarptautiniy organizacijy
inicijuoti projektai, besivienijancios bendruomenés gali nuveikti labai daug, pagrindiniu tikslu

laikydamos jy paciy sveikatos stiprinima.

I11. SIAULIU BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBOS POLITIKOS
FORMAVIMAS IR IGYVENDINIMAS

3. 1. Politikos proceso formavimo ir jgyvendinimo teoriniy aspekty analizé

Politikos procesa galima pavaizduoti kaip tarpusavyje susijusiy ir laike i$sirikiavusiy daugelj

cikly: darbotvarkés nustatymas, politikos formulavimas, politikos jvedimas, politikos
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jgyvendinimas, politikos jvertinimas, politikos pritaikymas, politikos testinumas ir politikos
uzbaigimas. Priklausomai nuo to, kokios yra aplinkybés, analitikas kuria informacija, kuri tiesiogiai
susijusi su viena, keliomis ar netgi visomis politikos formavimo fazémis. Buna atvejy, kad, visy
pirma, politika jvedama ir tik tada ji pagrindZiama atgaline tvarka nustatant darbotvarke, kuomet
problemos formuluojamos ir performuluojamos, kad su politika deréty.

Politinéje srityje svarbus yra kiirybiSkumas, todél dazniausiai analitikai, aktyviai dalyvaudami
nustatant problemos pobudj, privalo ne tik gebéti jsijausti j probleming situacijg, taciau ir
kiirybingai vadovautis sveika nuovoka bei intuicija. Sékmingas problemos formulavimas reikalauja,
kad analitikas rasty kurybiskus sprendimus blogai apibréztoms ir neaiSkioms problemoms. Pats
problemos formulavimas laikomas kiirybisku, jei patenkina nors vieng arba kelias i$ Siy salygy:

1) analizés rezultatas yra originalus ir tokio pat sprendimo nebiity geb¢je surasti dauguma
Zmoniy;

2) analizes procesas yra kitoks negu tradicinis;

3) analizés procesas reikalauja auksto lygio motyvacijos ir atkaklumo, kad analizés metu
buty dirbama intensyviai arba ilga laikotarpj;

4) analizés rezultatg analitikai, politikos formuotojai ir kt. suinteresuotos Salys laiko
vertingu, nes yra pateikiamas tinkamas problemos sprendimo biidas;

5) pradiné¢ problema yra tokia neaiSki, miglota ir tinkamai neapibrézta ir, kad tos

problemos formulavimas yra darbo tikslo dalis.

Politikos analizéje problemy formulavimui teikiamas netgi svarbesnis vaidmuo uZ problemy
sprendimg. | problemy formulavimg gali buti stengiamasi zitréti kaip j procesa, kuris susideda i$

keturiy, vienas nuo kito priklausan¢iy etapy: problemos paieskos, problemos apibrézimo, problemos

/ METAPROBLEMA
Problemos Problemos
paieska apibréZimas

PROBLEMINE ESMINE
SITUACLA PROBLEMA

Problemos Problemos
suvokimas apibudinimas
FORMALI

\ PROBLEMA

apibiidinimo ir problemos suvokimo (3. Pav.)
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3. Pav. Problemos formulavimo fazés

Saltinis: William N. Dunn. Vie$osios politikos analizé. Jvadas. Vilnius, 2006. P. 93

Pati pirmiausia problemos formulavimo prielaida yra probleminés situacijos pripaZinimas ar
dar kitaip tariant ,,pajaustas jos buvimas®. Judant nuo probleminés situacijos toliau, analitikas turéty
uzsiimti problemos paieska. Sio etapo tikslas néra atskiros problemos ieskojimas, bet bandymas
atskleisti, kaip skirtingos suinteresuotos Salys jsivaizduoja pacig problemg. Taciau praktikuojantys
analitikai daZniausiai susiduria su daugybe dinamisky ir painiy bei tarpusavyje konkuruojanciy
problemos formulavimy. IS tiesy tie patys analitikai susiduria su taip vadinama metaproblema — visy
problemy problema, kuri dazniausiai yra blogai suformuluota dél jvairiausiy suinteresuoty Saliy
problemos pavaizdavimo neiSmatuojamai didziule. Pagrindinis tikslas patampa suformuluoti
metaproblema, taip vadinamg antrosios klasés problema, kuri dar kitaip gali biiti apibréZiama — kaip
visy ja sudaranciy pirmosios klasés problemy aibé. Ir jeigu analitikas aisSkiai neatskiria Siy dviejy
lygiy, tai jis rizikuoja suformuluoti ir neteisingg problema.

Pereinant nuo metaproblemos link esminés problemos, analitikas bando apibrézti pacia
problema pagrindiniais ir labiausiai jg apibiidinanciais terminais. Pavyzdziui, analitikas sprendzia,
kokiai moksly sri¢iai problema gali priklausyti — ar tai ekonomikos, ar sociologijos ar politikos
sritis ir jei ta esminé problema buvo apibrézta kaip ekonominé, tai analitikas jg vertinti turéty
vadovaudamasis veiksniais, kurie susij¢ su prekiy bei paslaugy gamyba ir paskirstymu, pvz., rinkos
kaina. Jeigu problema yra politinio ar socialinio pobiidzio, tai analitikas ja turéty aiSkinti
atsizvelgdamas ] tai, kaip galia ir jtaka pasiskirsto tarp konkuruojanciy interesy grupiy, elito bei kity
socialiniy sluoksniy.

Kai esmin¢ problema apibrézta, tada galima formuluoti jau detalesn¢ formalig problema.
Procesas nuo esminés link formalios problemos - vadinamas problemos apibtidinimu, ir jis apima
esminés problemos formalaus matematinio modelio kiirimg. Problemy apibiidinimo metodai pacia
formaliausia matematine kalba netinka blogai suformuluotoms problemoms, nes pagrindiné
uzduotis yra ne gauti matematinj sprendima, o nusakyti pacios problemos pobidj. **

Bet kokios politikos pradinis taskas — tai tam tikros problemos pripazinimas. Kas bus laikoma
problema ir kaip ji bus apibréziama, priklauso nuo btido, kuriuo politikos formuotojai sieks pateikti
tam tikra reiSkinj ar jvykj. Pavyzdziui, kalbant apie socialines problemas, taikliai pastebéjgs yra
Jamesas J.Jonesas: ,,Tas, kas pirmasis pastebi problemg, nustato ir jos aptarimo sglygas. Kaip
pavyzdj galima pateikti Sig seka:

REISKINYS PROBLEMA POLITIKA

52 William N. Dunn. VieSosios politikos analize. [vadas. Vilnius, 2006. P. 58, 92-95
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(gatvése miegantys Zmoneés) (benamiy problema) (valstybiniy biisty statyba)

Galimas bendras sutarimas dél esancio reiSkinio dar nereiSkia sutarimo dél tos pacios
problemos, kurig sukelia reiskinys, todel ir dél politikos, kurios turi biiti imamasi. Jei gatvése
mieganciy zmoniy reiSkinys suvokiamas kaip valkatavimo problema, tai greiciausiai ketinama
vykdyti politika irgi bus susijusi su policiniy priemoniy grieztinimu.

Taciau kaip paaiskinti procesa, kuriam vykstant problemos jtraukiamos j politing darbotvarke?
Ivairios darbotvarkés sudarymo koncepcijos yra labai panasios ir visoms joms riipi i$siaiskinti, kaip
tam tikros temos ir problemos tampa arba netampa politinémis. Vien jau faktas, kad remiamés ar
bent jau manome, kad remiamés tais paciais duomenimis, dar nereisSkia, kad matome tuos pacius
dalykus. Skirtingos vertybés, jsitikinimai, ideologijos, interesai ir SaliSkumas — tai dalykai, kurie
veikia tikrovés suvokimg. *

Pasak E. Furman ir A. Serikovos pagrindinis darbotvarkés formulavimo elementas yra suvokti
ir identifikuoti vieSgsias problemas, nes tai turi jtakos visam politikos procesui. | sisteming
dienotvarke turi buti jtraukiami tik tiek klausimai, kurie yra aktualiis visuomenei. DidZiajai
visuomeneés daliai iSreiSkus susirlipinimg atsiradusioms problemoms valdzia turéty kompetentingai
jvertinti susidariusig situacijg.>

VieSosios politikos darbotvarkés apibréZiamos skirtingai. Antai R. Dahl vieSosios politikos
darbotvarke apibrézia pliuralizmo poziiiriu, teigdamas, kad tai yra ,,skirtingy problemy tarpusavio
konkurencijos pasekmé“.” J. Kingdom vieSosios politikos dienotvarke pateikia, kad problemas
lyderiai ir visuomen¢ vertina, kaip svarbias politines diskusijas ir galimus valdzios veiksmus. Cobb
ir Elder akcentuoja sisteming dienotvarke, kur politinés bendruomenés problemas laiko vieSojo
sprendimo reikalu.’® Sociologas C. W. Mills vieSosios politikos formulavimg apibrézia teigdamas,

kad ,,zmoniy ripeséius reikia traktuoti, kaip visuomenés problemg*.”’

53 W. Parsons. Vie$oji politika. Politikos analizés teorijos ir praktikos jvadas. Vilnius, 2001. P. 90-91

54 Furman E., Serikova A., Viesosios politikos darbotvarkeé: samprata, elementai ir formavimo modeliai. Vie$oji
politika ir administravimas, 2007, Nr. 21, Kauno technologijos universitetas, P. 103-104

55 Dahl, R. A., 4 Critique of the Ruling Elite Model, American Political Science Review, Vol. 52, No 52, 1958, P. 463-
469 <http:/www.uazuay.edu.ec/estudios/com_exterior/tamara/Dahl-Critique of Ruling Elite Model.pdf >, ziiiréta
2013-06-22

56 Furman E., Serikova A., Viesosios politikos darbotvarké: samprata, elementai ir formavimo modeliai. Vie$oji
politika ir administravimas, 2007, Nr. 21, Kauno technologijos universitetas, P. 104

57 Mills, C. W., The Three Elites of C. W. Mills, <http://www.mmisi.org/pr/11_01/norton.pdf>, zitiréta 2013-06-22, P.
154
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VieSosios politikos modelius galima suskirstyti j laiko aplinkos ir iSoriniy veiksniy (pvz.:
demografinis, inkrementalistinis) bei vidiniy procesy rezultato (racionalaus sprendimy priémimo,
SiukSliadézés). Naudojant stebéjimo ,,i§ Sono“ tyrimo metoda paanalizuokime pagal kokius
vieSosios politikos modelius Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos taryba vykdo
sveikatos politikos formavimg ir jgyvendinima.

Visy pirma pastebéta, kad sveikatos taryba vieSosios politikos problemy sprendimams naudoja
racionalyjj sprendimy modelj. Pasak Lane tai yra logiSkai pagrista elgsena, priimat sprendimus,
tikslo reik§Smei maksimilizuoti.”®® Tai linijinis modelis, pagrindinis démesys skiriamas analizei,
sisteminiam tyrin¢jimui ir metodiniam planavimui. Bitina ieSkoti visy galimy alternatyvy, jas
vertinti, lyginti ir priimti tinkamiausig.” Priimant sprendimu pagal §] modelj sickiama maksimaliy
tiksly jgyvendinimo. Sprendimas priimamas tik tuomet, kai iSnagrinétos visos alternatyvos.
Racionalusis modelis apjungia tikslus ir biidy rySius bei numato tikslig veiksmy sekg. Taip pat Sis
modelis remiasi prielaidomis (pvz.: problemos aiSkumu; yra zinomos pasirinkimo galimybés;
pastovis ir ai$kiis prioritetai; laiko ir sgnaudy suvarzymo nebuvimas; maksimali nauda).*

Sveikatos taryba priimdama vieSosios politikos sprendimus atsiriboja nuo interesy,
visuomenes grupiy, jvairiy valdzios institucijy spaudimo, nes tokiu atveju sitilomi argumentai ir
alternatyvos — geriausias politikos pasirinkimo variantas. Racionalusis metodas remiasi ekspertine
hierarchija. Nors Sis modelis pakankamai tikslus, remiamasi moksline argumentacija ir logikos
principais, turi ir trikumy: bendri principai taikomi neZinant specifinio turinio; nejvertinamas
Saliskumas; neatitinka realybés.®!

Visy antra, didziaja dalj vieSosios politikos klausimy sveikatos taryba sprendzia derindama
vertybiy ir nuomoniy jvairove. Taip, pasak Lindbloomo inkrementalizmo medelio, daugelis
problemy i$sprendziama efektyviau, beSaliskiau ir atsakingiau.®® Pagrindiniai inkrementalizmo

teorijos principai orientuoti j sprendimy priémimo budus ir metodus. Lindbloomo nuomone,

58 Jan Erik Lane. Viesasis sektorius: sgvokos, modeliai, poZifiriai. Vilnius: Margi rastai, 2001, P.116

91

60 Robbins S. Organizacinés elgsenos pagrindai. Vilnius: Poligrafija ir informatika, 2003, P. 96-97

61 Sarkuté L. Sprendimy priémimo samprata ir tyrimy tradicijos. Sociologija. Mintis ir veiksmas, 2009, Nr. 2 (25), P.
105-119.

62 Lindbloom C., Woodhouse E. Politikos formavimo procesas. Vilnius: Algarvé, 1999. P.113
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inkrementinis metodas labiau taikomas praktikoje formuojant politikg demokratingje visuomengéje.
Tai deryby principo modelis, proceso dalyviams sutarus dél sprendimo priémimo pasirinkus
geriausig alternatyva (pvz.: sveikatos tarybos posédziy metu probleminis klausimas yra svarstomas
triSalés tarybos principu — kaip §ia problema traktuoja savivaldybé, kaip NVO atstovai ir Siauliy
miesto savivaldybés teritorijoje esanciy imoniy, jstaigy ir organizacijy atstovai).

Inkrementalizmo modelis turi teorinj turinj ir empirinj patvirtinimg, todél Sis metodas daznai
taikomas politikos analizei. Pagrindinis trikumas sprendimy priémimui yra trumpalaikés
perspektyvos (BST posédziy metu pastebéta, kad problemy sprendimams triiksta ilgalaikés
strategijos). Taikant deryby metoda priimami trumpalaikiai sprendimai, tenka derinti grupiy
interesus, dél to néra patrauklus inovacijoms.®*% Taip pat priimat sprendimus taikant §j modelj
politinés alternatyvos pasikartoja tarpusavyje, létas problemy modifikavimas. DaZnai sprendimai
priimami be sisteminés analizés, kontrolés ir koordinavimo.®

Sveikatos taryba taikydama inkrementalizmo modelj, diskutuojant apie vieSosios politikos
problemas, i$skiria Siuos bruozus:

v' taikoma teoriniy problemy ir empirinés veiklos analiz¢, kuri skatina tarpusavio sgveikas;

v’ sprendimy priémime atsiZvelgia ne ] visas alternatyvas;

v' taiko diskusijy metoda, skirtingus reguliavimo variantus, vadybinius metodus, derina teoring
ir prakting pozicijas.

v’ optimaliy sprendimy siekia susitarimy ir kompromisy pagrindu;

v’ procesy tobulinimas ir tgstinumas létas.

Taciau geriausiai sveikatos tarybos vieSosios politikos sprendimy priémima galima buty
apibiidinti apjungiant pagal Etzionio misryjj skenavimo model;, dar kitaip vadinamg ekonominio
racionalumo, suskaidyto inkrementalizmo ir riboto racionalumo alternatyva. Modelis apjungia
problemy analize¢ ir optimaliausiy sprendimy priémimo visumg. Tai iSsamus visuomenéje
vykstan¢iy procesy stebéjimas, kuomet tiriamos ir analizuojamos visuomenés problemos. Politikos

formuotojams pasirinkimo problemas derinant prie problemy atsiranda politikos pokyciai. Etzioni

63 Denhardt R. B. Viesyjy organizacijy teorijos. Vilnius: Algarvé, 200, P. 117

64 Pivoras S., Vie$ojo administravimo teorijos. Kaunas: Vytauto DidZiojo universiteto leidykla, 2002, P. 23

65 Lindbloom C., Woodhouse E., Politikos formavimo procesas. Vilnius: Algarvé, 1999, P. 113-114

66 Parsons W., Viesoji politika. Vilnius: Eugrimas, 2001, P. 265
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teigimu, sprendimy priémejai taikydami miSraus skenavimo metoda gilintysi j esmines problemas ir
koncentruotysi j tolesnio veikimo alternatyvas.®’

Misrus skenavimo modelis uztikrina aukStesnj sprendimy priémimo lygj, inkrementalizmo
laipsniSka informacijos atrankg ir racionalios visapusiSkos teorijos i§samios informacijos galimybes.
Sie modeliai gali biiti efektyvis, kuomet sprendimy priéméjai pasirenka racionalaus visapusiskumo

teorijos metodus vienu atveju , o inkrementalizmo metodus — kitu.®®

3. 2. Siauliy miesto bendruomenés sveikatos taryba — sveikatos politikos
vertinimo ir formavimo patariamoji institucija

Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos taryba (toliau — Sveikatos taryba) —
savarankiska sveikatinimo veiklos koordinavimo institucija prie Siauliy miesto savivaldybés
tarybos (toliau — Savivaldybés taryba). Sveikatos taryba atsakinga sveikatos politikos vertinimo ir
formavimo patariamoji institucija, sudaryta ir veikianti pagal Siauliy miesto savivaldybés
bendruomenés sveikatos tarybos nuostatas. Formuluodama savo veiklos strategija, pagrindinj
déemes]j Sveikatos taryba skiria visuomenés ir asmens sveikatai ir jos nuostaty jtvirtinimui Siauliy
miesto savivaldybés politikoje.®

Sveikatos tarybos misija — stiprinti Siauliy mieste gyvenan¢iy Zmoniy sveikata, gerinti
gyvenimo ir sveikatinimo paslaugy kokybe, sveikatos prieziliros prieinamuma, riipintis susirgimy
profilaktika.

Sveikatos tarybos vizija — suformuluota vadovaujantis Pasaulio sveikatos organizacija
pagrindiniais visuomenés sveikatos prieziuros principais Europos regione (Sveikata visiems XXI
amziuje) ir Siauliy miesto savivaldybés tarybos patvirtinta ,,2007-2013 mety Siauliy miesto
visuomengs sveikatos prieziliros strategija®.

Pagrindiniai Sveikatos tarybos tikslai — pagerinti gyventojy sveikatos rodiklius (sumazinti
sergamumg, ligotuma, invalidumag); sudaryti prielaidas ilgesniam ir sveikesniam gyvenimui; jtraukti
bendruomeng¢ | sveikatinimo veiklag; maZinti socialinius sveikatos netolygumus ir ugdyti

bendruomenés nariy pilietiSkuma.

67 Dunn W. N. VieSosios politikos analizé. Vilnius: Homo Liber, 2006, P. 65

68 Raipa A. Sprendimy priémimo teorijos. Biurokratijos vieta ir vaidmuo demokratiskai jgyvendinant sprendimus. Kn.:
VieSasis administravimas. Monografija. Ats. red. A. Raipa. Kaunas: Technologija, 1999, P. 133

69 Siauliy miesto bendruomenés sveikatos tarybos nuostatai, <http://www.siauliai.lt/sveikata/bst.pdf> [Zifiréta 2013-04-
16]
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Pagrindinis Sveikatos tarybos uzdavinys — koordinuoti ir formuoti savivaldybés teritorijoje
visuomenés sveikatos politika.

Sveikatos taryba, vykdydama pagrindinj; uzdavinj, pagal savo kompetencijg analizuoja ir
vertina sveikatos politika, teikia pasiilymus Savivaldybés tarybai dél priemoniy gyventojy
sveikatos buklei gerinti, savivaldybés ir valstybés institucijoms, jstaigoms, visuomenés
informavimo priemonéms, nevyriausybinéms organizacijoms, Nacionalinei sveikatos tarybai.
Sveikatos taryba pataria nustatant Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos rémimo
specialiyjy programy prioritetines kryptis ir toms programos skirty 1¢sy asignavima. Si patariamojo
pobiidZio organizacija taip pat organizuoja posédzius ir konferencijas aktualiais visuomenés
sveikatos politikos klausimais bei atlieka kitas funkcijas, priskirtas pagal LR Sveikatos sistemos ir
kitus jstatymus bei Sveikatos tarybos nuostatus.™

Sveikatos tarybos darbas organizuojamas vadovaujantis Siauliy miesto savivaldybés
bendruomenés sveikatos tarybos patvirtintais nuostatais. Nauja VI-osios kadencijos Sveikatos
tarybos sudétis, patvirtinta 2011-06-30 ir koreguota Siauliy miesto savivaldybés tarybos 2011-11-24
sprendimu Nr. T-315, sudaryta i§ 21 nario (Siauliy miesto savivaldybés atstovai, savivaldybés
teritorijoje esanciy jstaigy, jmoniy ir organizacijy atstovai, visuomeniniy organizacijy, ginanciy
visuomenés sveikatos interesus, atstovai.

Sveikatos tarybos veiklg techniskai aptarnauja biudZeting jstaiga (B]) Siauliy miesto
savivaldybés visuomenés sveikatos biuras.

Sveikatos tarybos veiklos programa yra finansuojama i§ Siauliy miesto savivaldybés biudZeto.

Sveikatos taryba, vertindama Siauliy miesto gyventojy sveikatingumo raidos tendencijas, jy
ry§j su mieste vykdoma socialine ir ekonomine politika, informuoja apie tai Siauliy miesto
savivaldybés tarybg, kasmet rengia meting veiklos ataskaita apie sveikatingumo ir sveikatos

politikos jgyvendinimo bukle.”

3. 3. Siauliy miesto bendruomenés sveikatos tarybos politikos prioritetinés

veiklos kryptys

Siauliy miesto bendruomenés sveikatos tarybos nustatytoje bendruomenés sveikatinimo

programoje 2011 metams yra iSskirtos vienos svarbiausiy veiklos prioritetiniy kryp¢iy:

70 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos 2011 mety veiklos ataskaita,
<http://www.siauliai.lt/sveikata/BST-ataskaita2011.pdf> [ziGiréta 2013-04-16]

71 Siauliy miesto bendruomenés sveikatos tarybos nuostatai, <http://www.siauliai.lt/sveikata/bst.pdf> [Zifiréta 2013-04-
16]
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v' sveikatos stiprinimas bendruomengje (prioritetai teikiami vaiky ir paaugliy sveikatos
stiprinimui bei zalingy jproCiy prevencijai);

vaiko ir motinos sveikatos gerinimui;

tuberkuliozés profilaktikai ir kontrolei,

traumy ir nelaimingy atsitikimy profilaktikai;

D N N NN

neinfekciniy susirgimy profilaktikai (pirmenybé teikiama psichikos, Sirdies-
kraujagysliy, véziniy susirgimy profilaktikai);
v' infekciniy susirgimy profilaktikai (pirmenybé teikiama didele grésme turinéiy

infekciniy susirgimy profilaktikai).”

Siauliy miesto mokiniy gyvensenos tyrimo 2011 mety duomenimis, kasdien vaisius vartoja
26,9 proc. mokiniy, darzoves — 24,1 proc. Vis dar nepakankamai mokiniai vartoja Siuos produktus,
be to nemaza jy dalis nelinke valgyti pusry¢iy. Tyrimo metu nustatyta, kad kasdien bent 60 minuciy
aktyviis per paskutines 7 dienas buvo tik 17,6 proc. berniuky ir 12,8 proc. mergaiciy. Kasdien riiko
23,1 proc. devintoky, dar 18,1 proc. devintoky kurie riko ne kiekvieng dieng, taciau yra potencialiis
pretendentai pradéti riikkyti vis dazniau ar net kasdien. Net 21,1 proc. berniuky tyrimo metu teigg,
kad pirma kartg pabandé riikkyti biidami 11 mety ar jaunesni, mergaiciy didZiausia dalis (22,4 proc.)
— biidamos 14 m. Nuo alkoholio 10 ar daugiau karty pasijuto apsvaige 11,8 proc. berniuky ir 5,5
proc. mergai€iy. 49,2 proc. mergaiciy ir 55,2 proc. berniuky per paskutinius 2 ménesius patyré
patycias, apie pusé mokiniy patys tyciojasi 1§ kity mokiniy. Mokykloje visada saugiis jauciasi 38,7
proc. berniuky ir 30,1 proc. mergaiciy, pusé tyrime dalyvavusiy berniuky teigé per paskutinius 12
ménesiy dalyvave mustynése. 6,6 proc. berniuky ir 5,9 proc. mergaiciy per pastaruosius 12 mén. yra
bent kartg band¢ nusizudyti. 54,6 proc. mergai¢iy nurode¢, kad per pastaruosius 12 ménesiy buvo
taip nutike, jog diena i$ dienos, kokias 2 savaites arba ilgiau jautési tokios liidnos ir nusiminusios,
jog nenor¢jo nieko veikti. Per paskutinius 12 ménesiy traumas patyré 44,3 proc. mergaiciy ir 63,1
proc. berniuky. Dazniausia susiZzeidziama namuose arba kieme. Vis tik nemaza dalis mokiniy (26,2
proc.) tik kartais prisisega saugos dirzais. Visada saugiai (uzsideda Salmg ir kitas apsaugines
priemones) dviraciu vazingja tik 4,7 proc. mokiniy. AtSvaitus visada tamsiu paros metu nesioja 24
proc. mokiniy, apie 21 proc. mokiniy jo net neturi.”

Gyventojy sveikatos bukle tiksliau atspindi ne bendro mirtingumo, o mirtingumo nuo

pagrindiniy priezasCiy vertinimas. Jis rodo, kokios sveikatos problemos visuomengje yra

72 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos, bendruomenés sveikatinimo programos 2011 mety
prioritetinés kryptys (1 priedas)

73 Siauliy miesto moksleiviy gyvensenos tyrimas, <www.sveikatos-biuras.lt/get.php?f.945> [7itiréta 2013-04-16]
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aktualiausios ir kaip jos kinta. 2000 - 2010 m. Siauliy mieste daugiausia Zmoniy miré nuo
kraujotakos sistemy ligy, piktybiniy naviky ir mirtingumo iSoriniy priezas¢iy. 2010 m. Siauliy
mieste mirusieji nuo kraujotakos sistemos ligy sudaré daugiau nei puse¢ (51,5 proc.) visy mirusiyjy.
2010 m.

Lietuvoje nésciyjy, gimdyviy ir naujagimiy sveikata — prioritetiné sveikatos prieziiiros sritis.
Siauliuose atlikto tyrimo duomenimis, 2010 m. 671 nés&ioji i§ 1617 j nésciujy saskaita jrasytujuy
sirgo ekstragenitalinémis ligomis. Kraujotakos sistemos ligomis sirgo 29,6 proc. besilaukianciy
motery, 27,5 proc. — kvépavimo sistemos ligomis, buvo nutukusios - 15,3 proc.

Uzkre¢iamy ligy struktiroje Siauliuose 94,6 proc. visy uZregistruoty ligy sudaro gripas ir
imios virSutiniy kvépavimo taky infekcijos (UVKTI). Kity epidemiologiskai valdomy infekcijy
uZregistruota 5,3 proc. 2010 m. Siauliuose tuberkuliozés sergamumo dinamika maZéja ir nevirsija
Salies vidutinio sergamumo rodiklio. Siauliy mieste uZregistruota 20 naujy tuberkuliozés atvejy.™

2011 metams suplanuotas prioritetines kryptis atspindi ~ Siauliy miesto savivaldybés
visuomeneés sveikatos biuro ir sveikatos priezitros jstaigy 2011 m. vykdytos valstybinés
visuomeneés sveikatos programos:

v" Gimdos kaklelio piktybiniy naviky prevenciniy priemoniy programa;

v" Priesinés liaukos véZio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programa;

v Atrankinés mamografinés patikros dél kriities véZio finansavimo programa;

v" Vaiky danty dengimo silantinémis medziagomis programa;

v' Asmeny, priskirty Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos grupei, atrankos ir prevencijos
priemoniy finansavimo programa;

Vaiky sveikatos stiprinimo 2008-2012 mety programa (Zin., 2008, Nr.104-3979);

<

v Alkoholio, tabako ir kity psichikg veikian¢iy medziagy vartojimo prevencijos programa,
patvirtinta Lietuvos Respublikos Svietimo ir mokslo ministro 2006 m. kovo 17 d. jsakymu
Nr. ISAK—494;

v’ Psichoaktyviyjy medZiagy vartojimo prevencijos mokymo programa mokiniy tévams,

patvirtinta Specialios pedagogikos ir psichologijos centro direktorés 2007 m. gruodzio 29 d.

Isakymu Nr. (1.3) V-263;

Valstybiné tuberkuliozés profilaktikos ir kontrolés 2011-2014 mety programa;

Valstybiné triuk§mo prevencijos veiksmy 2007-2013 mety programa;

ZIV/AIDS ir lytiskai plintanéiy infekcijy profilaktikos ir kontrolés 2010-2012 m. programa;

D N N NN

Nacionalinés narkotiky kontrolés ir narkomanijos prevencijos 2010-2016 mety programa.”

74 Siauliy miesto savivaldybés vykdomy visuomenés sveikatos priezitros funkcijy jgyvendinimo 2011 mety ataskaita,
<http://www.siauliai.lt/sveikata/ VSPFI2011.pdf>, P.7-12, [zitréta 2013-04-16]
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Siauliy miesto sveikatos taryba kryptingai vadovaujasi 2007-2013 m. Siauliy miesto
visuomenés sveikatos prieZitiros strategija, patvirtinta Siauliy miesto savivaldybés tarybos 2007 m.
rugpjicio 23 d. sprendimu Nr. T-295. Strategijoje numatomi Sie visuomenés sveikatos prieziliros
prioritetai:

v Visuomenés sveikatos stebésenos — siekiant sutvirtinti visuomenés sveikatos pokyc¢ius
lemianciy veiksniy kontrole ir savalaikj reagavima j jy pasireiskima.

v’ Visuomenés informavimo — siekiant uztikrinti komunikacijg su visuomene.

v' Visuomenés sveikatos stiprinimo — siekiant valdyti visuomenés sveikatinimo
procediiras ir veiksmus.

v' Visuomenés sveikatos sistemos veiksmingumo uztikrinimo — siekiant uZtikrinti
kuriamos visuomenés sveikatos sistemos funkcionaluma ir padésiantis Siauliy miesto
visuomengs sveikatos sistema apriipinti fizinémis, materialinémis ir finansinémis

priemonémis.”

Formuojant politinius sprendimus, reikalingas Zmoniy noro riipintis savo sveikata skatinimas
ir dalyvavimas ty sprendimy priémime. Taciau Zmonés apie savo sveikatg turi iSmanyti, kad galéty
patys ja ripintis. Todél jiems nuolatos turi biiti suteikiama Ziniy, atkreipiant démesj j jy amziy ir
uztikrinama, kad biity prieinamos sveikatinimo priemonés, pvz., kur sportuoti, kaip ir kur sveikai
maitintis, kur jsigyti geros kokybés maisto produkty ir pan. Siekiant, kad Zmonés dalyvauty
priimant sveikatos sprendimus, galimybé iSsakyti savo nuomong patiems ir per tautos atstovus
privalo buti sudaryta. Tai padéti jvykdyti gali tik subrendusios visuomenés nariai, kurie aktyviai

dalyvauja nevyriausybiniy organizacijy ir politinéje veikloje. 7’
3. 4. Siauliy BST sveikatos politikos proceso formavimas ir jgyvendinimas

Siauliy BST pagal kompetencijg priskirtus klausimus nagrinéja bei teikia pasitilymus dél
gyventojy sveikatos biiklés gerinimo jvairioms institucijoms: Nacionalinei sveikatos tarybai,

valstybinéms institucijoms (pvz., Teritorinés ligoniy kasos, Valstybiné maisto ir veterinarijos

75 Siauliy miesto savivaldybés vykdomy visuomenés sveikatos prieziros funkcijy jgyvendinimo 2011 mety ataskaita,
<http://www.siauliai.lt/sveikata/VSPFI2011.pdf>, P.13-19, [zitréta 2013-04-16]

76 2007-2013 mety Siauliy miesto visuomenés sveikatos prieZiiiros strategija, <www.sveikatos-biuras.It/get.php?f.36>,
P.7, [zitréta 2013-04-16]

77 D. Jankauskiené, R. Peciiira. Sveikatos politika ir valdymas. Vadovélis. Mykolo Riomerio universitetas. Vilnius,
2007. P22
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tarnyba), Savivaldybés tarybai, savivaldybés institucijoms (pvz., Visuomenes sveikatos biuras),
visuomenés informavimo priemonéms ir nevyriausybinéms organizacijoms. ™
Sveikatos taryba 2011 m. pradzioje iSvaziuojamojo posédzio metu nutar¢ del 2011 m.

veiksmy plano:

v" bendruomenés sveikatinimo programy 2011 m. prioritetinés kryptys;

v’ vaiky ir paaugliy draudimo rikyti reglamentavimas Siauliy miesto savivaldybés teritorijoje;

v’ Siauliy miesto gyventojy sveikatos biiklés analizé;

v 2010 m. sveikatinimo projekty finansavimas ir jy rezultaty pristatymas;

v" Renginiy planas balandziui — sveikos aplinkos ménesiui;

v" Renginiy planas spaliui — sveikatos stiprinimo ménesiui.

2011 m. sausio 26 d. vykusio posédzio metu buvo apzvelgta ataskaita uz 2010 metus.
Pateiktoje informacijoje buvo akcentuojama neriikymo zony jsteigimas Siauliy mieste ir
bendradarbiavimas su teritorine ligoniy kasa. Vienbalsiai pritarta BST 2010 m. veiklos ataskaitai.
Toliau posédyje svarstyta dél BST 2011 m. darbo plano. Tarybos nariams pritarus, nepanaudotos
2010 m. sveikatinimo projekty léSos yra perkeliamos j 2011 m. sveikatinimo projekty finansavimg.
Pirmininkas pateiké bendruomenés sveikatinimo programos 2011 m. prioritetiniy kryp¢iy projekta.
Vienos pagrindiniy prioritetiniy kryp¢iy — Zalingy jpro¢iy prevencija nepilnameciy vaiky tarpe ir
bendruomenés informavimas apie onkologiniy ligy prevencija. Po svarstymo nutarta pritarti 2011
m. prioritetinéms kryptims. Svarstytas klausimas kreipimuisi dél vaiky, paaugliy ir jaunimo riikymo
prevencijos j Siauliy miesto mera bei savivaldybés sveikatos ir socialiniy reikaly komiteta. Viena i3
nariy pabrézé moksliniy tyrimy rezultatus, kurie jrodo, jog psichoaktyviyjy medziagy prevencijoje
viena i§ veiksmingiausiy priemoniy yra — draudimas.”

2012 m. balandzio 4 d. posédyje pateikta informacija apie 2010 m. finansuojamus Siauliy
miesto savivaldybés vykdomy visuomenés sveikatos priezitros funkcijy igyvendinimo ataskaita.
Pagal 2010 m. patvirtinta Siauliy miesto strateginio veiklos plano 9-3ja programa ,,Bendruomenés
sveikatos programa‘, numatyta §ios programos priemoné — sveikatinimo projekty finansavimas.
LéSos programoms skirtos 1§ dviejy finansavimo Saltiniy: privalomojo sveikatos draudimo fondo
dalis — 29 tiikst. lity; aplinkos apsaugos rémimo specialiosios programos — 54 tiikst. lity. IS viso

programoms finansuoti 2011 m. buvo skirta 148,35 tikst. lity. Toliau pristatytas planas dél

78 Siauliy miesto bendruomenés sveikatos tarybos nuostatai, <http://www.siauliai.lt/sveikata/bst.pdf> [Zitréta 2014-01-
04]

79 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos i§vaziuojamojo posédzio protokolas, 2011 m. sausio 26
d. Nr. VT — 2 (2 priedas)
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,Balandis — sveikos aplinkos ménuo*“ renginiy. Pagrindiné veikla numatyta vykdyti dviem
kryptimis: nukreipta | miesto bendruomeng ir bendrojo lavinimo mokyklas. Pagrindiné uzduotis —
skleisti sveikatos stiprinimo Zinias, susijusias su aplinkos rizikos veiksniais, ugdant ekologinj ir
pilietinj samoningumg. PosédZio metu buvo analizuojama informacija, gauta i§ Sveikatos ir
socialiniy reikaly komiteto dél vaikams ir paaugliams draudimo rikyti reglamentavimo Siauliy
miesto savivaldybés teritorijoje. Atsizvelgiant | LR Tabako kontrolés 1995 m gruodzio 25 d.
jstatyma Nr. 1-1143, Siauliy miesto savivaldybés teisés skyriaus specialisto manymu, draudimas
rikyti vaikams ir paaugliams Siauliy miesto savivaldybés teritorijoje, vir§yty savivaldybés tarybos
suteiktus jgaliojimus ir bty galimai uzgin¢ytas teisme.*

2011 m. rugséjo 28d. posédzio metu buvo pristatyta darbg naujai pradéjusi VI-o0ji kadencija.
Pagal darbotvarke buvo analizuojama Siauliy miesto savivaldybés ikimokyklinio ugdymo
aktualijos: vaiky komplektavimas Siauliy miesto ikimokyklinio ugdymo jstaigose, vaiky sveikatos
ugdymo projektai ir programos, higienos normos. Pirmininko nuomone, konkreciai i§désc¢ius Sias
problemas BST vardu biity galima kreiptis | atitinkamas institucijas. Véliau buvo pristatyti spalio
meénesio renginiai ,,Spalis — sveikatos stiprinimo ménuo*. Tai yra testinis projektas, vykstantis jau
14 metus 1§ eilés, | kurj jtraukiamos nevyriausybinés organizacijos ir Svietimo jstaigos. Posédyje
buvo patikslintas 2011 m. veiklos planas. Siauliy miesto Visuomenés sveikatos centro (VSC)
direktorius informavo, kad nuo spalio 15 d. iki lapkricio 15 d. bus vykdoma visuomenés sveikatos
saugos kontrolé bendrojo lavinimo mokyklose. Kontrolés metu bus vertinama m-kly jrengimo ir
juose vykdomo ugdymo proceso organizavimo atitiktis Lietuvos higienos normos reikalavimams.
Susirinkimo pabaigoje buvo iskeltas klausimas dél neriikymo zony plétros, dé¢l draudimo jaunimui
riukyti vieSose vietose, dél triukSmo prevencijos. Visi Sie klausimai BST nutarimu atidéti 2012
metams.*!

2011 m. lapkric¢io 2 d. susirinkimo metu svarstomas klausimas dél BST atstovo delegavimo |
sveikatinimo projekty vertinimo komisija. Bendru nutarimu pritarta BST pirmininko kandidaturai j
savivaldybés administracijos direktoriaus jsakymu vieneriems metams sudaroma sveikatinimo
projekty, finansuojamy visuomenés sveikatos rémimo specialiosios programos léSomis, vertinimo
komisija. Susirinkime BST nariai buvo supazindinti su bendruomenés sveikatinimo programos
2012 mety prioritetiniy krypéiy projektu. Siauliy teritorinés ligoniy kasos (TLK) atstové informavo,

kad 1ésos, skirtos sveikatinimo projektams i§ privalomojo sveikatos draudimo fondo (PSDF) bus

80 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos posédzio protokolas, 2011 m. balandzio 6 d. Nr. VT — 5
(3 priedas)

81 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos posédzio protokolas, 2011 m. rugséjo 28 d. Nr. VT —
17 (4 priedas)
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panaSios kaip ir pra¢jusiais metais. Buvo apzvelgta onkologiniy ligy prevencijos programa.
Remiantis programos rezultatais, pasitlyta inicijuoti ir aktyvinti zmoniy dalyvavimg Sioje
programoje, kadangi finansavimas §iai programai nebus ribojamas.*

Klausima, susijusj su programy finansavimu, nagrin¢jo Nacionalin¢ sveikatos taryba 2012 m.
rugsejo 27 d. posédzio metu, kuriame dideli démesj skyré savivaldybiy bendruomenés sveikatos
taryby veiklai ir bendruomenés jtraukimui j sveikatos problemy sprendima ir pazyméjo, kad
Visuomenés sveikatos rémimo specialiosios programos 1¢Sos yra pagrindinis gyventojy sveikos
gyvensenos ugdymui ir sveikatinimo veiklai finansuoti skirtas $altinis.™

2012 m. sausio 10 d. vyko i§vaziuojamojo pobiidZio posédis, kuris buvo surengtas Siauliy
apskrities Valstybinéje maisto ir veterinarijos tarnyboje (VMVT). VMVT maisto skyriaus vedéja
pristaté prane§ima apie maisto saugos ir kokybés kontrole Siauliy mieste. Tarybos narius
supazindino su valstybinés maisto kontrolés rezultatais Siauliuose. Siauliy VSC kontrolés skyriaus
vedéja supazindino su Siauliy miesto ir rajono bendrojo ugdymo m-klose vykdytos visuomenés
sveikatos saugos kontrolés rezultatais. Tarybos pirmininkas pristaté BST 2011 m. veiklos ataskaitg.
Akcentuota, kad buvo surengta daugiau posédziy lyginant su 2010 m. taip pat juose gausiau
dalyvavo ir tarybos nariy. Susirinkimo pabaigoje buvo aptartas 2012 m. veiksmy planas.
Visuomeneés sveikatos biuro (VSB) direktoré pasiiilé, kad organizacijos, kurios vykdo sveikatinimo
projektus, juos pristatyty kito susirinkimo metu.*

2012 vasario 29 d. posédzio-konferencijos metu pristatyti sveikatos projektai. Pristatyta 10
projekty, kuriy vykdytojai biudZetinés jstaigos (VSB), vieSosios jstaigos (Siauliy m. m-klos,
darzeliai), asmens sveikatos prieZiiiros jstaigos (Siauliy Respublikiné ligonin¢) ir NVO. PosédZio-
konferencijos rezultaty apibendrinimo metu buvo pazymeéta, kad projektai pristatyti iSsamiai.®

2012 m. balandzio 4 d. BST posédzio metu VSB direktoré¢ pristaté ,,Balandis — sveikatos
stiprinimo meénuo“ renginius. Bendradarbiaudamas VSB kartu su kraujo tyrimy laboratorija
organizuoja akcija, kurios metu bus padovanota 200 nemokamy kraujo tyrimy. Siauliy
Municipalinés aplinkos tyrimy laboratorijos vedéjas pristaté 2011 m. Siauliy m. aplinkos biikle,

pabrézdamas, kad kietyjy daleliy koncentracija viena didziausiy Lietuvoje. BST pirmininkas,

82 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos posédzio protokolas, 2011 m. lapkrigio 2 d. Nr. VT —
20 (5 priedas)

83 Nacionalinés sveikatos tarybos veiklos ataskaita 2012-01-01-2012-12-31. 2013. Vilnius, P. 14

84 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos posédzio protokolas, 2012 m. sausio 10 d. Nr. VT — 2
(6 priedas)

85 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos posédzio-konferencijos protokolas, 2012 m. vasario 29
d. Nr. VT — 4 (7 priedas)
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baigdamas susirinkima, nariams pateiké projekta dél neriikymo zony plétros Siauliy mieste. BST
nariai vienbalsiai pritaré §io projekto sifilymui bei kreipési j Siauliy m. Narkotiky kontrolés
komisijg dél tolimesnio bendradarbiavimo.®

2012 m. rugséjo 19 d. i§vaZziuojamo pobidzio posédis, vykes Siauliy universiteto gimnazijoje,
kurio metu buvo analizuojami pedagogy valeologinés kultiiros tyrimo rezultatai. Posédzio metu
diskutuotos problemos, susijusios su ugdymo kokybe, mokyklinio amziaus vaiky sveikata,
pedagogy kompetencija sveikatos klausimais bei m-klos darbuotojy kvalifikacijos kélimo
aktualijos. Baigiant posédj, Siauliy m. savivaldybés administracijos skyriaus vedéja pristate
visuomenés sveikatos rémimo specialiajg programg ir programy finansavimo tvarkg.®’

2012 m. lapkri¢io 14 d. posédzio metu, Siauliy m. VSB sveikatos stiprinimo skyriaus vedéja
pristaté ,,Spalis — sveikatos stiprinimo ménuo“ veiklos rezultatus. Siuo projektu buvo siekiama
skatinti jvairaus amziaus ir socialiniy grupiy miesto bendruomeng, samoningai ir aktyviai dalyvauti
sveikatos stiprinimo procese. Siauliy TLK kontrolés skyriaus vyriausioji specialisté pateike
duomenis apie Siauliy TLK veiklos zonoje 2012 m. rugséjo ménesj stebétas eiles pas 56
gydytojus. BST pirmininkas pristaté bendruomenés sveikatinimo programg 2013 metams, pagal
kurig bus galima teikti paraiSkas sveikatos projekty finansavimo léSoms jsisavinti. Pirmininkas
akcentavo neriikymo zony plétros projekto papildyma, kuris nebuvo svarstytas Siauliy m.
savivaldybés tarybos darbotvarkéje. Jis taip pat pasiilé pakartotinai sidilyti Siauliy m. savivaldybés
tarybai §j projekta. VSB atliks tyrima, kuriuo bus siekiama i3siaiskinti Siauliy m. gyventojy poziiirj

i nerikymo zony plétrg ir rikymo apribojimg vieSose vietose.*

3.5. Siauliy bendruomenés sveikatos tarybos 2011-2013 m. veiklos

vertinimas

Politikos rezultatai biina i$ tiesy vertingi, kuomet jie pasitarnauja tikslams ar siekiams. Tada
sakoma, kad politika ar kazkokia tai programa pasieké tam tikra veiksmingumag. Pagrindiniu
vertinimo skiriamuoju bruozu laikome tai, kad jo pagalba gauname rezultatus, kurie ir yra

vertinamojo pobiidzio. Visame politikos analizés procese vertinimas turi keletg svarbiy funkcijy:

86 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos posédzio protokolas, 2012 m. balandzio 4 d. Nr. VT — 7
(8 priedas)

87 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos posédzio protokolas, 2012 m. rugséjo 19 d. Nr. VT —
20 (9 priedas)

88 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos posédzio protokolas, 2012 m. lapkrigio 14 d. Nr. VT —
27 (10 priedas)

43



1) atskleidzia patikimg ir pagrista informacija apie politikos veiksminguma, t.y. kokiu
sveikata) ir uzdaviniai (pvz., iki 1990 m. 20 proc. sumazinti létiniy ligy skaiciy);

2) padeda nuskaidrinti ir kritikuoti vertybes, kurios grindzia tiksly ir uzdaviniy
pasirinkima;

3) padeda taikant kitus analizés metodus politikoje. Gauta informacija apie nepakankama
politikos veiksminguma gali pagelbéti politikos problemy pertvarkymui, pvz.,
parodant, kad tikslus ir uzdavinius reikia apibrézti i§ naujo.*

Sveikatos programy pagalba Siauliy mieste propaguojama sveika gyvensena, analizuojama ir
itakojama visuomenés ir asmens sveikatos politika. Labai svarbus veiksnys yra savivaldybés
specialiyjy bendruomenés sveikatinimo programy finansavimas. Bendruomenés sveikatos
stiprinimo programose buvo numatytos 3 investicijy sritys: investicijos ] pirming, antring ir treting
profilaktika. Programas realizavo asmens ir visuomengés sveikatos prieziiiros sistemos bei jvairios
miesto bendruomenés institucijos: NVO, mokyklos, darzeliai, klubai ir kt. Sveikatos projekty
finansavimui 2011 m. buvo skirta 114 174 tokst. lity, 2012 m. — 168 970 tokst. lity.”

Siauliy miesto savivaldybés administracijos direktoriaus jsakymu sudarytai sveikatinimo
projekty vertinimo komisijai 2011 m. buvo pateikti 75 projektai. Prioritetinémis kryptimis yra
vaiky, paaugliy ir jaunimo sveikatinimo programos: danty éduonies, jaunimo ir psichinés sveikatos
stiprinimui ir psichologiniam Svietimui, sveikos gyvensenos mokymui ir propagavimui, sveikai
ugdymo aplinkai kurti, priklausomybiy kontrolei. Démesys taip pat skirtas ir suaugusiyjy sveikatos
stiprinimui ir ligy profilaktikai, sveikos gyvensenos propagavimui bendruomenéje.”’ 2012 m.
prioritetines kryptis papildé: tuberkuliozés profilaktikos ir kontrolés projektas, vaiko ir motinos
sveikatos gerinimo, traumy ir nelaimingy atsitikimy, infekciniy ir neinfekciniy susirgimy
profilaktika.”

VSB norédamas parodyti PSO programoje ,Sveikata visiems XXI amziuje* siekio
,.dalyvavimas ir atskaitomybé* jgyvendinima, aktyviai koordinuoja projektus Siauliy mieste. Yra

projekty, kurie vykdomi jau eile mety. 2011 — 2013 m. balandZio mén. organizuoty renginiy ciklo

89 William N. Dunn. VieSosios politikos analizé. [vadas. Vilnius, 2006. P. 355-356

90 J. V. Vaitkevi¢ius, Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos 2012 mety veiklos ataskaita. 2013,
Siauliai. P. 4

91 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos 2011 mety veiklos ataskaita,

<http://www.siauliai.lt/sveikata/BST-ataskaita2011.pdf> [ziGiréta 2013-04-16]

92 J. V. Vaitkevi¢ius, Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos 2012 mety veiklos ataskaita. 2013,
Siauliai. P. 4
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,Balandis — sveikos aplinkos ménuo®, buvo jvykdyti daugiau nei 106 renginiai, o projekto ,,Spalis
— sveikatos stiprinimo ménuo* — surengta apie 200 renginiy.”

BST démes; skiria Siuolaikinei visuomenés sveikatos mokslo teorijai ir praktikai. Kartu su
Siauliy universiteto Visuomenés sveikatos moksliniu centru, Medicinos pagrindy katedra, Siauliy
m. savivaldybe, Siauliy vyskupijos Seimos centru ir kt. organizacijomis organizuota jau tradicine
tapusi moksliné-praktiné konferencija skirta gyvybés dienai paminéti.

2012 m. birzelio 27 d. Nacionaliné¢ Sveikatos Taryba i§vaziuojamojo posédzio metu Lietuvos
savivaldybiy asociacijai ir savivaldybiy taryboms rekomendavo siekti, kad savivaldybiy strateginiai
plétros planai buty kompleksiniai ir sudaromi atsizvelgiant ] konkre€ios savivaldybés
demografinius, ekonominius, socialinius rodiklius taip pat ijtraukiant j sveikatos problemy
sprendimg kity sektoriy atstovus, narkotiky kontrolés komisijy, bendruomenés sveikatos taryby ir
prevencinio darbo grupiy narius. **

2011 — 2013 m. laikotarpyje aktyviai BST veikloje dalyvaudavo apie puse sveikatos tarybos
nariy. Pasigesta aktyvesnio Siauliy m. savivaldybés deleguoty asmeny dalyvavimo. Bendruomenés
sveikatos taryboje buvo priimti svarbiis pasitilymai ir nutarimai Siauliy m. bendruomenéje, kurie

buvo adresuoti NST, Siauliy m. tarybai, merui ir savivaldybei.

3. 6. Tarpzinybinis bendradarbiavimas ir vieSoji veikla

Politika yra laikoma viena svarbiausiy vie$ojo administravimo Serdziy. Patys politikai visada
laviruoja tarp vieSosios nuomongs, politiniy programy nuostaty ir biurokratijos. Jie visada privalo
jtikinti jstatymy leidéjus, valstybés vadovus, interesy grupiy atstovus, privacius individus, kad jy
vykdoma politika ir veikla i§ tiesy yra tikslinga ir atsakinga. Sis dinaminis judéjimas ir yra
bendradarbiavimo pagrindas. Bendradarbiavimo sékme atsiskleidzia tada, kai j sprendimy priémimo
procesus jtraukiami pilie€iai, kuo jvairesnés interesy grupés bei vieSosios organizacijos.

Norint pasiekti efektyviy pokyCiy vietos savivaldoje, yra siiiloma apjungti politinj,
sociokultiirinj ir vadybinj pradus, t. y. 1 vietos savivaldos tobulinimg ZziGiréti remiantis

multidisciplinariniu  bendradarbiavimo poziiiriu. Manoma, kad vietos savivaldos institucijy

93  Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos 2011 mety veiklos ataskaita,
<http://www.siauliai.lt/sveikata/BST-ataskaita2011.pdf> [ziGiréta 2013-04-16]

94 Nacionalinés sveikatos tarybos ataskaita 2012-01-01-2012-12-31. 2013. Vilnius, P. 20
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bendradarbiavimo filosofija turéty remtis trimis pagrindiniais principais: 1. Politikos kiirimo ir
igyvendinimo darna; 2. Bendry visuomenés socialiniy normy ir kultiiros plétra; 3. Bendry veiklos
strategijy jgyvendinimu panaudojant vadybos mokslo sitilomus svertus.”

Siauliy BST rengiamy posédziy metu akcentuoja tarpzinybinj bendradarbiavima su NST,
Siauliy m. savivaldybés taryba bei kitomis Siauliy mieste esan¢iomis institucijomis. Sveikatos
taryba atvira tarpzinybiniam bendradarbiavimui institucija.

Analizuojant 2011 — 2013 m. sveikatos tarybos veikla, iSsiskiria aktyvus bendradarbiavimas
su:

v Siauliy VMVT dél maisto saugos kontrolés Siauliy mieste;

v Siauliy visuomenés sveikatos biuru dél klausimy, susijusiy su visuomenés sveikatos
stebésena, stiprinimu, vaiky ir jaunimo sveikatos prieziiira;

v Siauliy municipalinés aplinkos tyrimy laboratorija dél oro kokybés stebéjimo ir
vertinimo Siauliy mieste;

v Siauliy m. savivaldybés narkotiky kontrolés komisija dél nerikymo zony plétros;

v' Lietuvos mokytojy profesinés sajungos Siauliy skyriaus specialistais dél mokiniy
sveikatos;

v Siauliy TLK dél sveikatos paslaugy prieinamumo;

v' Siauliy miesto savivaldybés administracija dél klausimy, susijusiy su atlieky
tvarkymu, vaiky ir paaugliy draudimo rikyti Siauliy m. savivaldybés teritorijoje;

v Siauliy VSC dél sveikatos saugos kontrolés bendrojo lavinimo m-klose;

v Siauliy universiteto visuomenés sveikatos moksliniu centru, Siauliy m. savivaldybe,
Siauliy vyskupijos $eimos centru, Siauliy sk. gydytojy asociacija dél mokslinés —

praktinés konferencijos, skirtos pasaulinei gyvybés dienai paminéti;*®

Siauliy BST sieke ir sieks stiprinti bendradarbiavimg su Siauliy m. savivaldybe ir kt. mieste
veikianCiomis institucijomis, kurios prisideda ir yra atsakingos uz visuomenés sveikatos stiprinimg
Siauliy mieste. Tokiu biidu sickdama dalyvauti jgyvendinant sveikatos programas bei prisidéti prie
Siauliy m. savivaldybés visuomenés sveikatos politikos stiprinimo.

Siauliy BST informacija apie savo veikla nuolat teikia visuomenei ir Ziniasklaidai. BST veikla

doméjosi dienrasciai ,,Siauliy naujienos®, ,,Siauliai plius®, ,,Siauliy krastas®, ,,Siauliy* ir ,,Splius*

95 Savivaldos institucijy socialinis politinis veiksmingumas. Monografija. MRU, 2006, Vilnius, P. 42-43

96 J. V. Vaitkevicius, Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos 2012 mety veiklos ataskaita. 2012,
Siauliai. P. 6
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televizijos. Informacija apie BST veikla skelbiama Siauliy m. savivaldybés internetiniame

puslapyje, kuriame pateikti BST nuostatai, veiklos planas ir mety veiklos ataskaita.”’

% %k ok ok ok

Taigi, Siauliy bendruomenés sveikatos taryba, kaip sveikatos politikos vertinimo ir
formavimo patariamoji institucija ir turinti tarybos sudétyje kompetentingy atstovy, vadovaujasi
pagrindiniais politikos proceso ciklais, kurie atspindi vykdomy veiksmy nuosekluma. ISanalizavus
Siauliy BST pagal pagrindinius politikos proceso ciklus, galima teigti, kad organizacijos darbas yra
kryptingas, nuolat siekiantis uzsibrézty tiksly ir vertinantis tai, kas nuveikta. TarpZinybinis
bendradarbiavimas, kaip pagrindinis keitimosi informacija jrankis, yra vienas svarbiausiy, siekiant

formuoti sveikatos politika.

IV. BST NARIU POZIURIS | SVEIKATOS POLITIKOS
FORMAVIMA IR IGYVENDINIMA SIAULIU MIESTO
SAVIVALDYBEJE (EMPIRINIS SOCIOLOGINIS
KOKYBINIS TYRIMAS)

4.1. Bendroji tyrimo proceso logika

Tyrimas buvo atliktas taikant kokybinj tyrimo metoda, kuriuo siekta jvertinti BST nariy
veikla, susijusig su Siauliy miesto savivaldybéje formuojama ir jgyvendinama sveikatos politika.
Sis metodas magistro baigiamajame darbe pasirinktas, stengiantis suprasti svarbiausius

kompetencijos aspektus, susijusius su BST nariy darbu ir pareigomis, individualia nuomone,

97 Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos taryba, <http:/www.siauliai.lt/sveikata/sveikata-bst.php>
[ziGréeta 2013-04-19]
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pozitriu, formuojant visuomenes sveikatos politika BST veikloje, sveikatos programas, sveikos
gyvensenos propagavima, visuomenés ir asmens sveikatos politikos analizavima ir jtaka Siauliy
mieste.

Pasirinktas kokybinis tyrimas, norint jvertinti BST vykdomg politikos formavimag ir
jgyvendinima.

Socialiniuose tyrimuose pagrindinis démesys krypsta | zmogy ar zmoniy grupe, todél kalbant
apie socialiniy tyrimy tikslus yra iSskiriamos pagrindinés jy kryptys — noras suprasti socialing
realybe, kurig nevienodai mato skirtingi Zmongs, bei tos realybés rémuose nustatyti individy ar

grupiy elgsenos ypatumus. **

4.2. Tyrimo etikos principai

Atliekant tyrimg laikytasi pagrindiniy socialiniy tyrimy etikos principy: privatumo,
anonimisSkumo ir konfidencialumo.” Tyrimo metu stengtasi nepazeisti asmens privatumo principy,
saugoti tyrimo dalyviy duomeny anonimiskumg ir konfidencialuma.

Tyrimo dalyviy duomenys buvo renkami planingai, i§ anksto suderinus laikg ir apklausos

vietg bei gavus respondenty sutikimus dalyvauti tyrime.

4.3. Kokybinio tyrimo dalyviy interviu etapas (tyrimo imtis, instrumentas)

Tyrimo duomeny rinkimui pasirinktas struktiirizuotas interviu metodas. Sis metodas leido
gauti informacijg, buiting tyrimo uzdaviniams, ir toliau surinktg informacija detalizuotai nagrinéti.

Instrumentas. Respondenty interviu sudaré¢ 10 klausimy, orientuoty j dalyviy svarbiausius
kompetencijos aspektus, susijusius su BST nariy darbu ir pareigomis, individualia nuomone,
poziiiriu, formuojant visuomenés sveikatos politikag BST veikloje (zr. 11 prieda). Interviu klausimy
pagalba siekta iSanalizuoti tyrimo tikslg ir uZzdavinius — jvertinti BST vykdoma sveikatos politika,
jos formavimg ir jgyvendinimg bei tarpsektorinio bendradarbiavimo vertinimg.

Struktiirizuotas interviu vyko vadovaujantis i§ anksto paruoStu planu, kurio metu buvo

pateikiami netiesioginio tipo klausimai, pvz.: ,.kokius iSskirtuméte...?*, , kaip vertinate...?, ,kaip

98 K.Kardelis, Moksliniy tyrimy metodologija ir metodai. 2002, Kaunas. P. 21

99 K.Kardelis, Moksliniy tyrimy metodologija ir metodai. 2002, Kaunas. P. 42
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jtakoja...?*. Klausimynas sudarytas vengiant tiesioginio tipo klausimy, kad respondentai pateikty
iSsamius atsakymus ] pateiktus klausimus.

Tyrejas dalyviy atsakymus fiksavo rastu.

Struktiirizuoto interviu trukmeé — nuo 30 iki 40 min.

Tyrimo dalyviy imtis — tyrimo dalyviy imtis atrinkta, vadovaujantis LR Respublikos
sveikatos sistemos jstatymu, pagal kurj savivaldybés BST sudaro: 1/3 savivaldybés paskirty
asmeny, 1/3 savivaldybés jmoniy, jstaigy, organizacijy atstovy, 1/3 visuomeniniy organizacijy,
ginanc¢iy visuomenes sveikatos interesus, atstovy.

Tyrimo imtj sudaré 10 Siauliy BST nariy, su sveikatos prieZifira daugiau ar maZiau susijusiy
specialisty ir vadovy, atsakingy uZz sveikatos politikos formavimga ir jgyvendinima Siauliy miesto
savivaldyb¢je. Taryby nariy sudétis pagal atstovaujancias jstaigas ir organizacijas yra labai jvairi.
1/3 Siauliy miesto savivaldybés atstovaujamy respondenty: Siauliy m. savivaldybés administracijos
vyr. gydytoja, Siauliy m. savivaldybés visuomenés sveikatos biuro direktore, Siauliy m.
savivaldybés tarybos naré (Sveikatos ir socialiniy reikaly komiteto nar¢). 1/3 respondenty sudaré
savivaldybés teritorijoje esanéiy jmoniy, jstaigy ir organizacijy atstovai: Siauliy teritorinés ligoniy
kasos Analizés skyriaus vedéja, Siauliy kolegijos Sveikatos fakulteto biomedicinos studijy katedros
vedéja ir Siauliy valstybinés maisto ir veterinarijos tarnybos Vir§ininko pavaduotoja-valstybiné
maisto produkty inspektoré. 1/3 respondenty, atstovaujanciy NVO: Lietuvos bendrosios praktikos
gydytojy kolegijos narys (V3] Siauliy Centro poliklinikos vyr. gydytojas), lop3elio-darzelio
,Ziogelis direktore, Siauliy gamtos ir kultiiros paveldo apsaugos klubo ,,Aukuras tarybos naré
(Lietuvos ,,Zaliyjy“ judéjimo naré). Siauliy BST tarybos pirmininkas — Siauliy universiteto
visuomeneés sveikatos mokslinio centro direktorius, Lietuvos visuomenés sveikatos asociacijos
tarybos narys. I§samesné respondenty charakteristika pateikta lentel¢je Nr. 4.

Tyrimo tikslas - iSsiaiskinti BST nariy pozitr] apie sveikatos politikos formavimg ir
jgyvendinima Siauliy miesto savivaldybéje.

Tyrimo laikas - dalyviy interviu tyrimas atliktas 2013 m. rugsé¢jo ménesj.

Konfidencialumo pagrindais respondenty pavardés nevieSinamos.

Tyrimas buvo atliekamas Siais etapais:
1. Apklausos metodo parinkimas.
2. Klausimy sudarymas.
3. Duomeny analizé, respondenty poziiiris.

4. Rezultaty apibendrinimas ir i§vados.
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4.4. Kokybinio tyrimo respondenty interviu rezultaty analizé

4 lentelé

Demografinés tyrimo dalyviy charakteristikos (n = 10)

LYTIS Moterys (80 %, n = 8) ir vyrai (20 %, n =2)
AMZIAUS VIDURKIS 49,8 m.
ISSILAVINIMAS Visi respondentai jgij¢ aukStaj] universitetinj

i§silavinima.

SKAICIUS

PROFESIJA:
Gydytojas 2
Visuomenés sveikatos specialistas 6
Kitos srities specialistas 2
ATSTOVAUJAMA ISTAIGAL:
Siauliy miesto savivaldybés atstovai 3
Savivaldybés teritorijoje esanciy imoniy, jstaigy 4
ir organizacijy atstovai
Visuomeniniy organizacijy, ginan¢iy 3
visuomeneés sveikatos interesus, atstovai
DARBOVIETE:
Asmens sveikatos prieziliros jstaigos 1
Visuomengés sveikatos prieziliros istaigos 3
Mokymo ar mokslo jstaigos 2
Siauliy miesto savivaldybé 2
Savivaldybés imonés, jstaigos 1
Kitos jstaigos 1
KIEK METU DALYVAUJA BST VEIKLOJE:
0-4 4
5-8 1
9 ir daugiau 5

Pirmuoju klausimu (”Kokius iSskirtuméte svarbiausius kompetencijos aspektus susijusius

su Jisy darbu ir pareigomis, padedancius formuoti visuomenés sveikatos politikq bendruomenés

sveikatos tarybos (toliau BST) veikloje? ) sickiama atskleisti esmines respondenty kompetencijas,

susijusias su visuomene¢s sveikatos politika BST veikloje.

ISskirta viena kokybiné kategorija — kompetencijos.

5 lentelé

Respondenty kompetencijos

Kategorija Subkategorija Patvirtinantis teiginys
Kompetencijos | Moksliné/mokomoji | ,,Kadangi dirbu SU ir mano pareigos tiesiogiai siejasi su
veikla visuomenes sveikatos mokslu, ugdymu ir stiprinimu,

manau, kad tai padeda suvokti ir formuoti sveikatos
politikg BST veikloje.*
,.I8skir¢iau visuomenés sveikatos mokslo krypties Zinias,
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pagristas naujausiais taikomaisiais tyrimais bei gebéjimus
jas taikyti uzsiimant sveikatos stiprinimo veikla.*
»Moksliniy  straipsniy  raSymas ir publikavimas
formuojant visuomenés sveikatos politika.*

,Manyciau, kad dirbdama Visuomenés sveikatos biure,
pagrindiniai  prioritetai yra riipintis savivaldybés
bendruomenéje visuomenés sveikata.

,Asmens ir visuomenés sveikatos vertinimas, sveikatos
rodikliy analizé, gyventojy problemy sveikatos paslaugy
Asmens ir visuomengs | teikimo srityje vertinimas, gyventojy konsultavimas ir

sveikata Svietimas.*

,Kadangi administruoju didele gydymo jstaiga, todél
galima jvairiy prevenciniy programy (savivaldybés -
Zemo slenks¢io, Motinysté mokyklos, Diabeto; Valstybés
uzsakymu - Metadono, Vézio, Sirdies kraujagysliy)
vykdymo jtaka.‘

»Stiprinti vaiky ir moksleiviy sveikatos priezitirg, atlikti
sveikatos stebésena, sveikatos programy rengimg ir
vykdymg, formaly ir neformaly sveikatos ugdyma ir
mokyma.*

»lkimokyklinio amziaus vaiky sveikatos saugojimas ir
stiprinimas, mityba jos organizavimas jstaigose,
sergamumas darzelyje, kas tai jtakoja, tévy teigiamo
poziiirio formavimas apie darzeliy veikla.*

Ikimokykling ir
mokykliné vaiky
sveikatos prieZilira

Apibendrinimas. ISanalizavus respondenty atsakymus buvo nustatyti pagrindiniai kompetencijy
aspektai, kuriais remiantis jie formuoja visuomenés sveikatos politika.

Pirma, respondentai iSsiskyré savo mokslinémis/mokomosiomis kompetencijomis, nes jy
nuomone mokslo krypties Zzinios, moksliniy straipsniy raSymas ir publikavimas, pagrjstas
naujausiais tyrimais, padeda suvokti ir jtakoti BST nariy vykdoma veikla. ,,...dirbu SU ir mano
pareigos tiesiogiai siejasi su visuomenés sveikatos mokslu, ugdymu ir stiprinimu tai padeda suvokti
ir formuoti sveikatos politikq BST veikloje.

Antra, asmens ir visuomenés sveikatos kompetencijy grupé, BST nariy LR sveikatos jstatymy
zinojimas, sveikatos rodikliy duomeny rinkimas, jy analizavimas ir vertinimas, sveikatos programy
kiirimas ir vykdymas bei bendruomenés Svietimas, padeda uZtikrinti tikslingg sveikatos problemy
indentifikavima ir efektinga veiklos vykdyma. ,, Asmens ir visuomenés sveikatos vertinimas,
sveikatos rodikliy analizé, gyventojy problemy sveikatos paslaugy teikimo srityje vertinimas,
gyventojy konsultavimas ir §vietimas., ... jvairiy prevenciniy programy (savivaldybés - Zemo
slenkscio, Motinysté mokyklos, Diabeto, Valstybés uzsakymu - Metadono, Vézio, Sirdies
kraujagysliy) vykdymo jtaka.

Trecia, respondentai akcentavo vaiky ir moksleiviy sveikatos priezilirg, nes pagal savo

vykdomasias pareigas darbovietése, pabrézé, kad sveikatos stiprinimg reikia ugdyti ankstyvame
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zmogaus gyvenimo periode (vienas i§ BST programos tiksly). ISskiriant tinkama mityba, tévy

teigiamo pozitrio formavimg vaiko atzvilgiu, sergamumo priezastis ir profilaktine veikla. ,, Stiprinti

vaiky ir moksleiviy sveikatos prieziiirg, atlikti sveikatos stebéseng, sveikatos programy rengimgq ir

vwkdymg, formaly ir neformaly sveikatos ugdymgq ir mokymq. “

Antrojo klausimo (,,Kaip manote, kokios yra Siauliy BST stipriosios ir silpnosios pusés

igyvendinant visuomenés sveikatos politikq Siauliuose?*) tikslas isiaiskinti pagrindines stipriasias

ir silpngsias BST veiklos puses.

Analizuojant antrojo klausimo interviu turinj, buvo isSskirtos dvi kokybinés kategorijos:

stipriosios BST veiklos pusés; silpnosios BST veiklos pusés.

6 lentelé

Stipriosios/silpnosios BST veiklos pusés

Kategorija

Subkategorija

Patvirtinantis teiginys

Stipriosios BST
veiklos pusés

Aktyvus
dalyvavimas BST
veikloje

»Patenkinamas politiky aktyvumas, daugiau nei pusé
aktyviy BST nariy, patenkinamas BST mediky atstovy
aktyvumas, pakankamai iSprususi bendruomené*
,BST nariai aktyviai dalyvauja realizuojant Siauliy
miesto visuomengs sveikatos strateginj plang, kuriame
suformuluoti miesto bendruomenés ir institucijy
veiklos prioritetai, tikslai, uzdaviniai, numatytos
priemoneés ir jy jgyvendinimo rodikliai.*

»Aktyvus  BST nariy dalyvavimas sprendziant
sveikatos politikos problemas Siauliy mieste.*

Skirtingy jmoniy,
Istaigy, organizacijy
atstovai

»Nariai realiai atstovauja jvairias organizacijas ir
visuomenés grupes, taigi objektyviai sprendzZia
aktualias visuomeneés sveikatos problemas. Politikai ir
savivaldybés atstovai yra BST nariai, todé¢l gali daryti
itaka jgyvendinant visuomenés sveikatos politika.*
»Dalyvauja jvairiy jstaigy ir organizacijy atstovai.*
»outelkta miesto bendruomene i§ jvairiy struktiiriniy
padaliniy, jy nuomoné, iniciatyvos kai kuriais
sveikatos klausimais.*

Organizuotumas ir

,,Pagal BST nuostatus galime teikti pasitilymus Siauliy
miesto savivaldybés tarybai, spresti sveikatos politikos
problemas Siauliy mieste, matyti jZvalgas ir
perspektyvas sveikatos sektoriuje.*

,Nepriklausoma, nepartiné organizacija galinti laisvai

kryptingumas kelti ir bandyti vieSinti (spauda privati, todel tik
bandyti) miesto sveikatinimo skaudulius galinti laisvai
kreiptis su pasitlymais ir paklausimais j visas miesto
ir Respublikos instancijas.*
,llgalaikis kryptingas darbas.*
Silpnosios BST Savivaldybés »Néra tinkamo BST veiklos finansavimo, nestabili
veiklos pusés gydytojo kaita savivaldybés gydytojo tarnybos veikla*

,.Per daznai keiciasi savivaldybés gydytojas
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,» Iriksta aktyvaus visy BST sudétyje esanciy nariy
dalyvavimo  posédziuose sprendziant aktualias
visuomenés sveikatos problemas ir priimant
atsakingus sprendimus.

,PosédZiai rengiami, taciau jy metu néra priimami
Posédziy problemos | sprendimai,  triksta nutarimy, jie  posédziy
protokoluose neatsispindi.*

,,Siauliy miesto savivaldybés tarybos patvirtinimu apie
30 procenty nariy nedalyvauja BST posédziuose,
truksta iniciatyvos 1§ BST nariy dalyvaujant ir
sprendziant visuomenés sveikatos problemas.*

»Miesto politikams bendruomenés sveikata néra
prioritetas.*

,»Ribotos savivaldybés galimybés finansuoti sveikatos
stiprinimo veiklas, inicijuojamas BST.*

,Visuomeniné  organizacija - nariy  darbas
visuomeniniais pagrindais. Neturi realios valdzios
sverty. Nevaldo finansy, viena nesprendzia
sveikatinimo programy atrankos.

Silpna sprendimy
jtaka

Apibendrinimas. ISanalizavus antrojo klausimo atsakymus, respondenty nuomone, pagrindiniai
stipriosios Siauliy miesto BST veiklos aspektai — aktyvus BST nariy jsitraukimas j BST veikla;
jvairiy sveikatos organizacijy atstovai; tikslingas veiklos organizavimas ir veikla.

Vieno i§ respondenty nuomone ,,aktyvus BST nariy dalyvavimas sprendzZiant sveikatos
politikos problemas Siauliy mieste.”* Tai rodo, kad didzioji dauguma BST nariy dalyvauja
formuojant BST veiklos strategija, kur pagrindinis démesys skiriamas visuomenés ir asmens
sveikatai ir jos nuostaty jtvirtinimui Siauliy miesto savivaldybés politikoje. Taip pat stipriaja BST
puse pabrézia tai, jog BST yra sudaryta i§: Siauliy miesto savivaldybés atstovy; savivaldybés
teritorijoje esanCiy jstaigy ir organizacijy atstovy; visuomeniniy organizacijy, kurios gina
visuomeneés sveikatos interesus, atstovy. Respondenty teigimu ,,...objektyviai sprendzia aktualias
visuomenés sveikatos problemas...", , sutelkta miesto bendruomené is jvairiy struktiriniy
padaliniy... “. Bei tai, jog pagal patvirtintus BST nuostatus taryba i§samiai analizuoja Siauliy miesto
sveikatos problemas, kuruoja sveikatinimo programy finansavima, teikia sitilymus Siauliy miesto
savivaldybés tarybai ,, pagal BST nuostatus galime teikti pasiilymus Siauliy miesto savivaldybés
tarybai, spresti sveikatos politikos problemas Siauliy mieste, matyti jZvalgas ir perspektyvas
sveikatos sektoriuje®.

Respondenty nuomone, pagrindinés priezastys, kurios neleidzia efektyviai funkcionuoti BST
veiklai yra savivaldybés gydytojo kaita, posédziy pobudis ir nesugebéjimas priimti sprendimy, kurie
jitakoja sveikatos politikos problemy sprendimy Salinimg.

Kaip vieng pagrindiniy problemy BST veiklos efektingam ir kryptingam darbui uZtikrinti du

respondentai jvardijo dazng savivaldybés gydytojo kaitg (sutinku su Siuo pasteb&jimu, nes

53




savivaldybés gydytojas yra jungiamoji grandis tarp Siauliy miesto savivaldybés ir BST). Antraja
priezasti nurodo BST posédziy metu nariy ryZtingumo sveikatos problemy analizavime,
optimaliausiy sprendimy ieSkojime ir realizavime. Tai parodo respondenty nuomones, kurios teigia,
kad ,,... néra priimami sprendimai, tritksta nutarimy, jie posédziy protokoluose neatsispindi.
,,...tritksta iniciatyvos is BST nariy dalyvaujant ir sprendziant visuomenés sveikatos problemas.
Trecia, pasak respondenty nuomonés, BST yra visuomeniniais pagrindais sukurta organizacija,
todél tai galima traktuoti, kaip neprioriteting veiklg, ribotas galimybes realizuojant priimtus
sprendimus, nes BST yra patariamojo pobiidZio organizacija. Vieno respondento nuomone ,,...
neturi realios valdzios sverty. Nevaldo finansy, viena nesprendZia sveikatinimo programy

«

atrankos.

Treciojo klausimo (,, Kaip vertinate BST vykdomy susitikimy/posédziy rengimo daZnumg ir
Jju pobiidj? Ar pakanka laiko iSsamiam visuomenés sveikatos problemy nagrinéjimui, sprendimy
priéemimui ir efektyviai BST veiklai vykdyti?“) tikslas — atskleisti, kaip respondentai vertina
rengiamus susirinkimus/posédzius ir jy veiklos pobudj.

Analizuojant treciojo klausimo interviu turinj iSskirta viena kokybiné kategorija: BST

susirinkimai/posédZiai.

7 lentele
Susirinkimy/ posédziy organizuotumas
Kategorija Subkategorija Patvirtinantis teiginys

BST »BST vykdomy posédziy rengimo daznumg ir pobudj vertinu

susirinkimai/ teigiamai.*
posédziai ,Daznumo pakanka, kiek jmanoma, aptariamos aktualiausios
Susirinkimy/ problergs)s. .Laiko yra pedaug, nes visi atsfova‘l‘i dalyvauja

g savanoriskai, atlikus pagrindines darbines funkcijas.
posédziy . o s N » N o
. »Laiko posédZiy metu uZtenka apZvelgti ir panagrinéti
daZznumas

susidariusias problemas.*

»Vienas posédis per ménes] pakankamas daznis kaip
visuomeninei organizacijai, laiko problemy nagringjimui
pakanka, todé¢l veikla vertinu teigiamai.*

Susirinkimy/ | ,,Manau pakanka laiko visuomenés sveikatos problemy
posédziy nagrinéjimui, nes kiekvienas BST posédis yra i§ anksto
pobiidis planuojamas, todél galima iSsianalizuoti ir jsigilinti ;] posédyje

aptariamy klausimy esme.*

,Posédziai vyksta dazniausiai diskusinio pobiidzio, nuomoniy

pasikeitimas.*

»Lalko problemy nagrin¢jimui pakanka, nes probleminiai

klausimai paprastai svarstomi pagal i§ anksto parengta veiksmy

plang. Planuodamas posédzZius, BST pirmininkas rekomenduoja

BST nariams teikti pasiiilymus dél aktualijy svarstymo.*

,Posédziai vyksta dazniausiai diskusinio pobiidzio, nuomoniy

pasikeitimas.*
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»Nepriimami daznai sprendimai, néra aktyvios nariy veikos
pagal savo kompetencijas, pasiilymy Siauliy miesto
savivaldybés sveikatos skyriui, savivaldybés administracijai, jos
padaliniams.*

»l posédzius ateiname i§ anksto zinodami klausimus (btina
persiysti pirmininko), todél priimti sprendimus laiko pakanka.*
Problemy | ,Manau pakanka laiko visuomenés sveikatos problemy
jsigilinimas | nagrin¢jimui, nes kiekvienas BST posédis yra i§ anksto
planuojamas, todél galima iSsianalizuoti ir jsigilinti | posédyje
aptariamy klausimy esme.*

»Norétysi labiau pasigilinti ] sveikatos problemas. Pavyzdziui
daugiau lankytis sveikatos prieziliros paslaugas teikianciose
Istaigose, susipazinti su jy veikla, jsigilinti | jiems kylancias
problemas, tokiu biidu ieSkoti problemy sprendimo galimybiy.*

Apibendrinimas. Visi respondentai BST susirinkimy/posédziy daznumg jvertino teigiamai.

Susirinkimy/posédziy pobudj respondentai jvardijo, kaip diskusinio pobudzio.

Labiausiai respondenty nuomonés iSsiskyré - ar pakankamai yra jsigilinama ] sveikatos
problemas ir jy sprendimy ieSkojima. Nors didZioji dauguma respondenty teigeé, kad susirinkimai/
posédziai vyksta diskusinio pobiidzio ,, posédziai vyksta dazniausiai diskusinio pobiidzio, nuomoniy
pasikeitimas “ ir pavyksta iSanalizuoti aktualias sveikatos problemas bei rasti sprendimo biidus.
Dviejy respondenty pastebéjimai akivaizdziai parodo, kad néra iki galo jsigilinama ] esamas
sveikatos problemas .,...posédziy efektyvumas yra neiSbaigtas. Norétysi labiau pasigilinti j
sveikatos problemas*, ,, Nepriimami daznai sprendimai, néra aktyvios nariy veikos pagal savo
kompetencijas, pasiiilymy ~ Siauliy miesto  savivaldybés sveikatos  skyriui, savivaldybés
administracijai, jos padaliniams “.

Vienas respondentas pateiké pasiiilymg, kad norint labiau jsigilinti j Siauliy mieste
vyraujancias sveikatos problemas, bitina ,,...daugiau lankytis sveikatos prieZiiros paslaugas
teikianciose jstaigose, susipazinti su jy veikla, jsigilinti j jiems kylancias problemas, tokiu biidu
ieskoti problemy sprendimo galimybiy “. Tokiu biidu BST nariai tiesiogiai bendraudami su jstaigy,
organizacijy vadovais, administracija ir darbuotojais i§samiau susipazinty su jstaigy, organizacijy
darbo politika, pagrindiniais sveikatos tikslais ir veikla. Diskusijos vykty esamuoju laiku, todél
problemos bty analizuojamos ,,cia ir dabar®, biity bandoma priimti optimaliausius problemos
sprendimus, tuo principu BST informuoty Siauliy miesto savivaldybés taryba apie susidariusia

situacija bei pateikty rekomendacinio pobiidZio sveikatos problemy sprendimo plana.
Ketvirtuoju klausimu (,, Kokig jtakq Siauliy miesto gyventojy sveikatos stiprinimui turi BST
bendradarbiavimas su savivaldybés teritorijoje esanciomis jstaigomis, organizacijomis ir

jmonémis? Ar norétuméte j sveikatinimo politikos propagavimg ir jo realizavimgq jtraukti miesto
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politines partijas ir judéjimus? Kodél?“) siekta atskleisti respondenty pozilirj apie organizacijy ir

politiniy partijy jtakg BST veiklai.

Analizuojant ketvirtojo klausimo interviu turinj iSskirta viena kokybiné Kkategorija:

bendradarbiavimas.

& lentele

Poziiiris | BST bendradarbiavimag

Kategorija

Subkategorija

Patvirtinantis teiginys

Bendradarbiavimas

Tarpsektorinis
komunikavimas

,Manyciau, kad BST bendradarbiavimas su savivaldybés
teritorijoje esanCiomis jstaigomis, organizacijomis ir
jmonémis turi tik teigiamg jtaka, kiekviena jstaiga ar
organizacija gali prisidéti prie aktualiy klausimy
sprendimo ir Siauliy miesto gyventojy sveikatos
stiprinimo. Ypatingai svarbus nevyriausybiniy organizacijy
aktyvus dalyvavimas BST veikloje.*

,Bendradarbiavimas su nevyriausybinémis
organizacijomis yra ypac¢ svarbus, nes $io sektoriaus
atstovai itin aktyviis, propaguodami sveikg gyvensena,
organizuodami  vieSus renginius ir jgyvendindami
sveikatinimo programas. Bendradarbiavimas su ugdymo
jstaigomis padeda koordinuoti zalingy jprociy kontrolg
jaunimo tikslin¢je grupéje.*

,Bendradarbiavimas sveikatos stiprinimo srityje yra vienas
kertiniy dalyky, uZztikrinant sékmingg visuomenés
sveikatos politikos jgyvendinimg. Todél jtraukimas visy
judéjimy ir organizacijy ] sveikatinimo politikos
propagavimg yra bitinas ir svarbus kiekvienoje
savivaldyb¢je.*

»Iruksta konkretumo, struktiiruoto sprendimo ieskojimo
galimybiy*.

Politiniy partijy
jsitraukimas j
BST veikla

,Partijas ir judéjimus bitina jtraukti, tai pagrindinis Siy
mety PSO tikslas: jtraukti ir jgalinti. Deja ne viskas nuo
BST priklauso, taciau dirbame §ia kryptimi, nors kai kurie
BST nariai, biidami politiniy jégy atstovais, ignoruoja §j
delegavima.*

,J BST posédzius yra kvie¢iami politikai ir Siauliy miesto
savivaldybés tarybos nariai. Jei jie dazniau dalyvauty (tiek
tarybos nariai pagal patvirtintg BST nariy saraSa, tiek
miesto tarybos nariai) BST rengiamuose posédziuose,
girdéty problemas, galéty aktyviau ir objektyviau prisidéti
sveikatos problemy sprendimy priémime.*

»BST sudétyje yra politiniy partijy atstovy, todél manau,
kad pakanka politiniy partijy jsitraukimo ] sveikatos
politikos propagavima.

Apibendrinimas. Daugiau nei pusé respondenty savo atsakymuose nurodé, kad tarpsektorinis

bendradarbiavimas tarp BST ir savivaldybés teritorijoje esanciomis jstaigomis, organizacijomis ir

jmonémis BST veiklai atsiliepia teigiamai ,,...BST bendradarbiavimas su savivaldybés teritorijoje
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esanciomis jstaigomis, organizacijomis ir jmonémis turi tik teigiamq jtakq, kiekviena jstaiga ar
organizacija gali prisidéti prie aktualiy klausimy sprendimo ir Siauliy miesto gyventojy sveikatos
stiprinimo ““. Taip pat buvo pabréztas bendradarbiavimas su nevyriausybinémis organizacijomis, nes
§io sektoriaus atstovai Siauliuose yra itin aktyvis, pasisako uZ sveika gyvenimo bida, teikdami
paraiSkas dél sveikatos projekty finansavimo organizuoja renginius ir sveikatinimo programas.

Vienas i3 respondenty sukritikavo tarpsektorinj bendradarbiavima tarp BST ir Siauliy miesto
jstaigy bei organizacijy, deklaruodamas, kad sveikatos problemy indentifikavimo procese triikksta
konkretumo, bandant ieskoti problemos galimybiy, néra bendro susitarimo. Todél respondentas
pateiké pasitlyma su pavyzdziu, kurio biity galima iSsamiau gilintis | sveikatos problemas ir
sprendimo galimybes: ,,... jei BST tarybos nariai apsilankyty ikimokyklinése jstaigose, isanalizuoty
istaigos veiklg ir susidariusias problemas, tuomet galéty teikti pasiilymus Siauliy miesto
savivaldybés tarybai. ] BST posédzius yra kvieciami politikai ir Siauliy miesto savivaldybés tarybos
nariai. Jei jie dazniau dalyvauty (tiek tarybos nariai pagal patvirtintq BST nariy sqrasq, tiek miesto
tarybos nariai) BST rengiamuose posédziuose, girdety problemas, galéty aktyviau ir objektyviau
prisidéti sveikatos problemy sprendimy priemime “.

Interviu su respondentais metu buvo issiaiSkinta, kad BST sudétyje (tiek dabartingje, tiek ir
ankscCiau) yra nariy - politiky, kurie biidami BST sudétyje taip pat yra skirtingy Lietuvos politiniy
partijy nariai: ,, Politiniy partijy jsitraukimas § BST veiklg BST sudétyje yra politiniy partijy
atstovy...”, ,,BST taryboje yra Siuo metu nariy, kurie atstovauja politinem partijom.*, ]
sveikatinimo politikos propagavimq mieste politikai yra jsitrauke, nes BST nariy tarpe yra aktyviy
politiky. .

Respondentai politiniy partijy jsitraukima j BST veikla vertina skirtingai. Dalis respondenty
pripazjsta, kad politiniy partijy jtraukimas ] BST veiklg biitinas, nes: ,, Gyventojy sveikata nuo to
negeréja, biitina jtraukti politines partijas.*, ,,Jei jie dazniau dalyvauty (tiek tarybos nariai pagal
patvirtintg BST nariy sqrasq, tiek miesto tarybos nariai) BST rengiamuose posédziuose, girdety
problemas, galéty aktyviau ir objektyviau prisideti sveikatos problemy sprendimy priéemime. “.

Vieno respondento nuomone, BST nariai, kurie priklauso politinéms partijoms, sgmoningai
nedalyvauja BST veikloje: ,,...kai kurie BST nariai, biidami poliniy jégy atstovais, ignoruoja sj
delegavimg. “.

Trijy respondenty nuomone, partijy jsitraukimas j BST veikla yra pesimistiSkesnis, nes tai
gali tapti problema sprendimy SaliSkumo atzvilgiu: ,, Partijos gali turéti savo interesy, tuomet yra
prarandamas objektyvumas. “. BST sudétyje jau yra nariy, kurie priklauso politinéms partijoms:
,,...manau, kad pakanka politiniy partijy jsitraukimo j sveikatos politikos propagavimg.*. Dél
didesnio atsakingy asmeny skai¢iaus priimti sprendimus bty sudétingiau: ,,... kuo didesnis biirys

I3

tuo sunkiau susitarti, valdyti. “.
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Penktuoju klausimu (,,Kokia Jisy manymu vykdoma sveikatos politika Siauliuose?

Lyginant BST su Siauliy miesto savivaldybés taryba, sveikatos skyriumi, sveikatos reikaly

komitetu? Ar BST pakanka veiksmy laisvés analizuojant ir priimant sprendimus?“) siekta

atskleisti respondenty poziiirj apie Siauliy miesto sveikatos politikos formavimo procesa, palyginant

Siauliy miesto savivaldybe ir BST.

Analizuojant penktojo klausimo interviu turinj iSskirta viena kokybiné kategorija: sveikatos

politika.

) 9 lentele
Sveikatos politika Siauliuose

Kategorija

Subkategorija

Patvirtinantis teiginys

Sveikatos
politika

Sveikatos
politikos
formavimas
pagal BST

,»Pirmieji jsisteigéme Visuomenés sveikatos biurg, iSplétojome
nerikymo zonas, net skiriama Siek tiek 1éSy sveikatinimo
programai ir jos projektams finansuoti.*

,»BST aktyviai jsitraukia j sveikatos politikos formavimo procesa
kaip patariamieji organai.*

,BST teikia rastiskus siilymus Siauliy miesto savivaldybés
tarybai, taciau daznai tie siilymai ,,nugula j stalciy®.

oSiauliy BST yra pakankamai aktyvi, lyginant su Kkity
savivaldybiy BST veikla. Yra priimta labai svarbiy sprendimy
miesto bendruomenei, pvz., neriikymo zony plétojimas. BST
teikia aktualius sililymus, o pritaria savivaldybés taryba. Taigi,
BST be politiky pritarimo negali patvirtinti savo sprendimy ir
sialymy.*

Veiksmy laisvé

»Analizuojant ir priimant sprendimus veiksmy laisvés pakanka,
taciau realizuojant — ne.*

,Sprendimus priima Sveikatos reikaly komitetas ir Siauliy miesto
savivaldybés taryba.*

,»Veiksmy laisvés pakanka, trilksta BST nariy iniciatyvumo,
aktyvumo.*

»BST sprendimai dazniausia yra rekomendacinio pobtdzio —
teikiami pasiiilymai dél konkre¢iy priemoniy jgyvendinimo
Savivaldybés tarybai, Nacionalinei sveikatos tarybai ir pan.*

,BST be politiky pritarimo negali patvirtinti savo sprendimy ir
siilymuy.*

_ Problemos
Siauliy miesto
savivaldybéje

,Many¢iau, kad Siauliuose vykdomai sveikatos politikai triiksta
nuoseklumo.*

,Pagrindiné¢ problema Siauliy savivaldybés sveikatos skyriaus
vedéjo dazna rotacija. Tod¢l néra adekvaciai jsigilinama j esamas
sveikatos problemas, néra tolygiai koordinuojama Siauliy miesto
sveikatos politika. Per mano 4 darbo metus pasikeit¢ 4 sveikatos
skyriaus vedéjai.*

Apibendrinimas. ISanalizavus penktojo interviu klausimo atsakymus paaiSkéjo, kad daugiau nei

puse apklaustyjy BST vykdoma sveikatos politikg vertina teigiamai. Nors, pasak respondenty, BST
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yra tik patariamojo pobiidzio organizacija, ji aktyviai jsitraukia j sveikatos politikos formavima
Siauliy mieste, nes Siauliy BST iniciatyva, visos respublikos mastu buvo jkurtas pirmasis
visuomenés sveikatos biuras, suformuotos ir Siauliy miesto savivaldybés patvirtintos mieste
neriikymo zonos, véliau ju sarasas prapléstas. BST nuolat teikia rastiskus pasialymus Siauliy miesto
savivaldybés tarybai, taciau, vieno respondento nuomone, ne visi siiilymai biina nagrinéjami: ,...
taciau daznai tie siiilymai ,,nugula j stalciy *“*“

Daugumos respondenty nuomone, veiksmy laisvés sveikatos problemoms spresti ir
strategijoms kurti pakanka. Pagrindiné problema — visus sveikatos sprendimus, kuriuos iSnagrinéja
BST, tvirtina Siauliy miesto savivaldybés taryba, nes pagal BST nuostatus, BST yra atskaitinga
Siauliy miesto savivaldybés tarybai: ,, Sprendimus priima Sveikatos reikaly komitetas ir Siauliy
miesto savivaldybés taryba.

Vieno respondento nuomone pagrindiné¢ problema, kodél néra nuosekliai koordinuojama

sveikatos politika tarp BST ir Siauliy miesto savivaldybés tarybos, yra dazna savivaldybés gydytojo

rotacija: ,,... per mano 4 darbo metus pasikeité 4 sveikatos skyriaus vedéjai.*

Sestuoju klausimu (,,Kokios atsakingos institucijos ir kokiais biidais uitikrina BST
kuruojamy sveikatinimo projekty kontrole Siauliuose? Ar BST nariai turi galimybe prisideéti,
dalijantis atsakomybe uZ jy jgyvendinimq? Kaip?“) siekta atskleisti respondenty poziir, kas ir
kokias biidais uztikrina sveikatos projekty jgyvendinima Siauliy mieste.

Analizuojant SeStojo klausimo respondenty interviu turinj, iSskyriau vieng kokybine

kategorija: sveikatos projektai.

10 lentelé
Sveikatos projekty kontrolé¢ ir atsakomybé
Kategorija Subkategorija Patvirtinantis teiginys
Sveikatos Atsakingumas | ,,PasiraSius sutartj, projekto vykdytojas jsipareigoja teikti
projektai Sveikatos skyriui finansines ataskaitas bei pateikti projekto

igyvendinimo ataskaitg nustatytais terminais.*

»Skelbiami konkursai paraiSkoms teikti ir finansavimui gauti.
Projekty vertinimo komisija yra sudaryta i§ Siauliy miesto
savivaldybés atstovy, vienas jy nariy yra BST pirmininkas. Yra
pasiraSoma sutartis tarp savivaldybés ir paraiskos teikéjo, sutartyje
yra nurodomos pareiskéjo pareigos ir atsakomybés.

,»Yra sudaroma atrankos komisija, kuri iSnagrinéja pateiktus
projektus, pagal nustatytus ir patvirtintus BST prioritetus.*
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,UZ visuomenés sveikatos rémimo specialiosios programos 1ésy
panaudojimg atsakingi savivaldybés sveikatos ir finansy skyriai.
BST atstovy yra tarpzinybinéje komisijoje, nagrinéjancioje
sveikatinimo projekty finansavimg ir jgyvendinima.*

,Dazniausiai  kontroliuojami  aktualiausi  ir  daugiausiai
Kontrolé finansuojami projektai.*

,Kasmet administracijos direktoriaus jsakymu yra tvirtinama
projekty vertinimo komisija, kurioje BST privalo deleguoti narj
pagal nustatyta tvarka.*

»Gavusi jstaiga finansavimg atsiskaito miesto finansy skyriui,
Sveikatos skyriui, atsiskaitymas yra grieztas, sistemingas ir laiku.*

»Siekiant uztikrinti sveikatinimo projekty vykdytojy atskaitomybe
BST, kasmet, atrankos biidu, parenkami projekty vykdytojai, kurie
BST posédyje pristato savo veikla. Taigi, BST nariai turi galimybe
dalyvauti kontroliuojant projekty jgyvendinima.*
,BST nariai esant bitinybei gali pareikalauti pateikti visus
projekto dokumentus, tokiu budu patikrinant ar projektas buvo
jvykdytas pagal nustatytus reikalavimus. BST posédziy metu
BST nariy atrenkami projektai, pareiskéjai yra jpareigojami pristatyti savo
atsakomybés | 1gyvendintus projektus.*
,Bet kuris BST narys gali dométis, kaip projektai yra vykdomi,
atsiskaitoma BST. BST posédziy metu yra skiriama laiko projekty
jvertinimui. Paprastai Sie posédziai yra viesi, finansavimag
gavusios organizacijos pristato jvykdytas veiklas, nurodo 1éSy
panaudojima. Siuose posédZiuose dalyvauja Ziniasklaidos atstovai,
kvieCiami dalyvauti miesto gyventojai. VieSumas uztikrina lésy
paskirstymo ir panaudojimo skaidruma.*

Apibendrinimas. Respondenty nuomone, labai svarbus veiksnys yra Siauliy miesto savivaldybés
specialiosios bendruomenés sveikatinimo programy finansavimas, per sveikatos programas yra
prisidedama prie visuomenés ir asmens sveikatos politikos jtakojimo. ,,Skelbiami konkursai
paraiskoms teikti ir finansavimui gauti. Projekty vertinimo komisija yra sudaryta is Siauliy miesto
savivaldybés atstovy, vienas jy nariy yra BST pirmininkas. Yra pasirasoma sutartis tarp
savivaldybés ir paraiskos teikéjo, sutartyje yra nurodomos pareiskéjo pareigos ir atsakomybés. *“ Tai
rodo, kad pirminiame sveikatos projekty paraisky teikimo, nagringjimo ir finansavimo skirstymo
etape dalyvauja miesto savivaldybés ir BST atstovai.

Respondenty teigimu, finansing sveikatos projekty kontrole atlieka miesto savivaldybés
sveikatos ir finansy skyriai: ,,UZ visuomenés sveikatos rémimo specialiosios programos [ésy
panaudojimq atsakingi savivaldybés sveikatos ir finansy skyriai“, , Organizacijos, jmonés ar
jstaigos gavusios finansavimq jsipareigoja teisés akty nustatyta tvarka vykdyti sveikatos

«

projektus. “, ,)Yra pasirasoma sutartis tarp savivaldybés ir paraiskos teikéjo, sutartyje yra

nurodomos pareiskéjo pareigos ir atsakomybés.*

60




Sesi i§ deSimties respondenty savo teiginiuose nurodé, kad BST nariai tiesiogiai prisideda prie
sveikatinimo projekty vertinimo: ,,BST nariai esant biitinybei gali pareikalauti pateikti visus
projekto dokumentus, tokiu biidu patikrinant ar projektas buvo jvykdytas pagal nustatytus
reikalavimus. “. BST posédziy metu pagal kiekvieng veiklos mety plang yra patvirtinama, kad:
., BST posédziy metu atrenkami projektai, pareiskéjai yra jpareigojami pristatyti savo jgyvendintus

«

projektus. “. BST posédziai yra viesi, jy metu dalyvauja ir Ziniasklaidos atstovai ir miesto
gyventojai, tokiu biidu sveikatinimo projektai yra jvertinami BST nariy ir uztikrinama informacijos
sklaida. Taip pat vienas respondenty pabrézeé, kad: ,, Viesumas uztikrina lésy paskirstymo ir
panaudojimo skaidrumg. “.

Interviu metu trys apklaustyjy BST nariy neturéjo nuomonés siuo klausimu.

Septintojo klausimo (,Ar sutinkate, kad viena pagrindiniy prieZasc¢iy, dél kuriy BST
sunkiai sekasi realizuoti darbo tikslus yra tarpsektorinio bendradarbiavimo su Siauliy miesto
savivaldybe stoka? Kodél?“) tikslas iSsiaiSkinti respondenty nuomone apie tai, ar BST veiklos
realizavime pagrindiné problema yra tarpsektorinis bendradarbiavimas su Siauliy miesto
savivaldybe.

Analizuojant interviu iskirta viena kokybiné kategorija: tarpsektorinis bendradarbiavimas su

Siauliy miesto savivaldybe.

11 lentelé
Tarpsektorinis bendradarbiavimas
Kategorija Subkategorija Patvirtinantis teiginys
Tarpsektorinis ,Organizuojami tarpZinybiniai posédziai. Atsakingi vadovai
bendradarbiavimas Veikla 1§ jvairiy institucijy (aplinkos apsaugos, civilinés gynybos,

su Siauliy miesto darbo inspekcijos, ligoniy kasy) susitikimy metu ieSko

savivaldybe. uztlkrmantl salycCio taSky, kilo daug jvairiy bendradarbiavimo idéjy.*
tiksly . . . ..
»Nesutinku, kadangi tarpsektorinis bendradarbiavimas yra
efektyvuma

plétojamas, ;1 BST 18 visy tarpZinybiniy komisijy yra
itraukta atstovy.*

Komunikavimo | ,,Sutinku, nes tarpsektorinio bendradarbiavimo stoka
stokos neigiamai jtakoja priimamy visuomenés sveikatos politikos
pasekmes sprendimy savalaikiSkumg*
,Viena i§ problemy Siauliy miesto savivaldybés sveikatos
skyriaus ved¢jo nuolatin¢ kaita. Taip pat pacios jstaigos
turéty stebéti, esant bitinybei kreiptysi i savivaldybe.
Tuomet sveikatos skyriaus vedéjas (savivaldybés gydytojas)
galéty organizuoti BST ir jstaigos susitikimg susidariusiai
situacijai iSanalizuoti, identifikuoti problemas ir pateikti
rekomendacijas savivaldybés tarybai.*
»Problema yra motyvuoti zmogiSkieji iStekliai. Beje,
,.Sveiko miesto” judéjime Siauliy miestas daugiau nei pries
deSimtmet; yra dalyvaves, taciau dél politiky priimty
sprendimy §iuo metu nebedalyvauja.*
,Neaktyviis ir nejsigiling j sveikatinimo problemas politikai,
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kuriems reikia rezultato ,,ia ir dabar®, o sveikatinimo
veikloje ir sveikatos profilaktikoje greito rezultato nebiina,
dirbama deSimtmeciais, siekiant tiksly.*

Apibendrinimas. Analizuojant respondenty interviu pateiktg turinj septintuoju klausimu, SeSiy
respondenty nuomone, tarpsektorinio bendradarbiavimo stoka neigiamai jtakoja sveikatos
sprendimy priémimg aukS$c¢iausiame lygmenyje. Vienas respondenty nurodé vieng i§ priezasciy -
savivaldybés sveikatos skyriaus vedéjo nuolating kaita. Sis pastebéjimas yra daZnai pasikartojantis
respondenty atsakymuose. Tai pat, respondento nuomone, pacios jstaigos susidiirusios su
problemomis turety kuo skubiau kreiptis ; miesto savivaldybeg. Kito respondento nuomone, norint
pasiekti norimy rezultaty, nuoseklus ir kryptingas tiksly realizavimas uztrunka ilgiau nei vienerius
metus: ,, Neaktyviis ir nejsigiling j sveikatinimo problemas politikai, kuriems reikia rezultato ,,cia ir
dabar..".

Trijy respondenty nuomone, tarpsektorinis bendradarbiavimas yra organizuojamas kryptingai,
nes BST yra sudaryta i§ Siauliy mieste esaliy sveikatos priezilira vykdaniy institucijy, yra
organizuojami posédziai, ] kurios kvieiami kity miesto institucijy atstovai, yra diskutuojama
sveikatos politikos klausimais: ,,...; BST is visy tarpZinybiniy komisijy yra jtraukta atstovy. ",
,, Organizuojami  tarpzinybiniai posédZiai. Atsakingi vadovai is jvairiy institucijy (aplinkos
apsaugos, civilinés gynybos, darbo inspekcijos, ligoniy kasy) susitikimy metu iesko sqlycio tasky,
kilo daug jvairiy bendradarbiavimo idéjy. .

Du respondentai nepareiské savo nuomoniy Siuo klausimu.

Vienas respondenty pateike pasiiilyma — ,, Sveikatos skyriaus vedéjas (savivaldybés gydytojas)
galéty organizuoti BST ir jstaigos susitikimq susidariusiai situacijai iSanalizuoti, identifikuoti
problemas ir pateikti rekomendacijas savivaldybés tarybai. PavyzdzZiui: sveikatos biuras kaupia
vaiky sveikatos pazymas, taciau jos pildomos klaidingai. Savivaldybés gydytojas organizuoja

susitikimgq tarp asmeny, pildanciy pazymas ir sveikatos biuro susidariusiai problemai isspresti.*

Astuntuoju klausimu (,Nuo 2010 m. geguiés 1 dienos jsigaliojo Siauliy m. tarybos
sprendimas dél neriikymo zony Siauliy mieste. Siauliy m. bendruomené teigiamai atsiliepé j 5
BST pasiiilymg ir miesto tarybos sprendimgq, todél buvo svarstomas klausimas dél neritkymo
zony iSplétimo Siauliy m. vieSose vietose. Kodél Jiisy manymu Siauliy m. savivaldybés tarybai
tiek ilgai nepavyko priimti Sio klausimo?*) siekta atskleisti respondenty pozitirj | priezastis, dél
kuriy ilgai nepavyko patvirtinti sprendimo.

Analizuojant Sio klausimo interviu turinj i$skirta viena kokybés kategorija: neritkymo zony

plétra.
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12 lentelé
Poziiiris j neriikymo zony plétra

Kategorija | Subkategorija Patvirtinantis teiginys
»oveikatos biuro tikslas yra teikti pasitilymus, kurie skatinty ir
uztikrinty sveiko gyvenimo skatinimga ir stiprinima. Siam sitilymui
uztvirtinti  sveikatos biuras atliko Siauliy miesto gyventojy
Priezastys, apklausos tyrima, kad pagristi BST nuomon¢ dél neriikymo zony
paskatinusios | iSplétimo.*
priimti »~Priimant sprendimus svarbi situacijos analize¢, pagrista taikomais
sprendimag tyrimais, todé¢l buvo atlickama Siauliy miesto gyventojy apklausa
dél nerutkymo zony plétros. Visuomenés sveikatos biuras Siemet
Neriikymo pateikeé atlikto tyrimo duomenis Ziniasklaidai bei Siauliy m. tarybai,
zony plétra ju pagrindu buvo priimtas sprendimas plésti nerikymo zonas.
»Manau, kad tai verslo struktiiry spaudimas, nes dauguma rinkéjy
palaiko ir palaikeé Sig jdéja.*
,»Galbut dél uzpildytos darbotvarkés, galbiit buvo sgmoningai
Suinteresuotos | vilkinama, dél spaudimo i$ verslo struktiiry.*
pusés ,llgai nepriimtas Sis klausimo sprendimas, o dabar priémus jj, jau

verslininky svarstoma atSaukti, nes jy pareiSkimu yra trukdymas
verslui. Tai verslo interesai, kaip ir visoje Lietuvoje.*
,,Dél suinteresuoty asmeny, verslo interesy.

Apibendrinimas. Siuo klausimu, kaip viena pagrinding problema respondentai nurodé, kad

sprendimas nebuvo priimtas, kol BST nepateiké iSsamios studijy analizés, kurios rezultatai pagrindé

neriikymo zony plétros teigiamus aspektus: ,,...sveikatos biuras atliko Siauliy miesto gyventojy

apklausos tyrimq, kad pagristi BST nuomong dél neritkymo zony isplétimo. ““. Tai patvirtino ir kitas

respondentas teigdamas, kad: ,, Priimant sprendimus svarbi situacijos analizé, pagrista taikomais

tyrimais... Visuomenés sveikatos biuras Siemet pateike atlikto tyrimo duomenis Ziniasklaidai bei

Siauliy m. tarybai, jy pagrindu buvo priimtas sprendimas plésti neritkymo zonas. .

Penkiy respondenty nuomone, antroji priezastis, kodél nerikymo zony plétra tiek ilgai buvo

vilkinama yra suinteresuoty pusiy, o tiksliau verslo atstovy jtaka miesto savivaldybés tarybai: ,,...

verslo struktiry spaudimas..., ,,...sgmoningai vilkinama, dél spaudimo is verslo struktiiry. .

Devintojo klausimo (, BST akcentuojama sveikatos valdymo/ligy prevencijos strategijq.

Kaip manote, ar galéty biuti jkurtas visuomenés sveikatos prieZiiiros specialisto etatas pirminés

asmens sveikatos prieZiiiros jstaigose? Kaip tai jtakoty bendruomenés sveikatq? ,,ImPrim“

(projektas) - Visuomenés sveikatos gerinimas skatinant tolygy aukstos kokybés pirminés

sveikatos prieZiuros isdéstymg. ©) tikslas — atskleisti respondenty poziiirj dél visuomenés sveikatos

specialisto, kaip papildomo etato steigima, pirminés sveikatos prieziiiros grandyje.
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Analizuojant interviu turinj iSskirta viena kokybiné kategorija: visuomenés sveikatos

prieziiiros specialistas.

13 lentele
Papildomo etato jsteigimas

Kategorija

Subkategorija

Patvirtinantis teiginys

Visuomenés
sveikatos
prieziiiros

specialistas

Ikurto etato
nauda

»-Manau, kad perspektyvoje visuomenés sveikatos prieziliros
specialisto etatas turéty buti jkurtas pirminés asmens sveikatos
priezitiros jstaigose, kadangi sveikatos politika turéty biuti
nukreipta visy pirma ] sveikos gyvensenos skatinimg ir ligy
profilaktika.

»Manau, kad taip. Reikty apibrézti visuomenés sveikatos
specialisty funkcijas pirminés sveikatos prieziiiros jstaigose, nes
gydytojams tritksta laiko prevencijos ir profilaktikos iSsamiam
informavimui kiekvienam pacientui.*

,»1laip, mano nuomone, bty labai naudinga jkurti visuomenés
sveikatos etatg pirminés sveikatos prieziiiros jstaigose. Jie galéty
biti jkurti ir ligoninése. Pirminés sveikatos prieZiliros jstaigose ir
ligoninése pacientams biity sukuriamos gairés, kad ligonio liga
nepaiiméty. Pirminio sveikatos prieziiiros lygyje apie 80 procenty
darbo laiko personalas/gydytojai ir slaugytojos, skiria gydymui,
recepty iSraSymui, kuris darosi vis sudétingesnis ir ilgesnis. Apie
ligy prevencija gydytojui laiko néra, slaugytojai taip pat
neuztikrina tinkamos sveikatos profilaktikos programos.*

Alternatyvos

,Nors savivaldybés yra ir PSPC ir VSB steigé¢jos, abejotina, ar
finansuoty minimy specialisty apmokéjima uz darba (nebent tokie
specialistai dirbty VSB, kaip dabar yra su mokykly visuomeneés
sveikatos specialistais). IS esmés etato atsiradimas bendruomenes
sveikatos nejtakoja. Svarbu, kad konkreti veikla bty tinkamai
koordinuojama, kad biity paskirstytos funkcijos ir atsakomybé.*
,»Abejociau dél §io etato. Visuomenés sveikatinimo srityje aktyviai
dirba jsteigti visuomenés sveikatos biurai.*

,» L1kriausiai etatais tokiy problemy neiSspresime, reikéty papildyti
PSP funkcijas, jas jteisinti ir jkainuoti. PanaSig veikla mes jau
vykdome, tai penkios  prevencinés programos (atrankinés
mamografinés patikros dél kruties veézio; gimdos kaklelio
piktybiniy naviky prevencijos; prieSinés liaukos  veézio
ankstyvosios  diagnostikos; asmeny, priskirty Sirdies ir
kraujagysliy ligy didelés rizikos grupei; vaiky kriiminiy danty
dengimo silantinémis medZziagomis, ¢&duonies prevencijai
programos).*

Apibendrinimas. Du respondentai nepareiské nuomones Siuo klausimu.

Keturiy respondenty nuomone, visuomenés sveikatos specialisto etato jsteigimas vertinamas

teigiamai. Jy teigimu, pirmiausia turéty buti apibréztos darbo veiklos funkcijos, pareigos ir

atsakomybés. Pagrindiné tokiy specialisty veikla sudaryty sveikos gyvensenos skatinimg ir ligy

profilaktika. ,,...reikty apibrézti visuomenés sveikatos specialisty funkcijas pirminés sveikatos

priezitiros  jstaigose,
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informavimui kiekvienam pacientui. “, ,,...apie ligy prevencijq gydytojui laiko néra, slaugytojai taip
pat neuztikrina tinkamos sveikatos profilaktikos programos. .

Kity keturiy respondenty teigimu, tokio etato jsteigimas pirminés sveikatos prieZiiiros
sistemoje neduoty teigiamy rezultaty. Pirmoji priezastis, pasak respondento, savivaldybé nenoréty
finansuoti tokiy specialisty apmokéejimo uz darba, o kaip alternatyva respondentas pateiké sitilyma,
kad tokie specialistai dirbty VSB, biity tiesiog pavaldis VSB, taip kaip mokykly visuomenés
sveikatos specialistai. ,,Svarbu, kad konkreti veikla biity tinkamai koordinuojama, kad biity
paskirstytos funkcijos ir atsakomybé. “. Panasiai savo nuomong iSreiské kitas respondentas, kuris
taip pat tvirtino, kad tokio etato darbo specifika biity panasi § VSB specialisty darbg. Kito
respondento nuomone tai nebiity naudinga. Jo teigimu, reikéty daugiau démesio sukoncentruoti i

«

privalomajj sveikatos patikrinima: ,, reikéty papildyti PSP funkcijas, jas jteisinti ir jkainuoti. “.

Desimtojo klausimo (;,Kokios, Jisy manymu, turéty buti esminés ateities visuomenés
sveikatos politikos formavimo vertybés, stiprinant gyventojy sveikatg Siauliy mieste?) tikslas —
suzinoti respondenty nuomone, kokios turéty biiti pagrindinés visuomenés sveikatos politikos
formavimo vertybés ateityje.

Analizuojant interviu turinj, iSskirta viena kokybiné kategorija: sveikatos politikos formavimo

vertybés.
14 lentelé
Ateities sveikatos politikos formavimo vertybés
Kategorija Subkategorija Patvirtinantis teiginys
Sveikatos »laip kaip ir kituose miestuose reikalingas ilgas, kruopStus
politikos darbas su bendruomene formuojant pozitrj j sveikata, ne kaip
formavimo ligy nebuvimg, bet kaip visumg sveikos gyvensenos
vertybés reguliuojanciy funkcijy ugdyma.*

»Politikos formavimas: politikai kartu su bendruomenémis
kuria sveikatg palaikancig aplinkg. Mobilizuojami zZmoniskieji
resursai ir finansinés investicijos ] sveikatos stiprinimo
Bendradarbiavima | programas.‘

S »Svarbiausi aspektai — vienodos galimybés visoms gyventojy
grupéms; visy socialiniy sektoriy jtraukimas ] sveikatinimo
politika ir bendra visy sektoriy atsakomybé uz sveikata, sveikos
gyvensenos bei sveikos aplinkos vystymas; mokslo jrodymais
pagristi sprendimai.*

,ManyCiau, kad aktyvus tarpsektorinis bendradarbiavimas
galéty buti vienas i§ pagrindiniy vertybiy siekiant uZtikrinti
efektyvy sveikatos politikos formavima.*

Finansiniai »Nauju vertybiy dél sveikatos gerinimo néra, ateityje
aspektai neiSvengiamai turés buti 100 procenty mokama medicina. Tokiu
ir aplinka biidu bus uZtikrinama sveikata.*

»Ne visai patinka organizuojama Lietuvos sveikatos politika,
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asmeny pajamy mokesciai uz sveikatg.*
»Kad vykdancioji valdzia jsisgmoninty, kad tik sveikas pilietis,
gyvenantis sveikoje aplinkoje kuria BVP.*

,, Visuomeneés $vietimas.

»Esminémis visuomenés sveikatos politikos formavimo

vertybémis iSskirCiau sistemingg ir nuoseklia visuomenés

Bendruomenés | sveikatos strategija, numatant tikslius prioritetus ir pakankamg
Svietimas finansavima.

»BST veiklos prasme sveikatos stiprinimg bendruomengje,

tuberkuliozés  profilaktika, sveikag mityba, traumatizmo

profilaktika“

,Kaip sveikatos biuro atstové akcentuociau vaiky sveikatg, jos

iky ir . RS
Vva u i profilaktika, ugdymga ir stiprinima.*
moksleiviy . S C
. »Atrodo sveikatos klausimais visi daug daro ir iSmano, bet
sveikatos . . . VRN o
. zmogaus bendra atsakomybé turéty biiti uz savo ir Kkity,
prieziiira

ypatingai - vaiky sveikatg.*

Apibendrinimas. Keturiy respondenty nuomone pagrindinis démesys, kuris turéty buti
akcentuojamas formuojant sveikatos politika ateityje, yra nuoseklus, kryptingas, nuolatinis
tarsektorinis bendradarbiavimas. ,,... visy socialiniy sektoriy jtraukimas j sveikatinimo politikq ir
bendra visy sektoriy atsakomybé uz sveikatq.*, ,,... tarpsektorinis bendradarbiavimas galéty biiti
vienas i§ pagrindiniy vertybiy siekiant uztikvinti efektyvy sveikatos politikos formavimg. “.

Trys respondentai nurodé, kad norint uztikrinti tolygy tiek bendruomenés, tiek asmens
sveikatos gerinimg, ateityje esant biitinybei perzitiréti ir reorganizuoti imokas uz sveikatos priezitirg
,,...ateityje neisvengiamai turés buti 100 procenty mokama medicina.”, ,,Ne visai patinka
organizuojama Lietuvos sveikatos politika, asmeny pajamy mokesciai uz sveikatg.”. Vienas
respondenty pabréze, kad aplinkos tausojimas yra sudedamoji sveikos gyvensenos sudétiné dalis,
bitina skatinti Zmones labiau tausoti aplinka, ,,... tik sveikas pilietis, gyvenantis sveikoje aplinkoje
kuria BVP.“.

Trys respondentai akcentavo miesto bendruomenés sveikatinimg per visuomenés Svietima,
sudarant tokias salygas, kad informacija apie sveikatos stiprinimg ir profilaktika bity kuo
prieinamesné ir suprantamesné. Per BST, miesto savivaldybés sveikatinimo ir rémino programas.
,,...Sistemingg ir nuosekliq visuomenés sveikatos strategijq, numatant tikslius prioritetus ir
pakankamq finansavimgq. “, ,, BST veiklos prasme sveikatos stiprinimq bendruomenéje, tuberkuliozés
profilaktikq, sveikq mitybg, traumatizmo profilaktikqg “.

Du respondentai ateities prioritetinémis sveikatos formavimo vertybémis laiké vaiky ir
moksleiviy sveikatos stiprinima, ,,... akcentuociau vaiky sveikatq, jos profilaktikq, ugdymq ir
stiprinimgq. “, ,, Atrodo sveikatos klausimais visi daug daro ir iSmano, bet Zmogaus bendra

atsakomybé turéty biiti uz savo ir kity, ypatingai vaiky sveikatq.
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1.

ISVADOS

I3analizavus Siauliy BST pagrindinius politikos proceso ciklus (tikslus, strategijas,
sveikatinimo programy finansavimg, susirinkimus/posédzius, metines ataskaitas) nustatyta,

kad BST nariai aktyviai dalyvauja realizuojant Siauliy m. visuomenés sveikatos strateginj



plang, kuriame suformuoti miesto bendruomenés ir institucijy veiklos prioritetai. BST vykdo
Siauliy m. gyventojy sveikatinimo planavimo, koordinavimo ir realizavimo procesus, kurie
yra realizuojami per sveikatos programas, propaguojant sveika gyvenseng, analizuojant

Siauliy m. visuomenés ir asmens sveikatos politika ir jg jtakojant.

Dauguma respondenty tarpsektorinj bendradarbiavimg tarp BST ir savivaldybés teritorijoje
esanCiy jstaigy, organizacijy, jmoniy ir NVO vertina teigiamai. TacCiau akcentuojamos
pagrindinés problemos, dél kuriy su sveikatos politika susijusi veikla néra efektyviai
koordinuojama. Pirma, BST pagal nuostatus yra atskaitinga Siauliy m. savivaldybeés tarybai
(BST - patariamojo pobudzio institucija), sveikatos politikos sprendimy jtakai neturi
jgaliojimy. Antra, dazna Siauliy m. savivaldybés sveikatos skyriaus vedéjo kaita, todél
sudetinga iSlaikyti nenutrukstamg komunikacijos ry$j tarp BST ir savivaldybés. Trecia,
Siauliy m. savivaldybés tarybos nariai nepakankamai jsigilina j pateikiamus BST sitilymus

susijusius su sveikatos problemomis.

DidzZioji dalis BST nariy dalyvauja formuojant BST veiklos strategija, kur pagrindinis
démesys skiriamas visuomenés ir asmens sveikatai ir jos nuostaty jtvirtinimui. Respondentai
akcentavo miesto bendruomenés sveikatinimg per visuomenés Svietima, sveikatinimo ir
rémino programas. Apklaustyjy manymu, ateities prioritetinémis sveikatos formavimo
vertybémis daugiausiai démesio skirti vaiky ir moksleiviy sveikatos stiprinimui.
Respondenty nuomone, pagrindinés priezastys dél kuriy BST veikloje stringa sveikatos
politikos formavimas ir jgyvendinimas yra dé¢l BST vykdomy posédziy pobudzio. Jie yra
diskusinio pobiidzio, néra iSsamiai jsigilinama ] sveikatos problemas, jy sprendimy
ieskojima. Bei BST nariy lankomumg posédziuose, pastebint jy nuolatinj nedalyvavimag

politiniame procese.

Magistriniame darbe iSkeltas hipotetinis teiginys pasitvirtino i§ dalies.

PASIULYMAI

Siauliu miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybai:
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1.

Susirinkimy/posédziy metu jsigilinti i susirinkimo/posédzio protokolo plang, susirinkimy/
posédziy pabaigoje iSsamiai apibendrinti iSanalizuotas problemas ir visy nariy asmenine
nuomone patvirtinti galimus sprendimo veiksmus, kurie realiai bus bandomi vykdyti ir
sitlymus Siauliy m. savivaldybés tarybai ir administracijai.

BST mety veiklos plane suorganizuoti daugiau iSvykstamojo pobiidzio susirinkimy/
posédziy Siauliy m. sveikatos prieziiiros paslaugas teikian¢iose jstaigose ir organizacijose.
Tokiu budu BST nariai tiesiogiai bendraudami su jstaigy, organizacijy vadovais,
administracija ir darbuotojais i§samiau susipazinty su jstaigy, organizacijy darbo politika,
pagrindiniais sveikatos tikslais ir veikla, jsigilinty j kylancias sveikatos problemas, kartu
analizuoty, diskutuoty ir ieSkoty efektyviausiy problemy sprendimo galimybiy.

I BST susirinkimus/posédzius nuolat kviesti dalyvauti Siauliy m. savivaldybés tarybos
narius. Jy dalyvavimas uztikrinty tarpsektorinj bendradarbiavima, galéty objektyviai jvertinti
sveikatos problemas ir sprendimus auksc¢iausiu lygmeniu.

Teikiant sitlymus Siauliy m. savivaldybés tarybai, administracijai, sveikatos komitetui,
sveikatos skyriui biitina, kad kiekvienas sitlymas biity argumentuotas t.y. biity atlikta

analiz¢, tyrimas, kuris patvirtinty sprendimo naudg ir svarba.

Siauliu miesto savivaldybés tarybai, sveikatos skyriui:

1.

Siauliy m. savivaldybés tarybai tikslinti BST sudétj kiekvienais metais, nes keturiy mety
laikotarpyje 1/3 ir daugiau BST nariy nedalyvauja BST rengiamuose susirinkimuose/
posédziuose, neprisideda prie sveikatos politikos formavimo ir jgyvendinimo.

Siauliy miesto savivaldybés tarybai vienas i§ uZdaviniy - sveikatos skyriaus vedéjo
pareigoms rasti ilgalaikémis darbo perspektyvomis bei santykiais suinteresuota specialista,

kuris turéty reikalingg kompetencija sveikatos ir politikos srityse.
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Magistro baigiamajame darbe i$analizuoti Siauliy m. savivaldybés bendruomenés sveikatos
tarybos veiklos principai, sveikatos politikos formavimas ir jgyvendinimas Siauliy mieste. Teorinéje
dalyje analizuojama Lietuvos savivaldybiy BST veikla, Europos Sgjungos ir Lietuvos sveikatos
politikos dokumentai bei jy jgyvendinimas bendruomenéje. Isanalizuota Siauliy m. BST sveikatos
politikos veiklos kryptys, tarpZinybinis bendradarbiavimas. Ketvirtojoje dalyje nagrin¢jamas Siauliy
m. BST nariy poZiiiris apie sveikatos politikos formavima ir jgyvendinima Siauliy m. savivaldybéje,
BST bendradarbiavimo galimybes ir vykdomos veiklos vertinima.

Pagrindinés sagvokos: Siauliy m. bendruomenés sveikatos taryba, prioritetinés veiklos kryptys,
sveikatos politikos formavimas ir jgyvendinimas, tarpZinybinis bendradarbiavimas, veiklos

vertinimas, bendruomenés dalyvavimas formuojant sveikatos politika, sveikatos politikos raida.

Peciukénas E. Policy analysis of Health Community Council of Siauliai city municipality/
the Health Policy and Management Master‘s Thesis. Advisor prof. Dr. D. Jankauskiené. — Vilnius:
Mykolas Romeris University, Faculty of Politics and Management, 2014. 102 p.

ABSTRACT

In the Master‘s Thesis, the principles of health policy development and implementation from
Health Community Council of Siauliai city municipality are analyzed. In the theoretical part,

analysis of the Health Community Councils activity of Lithuanian municipalities, the European
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Union and the Lithuanian health policy documents and their implementation in the community are
investigated in a theoretical aspect. Data results on Health Community Council health policy
activities and inter-agency cooperation are analyzed as well. In the fourth part, there is considered
the approach of Health Community Council members to state their opinion about health policy
development and implementation, collaborative capabilities and performance assessment in Siauliai
city.

Key words: Health Community Council of Siauliai city municipality, priority activities, health
policy development and implementation, inter-agency cooperation, activity evaluation, community

participation in health policy, health policy process.

Pecdiukénas E. Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos politikos analizé/
Sveikatos politikos ir valdymo magistro baigiamasis darbas. Vadové prof. dr. D. Jankauskiené. —

Vilnius: Mykolo Romerio universitetas, Politikos ir vadybos fakultetas, 2014. 102 p.

SANTRAUKA

Siauliy m. savivaldybés bendruomenés sveikatos taryba, formuodama savo veiklos strategija,
pagrindinj démesj skiria visuomenés ir asmens sveikatai ir jos nuostaty jtvirtinimui Siauliy m.

savivaldybés politikoje. Sékmingas vykdomos politikos jgyvendinimas priklauso nuo aiskiai
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sudaryty tiksly, uzdaviniy, tinkamos prieZasties teorijos, jgyvendinimo struktiiros, jgyvendinanciy
institucijy istekliy ir interesy grupiy poziiirio bei iSorés aplinkos poveikio.

Darbo tikslas — jvertinti bendruomenés sveikatos tarybos vykdomg politikos formavimg ir
jgyvendinima.

Darbo uZdaviniai: I3analizuoti Siauliy miesto BST politinio proceso formavimg ir
jgyvendinima. I§analizuoti Siauliy miesto BST bendradarbiavimo galimybes ir vykdomos veiklos
vertinima. I§siaiskinti BST nariy poZiiirj apie sveikatos politikos formavimg ir jgyvendinima Siauliy
miesto savivaldybgje.

Tyrimo objektas: Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos politikos
formavimas ir veikla.

Darbo metodai: Pirminiy ir antriniy duomeny surinkimo ir stebéjimo metody pagalba
iSanalizuoti Siauliy m. BST veiklos principai, atskleistas BST vykdomos politikos formavimas ir
igyvendinimas. Struktiiruoto interviu metodu sudaryti klausimai, kuriais siekta iSsiaiSkinti BST
nariy pozidrj apie sveikatos politikos formavima ir jgyvendinima Siauliy m. savivaldybéje bei
iSanalizuoti BST bendradarbiavimo galimybes ir jos veiklos vertinima.

I§vados: ISanalizavus nustatyta, kad BST vykdo Siauliy m. gyventojy sveikatinimo
planavimo, koordinavimo ir realizavimo procesus, kurie yra realizuojami per sveikatos programas,
propaguojant sveika gyvensena, analizuojant Siauliy m. visuomenés ir asmens sveikatos politika ir
ja itakojant. Dauguma respondenty tarpsektorinj bendradarbiavimg tarp BST ir savivaldybés
teritorijoje esanciy jstaigy, organizacijy, jmoniy ir NVO vertina teigiamai, taciau akcentuoja
pagrindines problemas: BST - patariamojo pobiidZio institucija; dazna Siauliy m. savivaldybés
sveikatos skyriaus vedéjo kaita; Siauliy m. savivaldybés tarybos nariai nepakankamai jsigilina j
pateikiamus BST sitilymus susijusius su sveikatos problemomis. Didzioji dalis BST nariy dalyvauja
formuojant BST veiklos strategija. Pagrindinés priezastys, dé¢l kuriy BST veikloje stringa sveikatos
politikos formavimas ir jgyvendinimas yra: BST vykdomy posédziy pobiidis — diskusinis; BST
nariy posedziy lankomuma, nuolatinis nedalyvavimas.

Peciukénas E. Policy analysis of Health Community Council of Siauliai city municipality/
the Health Policy and Management Master‘s Thesis. Advisor prof. Dr. D. Jankauskiené. — Vilnius:
Mykolas Romeris University, Faculty of Politics and Management, 2014. 102 p.

SUMMARY

Health Community Council of Siauliai city municipality, formulating its health policy strategy
focuses on public and individual health and the consolidation of the provisions in Siauliai city

municipal politics. The successful implementation of the policy depends on clear objectives, targets,
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due reason theory, implementation structure, and resource of the implementing institutions, interest
groups position and external environment effect.

Objective of the paper - to assess health policy development and implementation of the
Health Community Council.

Task of the paper: to analyze the political development and implementation of Health
Community Council. To analyze the possibilities of collaboration and activity evaluation of Health
Community Council. To find out attitudes of Health Community Council members about health
policy development and implementation in Siauliai city municipality.

Object of the research: Health policy development and activity of Health Community
Council of Siauliai city municipality.

Working methods: Primary and secondary data collection and monitoring techniques were
used to analyze operating principles and expose policies development and implementation of Health
Community Council. To find out Health Community Council members positions on health policy
development and implementation and analyze the possibility of Health Community Council
collaboration and its performance evaluation structured interview was used.

Conclusions: The analysis showed that Health Community Council carries out health
planning, coordination and realization processes through health programs, promoting healthy
lifestyles, and at the same time analyzing Siauliai city public and personal health policy and
influencing it. Most of the respondents cross-sectoral collaboration between Health Community
Council and the municipal territory existing institutions, organizations, companies and non-
government organizations assess positive, but focuses on the key issues which are: Health
Community Council is an advisory completion institution; Common change of Siauliai city
municipal, Health Department Manager; Siauliai city municipal council members not deeply
enough see into Health Community Council suggestions related to health problems. Most of the
Health Community Council members take part formatting work strategy. The main reasons for the
Health Community Council work is inhibited in health policy development and implementation are:
Health Community Council meetings are in discussion way; Health Community Council member’s

persistent absence during meetings.
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1 PRIEDAS
Siauliy miesto savivaldybés bendruomenés sveikatos tarybos, bendruomenés sveikatinimo
programos 2011 mety prioritetinés kryptys

Bendruomenés sveikatos tarybos
2011 m. sausio 26 d. posédzio protokolo Nr. VT-2
4 priedas

SIAULIY MIESTO SAVIVALDYBES
BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBA

BENDRUOMENES SVEIKATINIMO PROGRAMOS
2011 M. PRIORITETINES KRYPTYS

1. Pirmumo teis¢ | rémima turi priemonés ir projektai jtvirtinti Bendruomenés sveikatinimo
2011-2013 m. programoje.

2. 2011 m. konkurso keliu parinkti visuomenés sveikatos rémimo projektai bus finansuojami,
jei atitiks Siuos prioritetus:

2.1. Sveikatos stiprinimas bendruomeng¢je (prioritetai teikiami vaiky ir paaugliy sveikatos
stiprinimui bei Zalingy jprociy prevencijai);

2.2. Vaiko ir motinos sveikatos gerinimas;

2.3. Tuberkuliozés profilaktika ir kontrol¢;

2.4. Sveikatinimo renginiai:

2.4.1. Konferencijai, skirtai Tarptautinei gyvybés dienai pazyméti;

2.4.2. ,Spalis — sveikatos stiprinimo ménuo Siauliuose® ir ,,Balandis — sveikos aplinkos
meénuo‘ renginiams;

2.4.3. Renginiams, skirtiems organy ir kraujo donorystei propaguoti;

2.4.4. Bendruomenés sveikatos tarybos organizuojamai kasmetinei konferencijai,

2.5. Traumy ir nelaimingy atsitikimy profilaktika;

2.6. Neinfekciniy susirgimy profilaktika (pirmenybé teikiama psichikos, Sirdies-kraujagysliy,

véziniy susirgimy profilaktikai);
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2.7. Infekciniy susirgimy profilaktika (pirmenybé teikiama didel¢ grésme bendruomenei

turin¢iy infekciniy susirgimy profilaktikai).

Bendruomeneés sveikatos tarybos pirmininkas Jira Vladas Vaitkevicius

2 PRIEDAS
SIAULIU MIESTO SAVIVALDYBES
BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBOS ISVAZIUOJAMOJO POSEDZIO
PROTOKOLAS
2011 m. sausio 26 d. Nr. VT -2
Posédis jvyko 2011 m. sausio 26 d. Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biure

(Vilniaus g. 229, konferencijy saléje, III aukstas), 15.30 val.
PosédZio pirmininkas — Jiira Vladas Vaitkevicius.
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Posédzio sekretoré — Lina Biskauskiené.

Dalyvavo: BST nariai: H. Garbeniené, D. Mendelien¢, D. Rackauskien¢, M. Mazelis, J.
Karbocius, V. Sungailiené, V. Peleniené, J. Mikalauskas, D. Miniauskiené, A. Sakalauskiené.

Kiti dalyviai: Renata Pocevi¢ien¢, Diana Sirvinskaité.

DARBOTVARKE:

1. Del BST 2010 m. veiklos ataskaitos.

2. Deél BST 2011 m. darbo plano.

3. Siauliy miesto gyventojy sveikata 2010 m.

4. Dél bendruomenés sveikatinimo programos 2011 m. prioritetiniy kryp¢iy.

5. Dél vaikams ir paaugliams draudimo riikyti reglamentavimo Siauliy miesto savivaldybés
teritorijoje teikimo miesto tarybai tvirtinimas.

1.SVARSTYTA. D¢l BST 2010 m. veiklos ataskaitos.

BST ir posédzio pirmininkas J.V. Vaitkevicius pasveikino su naujais 2011 metais, pavadings
juos Bendruomenés sveikatos tarybos metais, kadangi Siy mety birzelio ménes; baigiasi BST
kadencija. Padékojo susirinkusiems aktyviausiems BST nariams uz darbg ataskaitiniais metais ir
palinkéjo iki kadencijos pabaigos intensyviai padirbéti. Trumpai apZvelge BST 2010 m. veiklos
ataskaitg (1 priedas). Pagal Bendruomenés sveikatos tarybos nuostatus per ataskaitinius metus turi
buti jvykdyti 6 posédziai. Bendruomenés sveikatos tarybos posédziai jvykdyti sglyginai, i§ viso 5
(jskaitant 2 konferencijas), tam jtakos turéjo prasidéjusi gripo epidemija bei savivaldybés gydytojo
kaita. TaCiau pirmininkas labai pasidziaugé ir nuveiktais svarbiais darbais, vienas i§ jy — neriikymo
zony jsteigimas Siauliy mieste. Pasidziaugé bendradarbiavimu su Teritorine ligoniy kasa.

NUTARTA. Vienbalsiu balsavimu pritarta BST 2010 m. veiklos ataskaitai.

2. SVARSTYTA. Dél BST 2011 m. darbo plano.

BST pirmininkas supazindino su Siauliy miesto savivaldybés Bendruomenés sveikatos
tarybos 2011 mety veiksmy planu (2 priedas). Trumpai apZvelgé planuojamus jvykdyti BST
posédzius.

J. Mikalauskas pasidoméjo dél nepanaudoty 1esy skirty sveikatinimo projektams finansuoti, jo
nuomone gal buty galima palikti rezervinius projektus, kad skirtas finansavimas biity panaudotas.
D. Miniauskienés manymu, problema — savivaldybés gydytojo kaita. V. Sungailiené informavo, kad
1¢Sos 1§ aplinkos apsaugos rémimo specialiosios programos biudZeto projekte yra perkeltos j Siy
mety bendruomenés sveikatinimo programg ir ji, kaip Sios programos kuratore¢, savivaldybés
Tarybos posédziui teike pasiiilyma, kad Sios 1éSos biity skirtos sveikatinimo projektams finansuoti.

NUTARTA. Vienbalsiai pritarta BST 2011 mety darbo planui.

3. Siauliy miesto gyventojy sveikata 2010 m.

Pranesé¢ja D. Sirvinskaité, Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro 1. e.
visuomenés sveikatos stebésenos ir programy skyriaus vedéjos pareigas, pristaté Siauliy miesto
gyventojy sveikatos bukle 2009 metais. Apzvelgé gimstamumo ir mirtingumo rodikliy kitimg
Siauliy mieste, mirties prieZas¢iy struktiira, gyventojy sergamuma pagrindinémis ligomis, eismo
ivykius ir jy pasekmes. Atsizvelgiant | esamg gyventojy sveikatos biikle iSskyré rekomenduojamas
prioritetines sritis (praneSimas pridedamas, 3 priedas).

M. Mazelis pasitilé inicijuoti tyrimg sveikai gyvenanciy gyventojy gyvenimo trukme,
palyginimui su nesveikai gyvenanciy. M. Mazelio teigimu panaSus tyrimas jau yra atliktas.

J. Mikalauskui iskilo klausimas dél vaiky danty dengimo silantinémis medziagomis, kokia
savikaina vienam vaikui. D. Miniauskien¢ informavo, kad finansavimas neribojamas. Jos teigimu
yra du aspektai: pirmas, kad tévai nezino kas tai yra danty silantavimas ir kokia $ios programos
nauda; antras — kad tai nemokama paslauga. Jos nuomone Visuomenés sveikatos biuras galéty apie
§ig programg informuoti mokiniy tévus ir pasisiiilé esant butinybei suteikti papildomos
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informacijos. D. Miniauskiené taip pat patikino, kad 1éSy yra skirta visoms prevencinéms
programoms.

V. Sungailiené informavo, kad trys asmens sveikatos prieZiiiros jstaigos teikia Siauliy miesto
vaikams odontologines bei danty silantavimo paslaugas. Siy jstaigy burnos higienistai atliks
mokykly, bei darzeliy paruoSiamyjy klasiy vaiky danty patikra. Jei vaikas bus tinkamas danty
silantavimui, jo tévams bus apie tai informuota.

4. SVARSTYTA. D¢l bendruomenés sveikatinimo programos 2011 m. prioritetiniy kryp¢iy.

Pirmininkas pateiké bendruomenés sveikatinimo programos 2011 m. prioritetiniy kryp¢iy
projektg ir papras¢ BST nariy atsizvelgiant j D. Sirvinskaités prane§ima apie Siauliy miesto
gyventojy sveikatos biuklg pateikti pasiiilymy.

D. Miniauskiené pasitilé Zalingy jpro¢iy prevencijg iSskirti j atskirg eilute. Kadangi pagal
atliktus tyrimus daugeja rukanéiy bei vartojanciy alkoholj vaiky. Nepilnameciy vaiky, kurie
nebandé vartoti alkoholio yra tik apie 5 procentus. O rikanéiy vaiky Siauliy apskrityje yra apie 40
procenty per paskutinj ménesj. Ji taip pat pasitlé kaip prioriteting krypt] iSskirti - visos
bendruomenés informavimga apie onkologiniy ligy prevencija.

Pirmininko teigimu, prioritetuose visa tai yra, tik reikia parengti projekta. D. Miniauskienés
manymu, projekta turéty parengti Visuomenés sveikatos biuras.

Po diskusijy, pasitilymy ir pakeitimy nuspresta patvirtinti prioritetines kryptis (4 priedas).

NUTARTA. Pritarti bendruomenés sveikatinimo programos 2011 m. prioritetinéms kryptims.
Balsuota vienbalsiai.

5. SVARSTYTA. Dél vaikams ir paaugliams draudimo riikyti reglamentavimo Siauliy miesto
savivaldybés teritorijoje teikimo miesto tarybai tvirtinimas.

Pirmininkas pasiiilé kreiptis j Siauliy miesto mera bei savivaldybés Sveikatos ir socialiniy
reikaly komitetg deél vaikams ir paaugliams draudimo rikyti reglamentavimo bei supazindino su
parengtu rastu ,,Dé¢l vaiky, paaugliy ir jaunimo rikymo prevencijos® (5 priedas).

V. Pelenienés teigimu miesto savivaldybés taryba, gali nustatyti tik vietas, kuriose draudziama
rikyti.

Pirmininkas paprieStaravo, kadangi kituose miestuose draudimas vaikams rukyti vieSose
vietose jau yra patvirtintas.

D. Miniauskiené¢ pabrézé, kad daug moksliniy tyrimy rodo, jog bitent psichoaktyviyjy
medZiagy prevencijoje viena i§ veiksmingiausiy priemoniy yra - draudimas (kainy didinimas ir kt.).

Pirmininko nuomone, draudimas vaikams ir paaugliams riikyti vieSose vietose biity savotiSka
aukléjimo priemoné ir poveikis tikrai biity.

NUTARTA. Pritarti kreipimuisi dél vaiky, paaugliy ir jaunimo rikymo prevencijos. Balsuota
vienbalsiai.

PosédzZio pirmininkas Jira Vladas Vaitkevicius
Posédzio sekretore Lina Biskauskiené
3 PRIEDAS

SIAULIU MIESTO SAVIVALDYBES
BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBOS ISVAZIUOJAMOJO POSEDZIO
PROTOKOLAS

2011 m. balandZio 6 d. Nr. VT -5
Posédis jvyko 2011 m. balandZio 6 d. Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biure

(Vilniaus g. 229, konferencijy saléje, III aukstas), 15.30 val.
PosédZio pirmininkas — Jiira Vladas Vaitkevicius.
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Posédzio sekretorius — Lina BiSkauskiené.

Dalyvavo: BST nariai: H. Garbeniené, D. Mendeliene, J. Karbocius, V. Pelenien¢, D.
Miniauskiené, A. Sakalauskiené, S. Saviscevien¢, K. Kameneckas, I. Mazrimiené¢, V. Sungailiené.

Kiti dalyviai: A. Mikalauskiené, V. JuSkus, A. Ivoskiene, I. Radzvilas.

DARBOTVARKE:

1. Dél savivaldybés Bendruomenés sveikatos programos ,,Sukurti ir gerinti saglygas miesto
bendruomenei sveikatinti, uztikrinant sveikatinimo projekty finansavima* jgyvendinimo.

2. D¢l ,,Balandis — sveikos aplinkos ménuo* renginiy.

3. D¢l vaikams ir paaugliams draudimo rikyti reglamentavimo Siauliy miesto savivaldybés
teritorijoje eigos.

4. Kiti klausimai.

1. D¢l savivaldybés Bendruomenés sveikatos programos ,,Sukurti ir gerinti sglygas miesto
bendruomenei sveikatinti, uztikrinant sveikatinimo projekty finansavima* jgyvendinimo.

PranesS¢ja V. Sungailiené pateiké trumpg informacijg apie 2010 m. finansuojamus
sveikatinimo projektus i§ savivaldybés visuomenés sveikatos rémimo programos, pagal 2010 m.
Siauliy miesto savivaldybés vykdomy visuomenés sveikatos priezitiros funkcijy jgyvendinimo
ataskaita, kuri patvirtinta Siauliy miesto savivaldybés Tarybos 2011 m. kovo 24 d. sprendimu Nr. T-
85. Prane$éja informavo, kad kaip ir visada, 2010 metais buvo patvirtintas Siauliy miesto strateginis
veiklos planas, kurio devintoji programa yra ,,Bendruomenés sveikatos programa®. Viena i$ Sios
programos priemoniy yra sveikatinimo projekty finansavimas. 2010 m. sveikatinimo projekty
eksperty vertinimo komisija nutaré finansuoti visus projektus, kurie dél 1éSy stygiaus nebuvo
finansuoti 2009 m. Buvo atsizvelgta ; Bendruomenés sveikatos tarybos patvirtintus prioritetus bei
atrinkti keli testiniai labai svarbis projektai. LéSos buvo skirtos 1§ dviejy finansavimo Saltiniy:

1. Privalomojo sveikatos draudimo fondo.

2. Aplinkos apsaugos rémimo specialiosios programos.

Privalomojo sveikatos draudimo fondo dalis — 29 tiikst. lity. Aplinkos apsaugos rémimo
specialiosios programos 1ésy skirty pinigy panaudota 54 tukst. lity. 26,1 tukst. lity papildomai
panaudota jsiskolinimams uz 2009 m. jvykdytus projektus. D¢l tam tikry priezas¢iy buvo
nepaskirstyti 28 tukst. lity perkeliant juos 1 2011 m.

2011 m. buvo skirta 148,35 tiikst. lity 1§ abiejy finansavimo Saltiniy. Konkurse dalyvavo 75
projektai i§ kuriy atmesti 5 projektai. Sveikatinimo projekty eksperty vertinimo komisija atsizvelge
1 Bendruomenés sveikatos tarybos patvirtintus prioritetus, bei vadovavosi nuostata - skirti mazesnj
nei paraiSkose praSoma finansavimg, taciau finansuoti, kuo daugiau projekty.

2. D¢l ,,Balandis — sveikos aplinkos ménuo* renginiy.

Pranes¢ja A. Ivoskiené pristaté planuojamus jgyvendinti renginius balandzio ménesj (1
priedas). Jos teigimu, pagrindiné balandZio ménesio veikla bus vykdoma dviem kryptimis: viena
veikla bus skirta miesto bendruomenei, kita vykdoma bendrojo lavinimo mokyklose. Trumpai
supazindino su pagrindinémis uZzduotimis — skleisti sveikatos stiprinimo Zinias susijusias su
aplinkos rizikos veiksniais ugdant ekologinj ir pilietin] sgmoningumag (paskaitos-diskusijos bendrojo
lavinimo mokyklose), organizuojamas piesiniy konkursas-paroda ,,Svari, saugi ir sveika aplinka®,
triukSmo prevencijos akcija tema ,,Saugokis triukSmo, paklausyk tylos®, iSleisti plakatg triukSmo
prevencijai, skirta jaunimui ir tévams, informuojantj apie triukSmo jtaka sveikatai. Plakatai
afiSuojami miesto vieSojo transporto stoteliy paviljonuose.

Posédzio pirmininkas pasidoméjo kur bendruomené gali rasti informacija apie balandZzio
renginius. PranesS¢ja informavo, kad atsizvelgiant | finansavimg informuojama biity spaudoje,
televizijoje, radijuje.

Praneséja V. Peleniené informavo, kad balandis skelbiamas §varos ménuo ir jau vasario 15 d.
Siauliy miesto savivaldybés administracijos direktoriaus jsakymu buvo sudaryta darbo grupé
teritorijoms parinkti ir nustatyti kokia eiga bei tvarka biity atliekamas miesto tvarkymas. Buvo
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nuspresta nuo balandzio 4 d. iki balandZio 18 d. organizuoti talkas. Apie tai skelbiama Siauliy
miesto savivaldybés internetingje svetainéje. Savivaldybés VieSosios tvarkos skyrius kartu su
Infrastruktiros skyriumi Siauliy mieste paskyré 79 teritorijas, kurias reikéty tvarkyti. Pagrindinis
akcentas - akcija ,,Darom®, kuri vyks balandzio 16 d. 10.00 val. Savivaldybés internetiniame
puslapyje bus paskelbti taskai, kuriuose reikéty rinktis miesto gyventojams. Naujové Siy mety
akcijoje tai, kad bus praSoma renkant atliekas jas riiSiuoti.

D. Mendelien¢ pasidoméjo ar gali Pagyvenusiy Zmoniy asociacija pasirinkti vietg ir kg apie
tai informuoti. V. Pelenienés manymu tai padaryti galima ir informuoti reikéty savivaldybés
Infrastruktiiros arba VieSosios tvarkos skyriy.

3. Deél vaikams ir paaugliams draudimo riikyti reglamentavimo Siauliy miesto savivaldybés
teritorijoje eigos.

Prane$¢ja V. Pelenien¢ informavo, kad klausimas dél vaikams ir paaugliams draudimo rikyti
reglamentavimo Siauliy miesto savivaldybés teritorijoje buvo svarstomas Sveikatos ir socialiniy
reikaly komitete. Atsizvelgiant | Lietuvos Respublikos Tabako kontrolés 1995 m. gruodzio 20 d.
jstatyma Nr. 1-1143, kuriame nurodoma, kad savivaldybiy tarybos turi teise uzdrausti rukyti vieSose
(parkuose, skveruose ir kt.) ir kitose jy valdymo kompetencijai priklausanciose vietose, taiau néra
1$skirta amziaus grupiy. Teisés skyriaus specialisto manymu $is sprendimas bty virSijantis Tarybai
suteiktus jgaliojimus, priimtas nesant teisinio pagrindo ir galimai uzgincytas teisme.

4. Kiti klausimai.

Bendruomenés sveikatos tarybos naré A. Sakalauskiené trumpai pasisaké apie valstybés
finansuojamas profilaktikos programas. BST narés teigimu Siai dienai valstybé finansavo motery
kriities vézio ir gimdos kaklelio prevencijos programas ir liko neiSnaudoty pinigy, jos manymu
moterys samoningai ir motyvuotai né¢jo pasitikrinti. A. Sakalauskiené papras$¢ posédzio dalyviy
uzpildyti atliekamo tyrimo anketas ir atsakyti ] klausimus dé¢l dalyvavimo Siose programose.
Tyrima organizuoja ir inicijuoja Siauliy teritoriné ligoniy kasa, o jj vykdo Siauliy kolegijos
Medicinos moksly katedra.

Posédzio pirmininkas J. V. Vaitkevicius pakviet¢ Bendruomenés sveikatos tarybos narius 2011
m. balandzio 27 d. | kasmeting Bendruomenés sveikatos tarybos konferencijg "Gyvybés kultiira ir
gyvoji dvasia" skirtg Tarptautinei gyvybés dienai paminéti.

Posédzio pirmininkas Jura Vladas Vaitkevicius
Posédzio sekretorius Lina BiSkauskiené
4 PRIEDAS

SIAULIU MIESTO SAVIVALDYBES
BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBOS POSEDZIO PROTOKOLAS

2011 m. rugséjo 28 d. Nr. VT — 17

Posédis jvyko 2011 m. rugséjo 28 d. Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biure
(Vilniaus g. 229, konferencijy saléje, 111 aukstas), 15.30 val.

Posédzio pirmininkas — Jiira Vladas Vaitkevicius.

PosédZio sekretorius — Lina Biskauskiené.

Dalyvavo:
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BST nariai: H. Garbeniené, V. Peleniené, A. Sakalauskiené, S. SaviS¢eviené, E. Mockuviené,
K. Kameneckas, A. Mikalauskien¢, J. Mikalauskas, V. Brazauskas, D. Martinkiené, G. Siauliené.

Kiti dalyviai: A. Beinoravicius, G. Slavinskiene, E. Vaicaityte, R. JaraStniené, D. Siurkiené,
D. Gedminiené, A. Ivoskiené.

DARBOTVARKE:

1. D¢l Siauliy miesto savivaldybés ikimokyklinio ugdymo aktualijy.
2. Dél ,,Spalis — sveikatos stiprinimo ménuo** renginiy.

3. Dél BST veiklos plano 2011 m.

4. Kiti klausimai.

Bendruomenés sveikatos tarybos ir posédzio pirmininkas J. V. Vaitkevi¢ius pasveikino visus
narius su naujos kadencijos pradzia. Pristaté naujai iSrinktus BST narius - E. Mockuvieng, A.
Mikalauskiene, V. Brazauska, D. Martinkiene ir G. Siaulieng. Palinkéjo visiems naujy gery idéjy bei
produktyvaus darbo sprendziant aktualius Siauliy miesto klausimus.

1. D¢l Siauliy miesto savivaldybés ikimokyklinio ugdymo aktualijy.

Prane$é¢ja E. Vaidaityte, Siauliy lopselio-darzelio ,,Coliuké™ direktoré, savo prane§ima pristaté
keliais aspektais: pradZioje ji apzvelgé vaiky komplektavimg Siauliy miesto ikimokyklinése
Jstaigose, toliau buvo kalbama apie vaiky sveikatg, vaiky sveikatos ugdymo projektus, programas.
Daugiausia démesio praneSéja skyre, ar ikimokyklinés jstaigos atitinka higieniniy normy
reikalavimus (1 priedas).

J. Mikalausko nuomone, kad vaikai iki 2 mety turéty augti namuose. Su jo nuomone sutiko S.
Savis€eviené, taCiau jos teigimu tendencija, kad vaikai anksCiau pradeda lankyti lopSelj, jau
pasitvirtino 100 procenty. Atsiranda problema, kad tévai neberanda rysio su vaiku. K. Kameneckas
pasidoméjo kokio amziaus vaikas greiciau, lengviau adaptuojasi ikimokyklinio ugdymo jstaigoje. S.
SavisCevienés teigimu, kad kuo mazesnis vaikas pradeda lankyti ugdymo istaigg tuo jis greiciau joje
adaptuojasi.

E. Mockuviené pasidoméjo kiek reikety skirti biudzeto 1éSy, kad ikimokyklinio ugdymo
jstaiga atitikty higienos normy reikalavimus. E. Vaicaitytés teigimu vien aikStyny jrangai reikéty
apie 350 tukst. lity. Padaryti ir kiti jvairts paskaic¢iavimai ir analizeés kiek reikéty tualetams jrengti,
higieninéms prekeéms jsigyti ir t.t.

Pirmininko J. V. Vaitkevi€iaus pasteb¢jimu, iSklausius pasisakymy, buvo galima susidaryti
nuomong¢ apie esamas problemas ikimokyklinio ugdymo jstaigose. Jo nuomone, konkreciai
i8déscius Sias problemas, Bendruomenés sveikatos tarybos vardu biity galima kreiptis j atitinkamas
institucijas.

2. Dél ,,Spalis — sveikatos stiprinimo ménuo** renginiy.

Prane$¢ja A. Ivoskiené trumpai pristate renginius, kurie vyks spalio ménesj (2 priedas). Ji
priminé, kad ,,Spalis — sveikatos stiprinimo ménuo* yra tgstinis projektas, Siais metais vyksiantis
keturioliktus metus. Informavo, kad bus iSleisti du informaciniai leidiniai plakaty forma apie
vyksianCius renginius. Viename plakate bus skelbiami Svietimo jstaigy renginiai, kitame -
nevyriausybiniy ir kity organizacijy renginiai.

A. Ivoskiené supazindino su renginiu ,,Sveikatos grandiné 2011, kuris vyksta antrus metus.
Pra¢jusiais metais j sveikatos granding rankomis susikibo 182 Zmonés. Siais metais planuojama,
kad renginyje dalyvaus 500 dalyviy.

3. SVARSTYTA. D¢l BST veiklos plano 2011 m.

Pirmininkas J. V. Vaitkevicius supazindino su planuojamu veiklos planu ir paprasé tarybos
nariy pasiilyti temy aktualiais sveikatos klausimais (3 priedas).
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K. Kameneckas informavo, kad nuo spalio 15 d. iki lapkri¢io 15 d. bus vykdoma visuomenés
sveikatos saugos kontrolé¢ bendrojo lavinimo mokyklose. Kontrolés metu bus vertinama mokykly
jrengimo ir jose vykdomo ugdymo proceso organizavimo atitiktis Lietuvos higienos normos
reikalavimams. Ataskaita bus teikiama Valstybinei visuomenés sveikatos prieZidiros tarnybai. Sia
ataskaitg K. Kameneckas pasiiilé pristatyti ir Bendruomenés sveikatos tarybos posédyje gruodzio
menesj.

A. Mikalauskiené pasitlé jtraukti j posédziy darbotvarke tema susijusig su maisto sauga. A.
Sakalauskiené pasiiile $ig tema apsvarstyti lapkri¢io meén. posédyje, kadangi lapkri¢io 14 d. yra
Europos sveikos mitybos diena.

H. Garbeniené pasidoméjo ar bus kaip nors sprendziamas klausimas dél neriikymo zony
plétros. Pirmininkas iskéleé aktualy klausimag dél draudimo jaunimui rukyti vieSose vietose. V.
Pelenienés teigimu, kad Vilniaus miesto savivaldybés taryba §j sprendimg pasitvirtino, taciau
vyriausybés atstovas jj uZprotestavo ir dabar jis yra negaliojantis. Vyriausybés atstovas, | kurj
kreipési V. Peleniené, informavo, kad teismas Siuo klausimu vyks spalio ménesio viduryje ir Sio
meénesio pabaigoje bus zinoma ar galima priimti sprendimus dél draudimo jaunimui riikyti vieSose
vietose.

V. Peleniené taip pat pasitilé i darbotvarke jtraukti klausimg dél triukSmo prevencijos.

NUTARTA. | gruodzio ménesio darbotvarke jtraukti klausimg dél visuomenés sveikatos
saugos kontrolés bendrojo lavinimo mokyklose. Lapkri¢io 23 d. posédyje numatyta apsvarstyti
klausimus susijusius su maisto sauga, sveika mityba. Klausimus dél nerikymo zony plétros,
draudimo jaunimui riikyti vieSose vietose ir triuk§mo prevencijos atidéti 2012 metams.

Posédzio pirmininkas Jura Vladas Vaitkevicius
Posédzio sekretore Lina BiSkauskiené
5 PRIEDAS

SIAULIU MIESTO SAVIVALDYBES
BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBOS POSEDZIO PROTOKOLAS

2011 m. lapkri¢io 2 d. Nr. VT — 20

Posédis jvyko 2011 m. lapkri¢io 2 d. Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biure
(Vilniaus g. 229, konferencijy saléje, 111 aukstas), 15.30 val.

Posédzio pirmininkas — Jiira Vladas Vaitkevicius.

PosédZio sekretorius — Lina Biskauskiené.

Dalyvavo: BST nariai: V. Sidlauskien¢, B. M. Paplauskiené, H. Garbenien¢, D. Miniauskiené,
A. Sakalauskiené, S. SaviSCeviené, K. Kameneckas, J. Mikalauskas, A. Mikalauskiené, M. Mazelis,

v —
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DARBOTVARKE:

1. Dél Siauliy miesto gyventojy sveikatos biiklés analizés.

2. D¢l Bendruomenés sveikatos tarybos atstovo delegavimo j sveikatinimo projekty vertinimo
komisija.

3.D¢l Bendruomeneés sveikatinimo programos 2012 m. prioritetiniy kryp¢iy patvirtinimo.

PosédZio pradzioje pirmininkas J.V. Vaitkevi¢ius BST nariams pristaté nauja Siauliy miesto
savivaldybés gydytoja Ieva Andruskevicitute. Ji Siauliy miesto savivaldybés tarybos sprendimu
pakeis buvusig Bendruomenés sveikatos tarybos nare¢ V. PalCiauskiene.

1. SVARSTYTA. D¢l Siauliy miesto gyventojuy sveikatos biiklés analizés.

Prane$é¢ja Diana Sirvinskaité pristat¢ 2010 m. Siauliy miesto gyventojy sveikatos biklés
analize (1 priedas). ApZvelgé gimstamumo ir mirtingumo rodikliy kitimg mieste, suaugusiyjy ir
vaiky sergamuma, kurj iSskyré pagal kai kurias ligas ir sutrikimus. Trumpai apzvelgé eismo jvykius
ir jy pasekmes, aplinkos poveikj sveikatai. PranesS¢ja pasitlé atkreipti démesj | vaiky sveikata |
programy, skirty onkologiniy susirgimy prevencijai bei profilaktikai, skatinima, psichikos sveikatos
stiprinima, rizikos veiksniy, jtakojanciy Sirdies ir kraujagysliy sistemos ligas, maZinimg. Skirti
didesnj démesj aplinkai ir jos jtaka sveikatai.

M. Mazelis pasidoméjo 1§ kur gaunami visi duomenys. Prane$¢ja informavo, jog duomenis
teikia Siauliy visuomenés sveikatos centras, Higienos institutas, Sveikatos mokymo ir ligy
prevencijos centras, Valstybiné ir Teritoriné ligoniy kasos, Uzkreciamyjy ligy ir AIDS centras.

2. SVARSTYTA. D¢l Bendruomenés sveikatos tarybos atstovo delegavimo j sveikatinimo
projekty vertinimo komisija.

NUTARTA. Bendru sutarimu pritarti BST pirmininko J. V. Vaitkevi¢iaus kandidatiirai |
Savivaldybés administracijos direktoriaus jsakymu vieneriems metams sudaromg sveikatinimo
projekty, finansuojamy Visuomenés sveikatos rémimo specialios programos léSomis, vertinimo
komisija.

3. SVARSTYTA. D¢l Bendruomenés sveikatinimo programos 2012 m. prioritetiniy krypciy
patvirtinimo.

Pirmininkas supazindino su Bendruomenés sveikatinimo programos 2012 m. prioritetiniy
krypCiy projektu, su kuriuo Bendruomenés sveikatos tarybos nariai jau buvo susipazing pries
posédj. Pasidoméjo ar yra pasitilymy, pataisymy, papildymy.

D. Miniauskiené informavo ir patikino, kad sveikatinimo programos projektams skirtos léSos
i§ PSDF biudzeto bus panasios kaip ir praéjusiais metais. Jos teigimu onkologiniy ligy prevencijos
programy situacija prastoka, todél reikéty labiau aktyvinti zmones jose dalyvauti. Onkologiniy ligy
prevencijos programoms léSos nebus ribojamos.

A. Sakalauskiené pasitilé, kad gal nereikety iSskirti vienos konferencijos, kaip tai nurodyta
prioritetiniy krypc¢iy 2.4.1. punkte.

Pirmininko teigimu vadovaujantis Siauliy miesto savivaldybés sprendimu visus projektus
svarsto eksperty komisija.

NUTARTA. Vienbalsiai pritarti d¢l Bendruomenés sveikatinimo programos 2012 m.
prioritetiniy kryp€iy patvirtinimo (2 priedas).

Posédzio pirmininkas Jura Vladas Vaitkevicius
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Posédzio sekretoré Lina Biskauskiené

6 PRIEDAS

SIAULIU MIESTO SAVIVALDYBES )
BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBOS ISVAZIUOJAMOJO POSEDZIO
PROTOKOLAS

2012 m. sausio 10 d. Nr. VT -2

Posédis jvyko 2012 m. sausio 10 d. Siauliy apskrities valstybinéje maisto ir veterinarijos
tarnyboje (Ragainés g. 80, posédziy sal¢je), 15.30 val.

Posédzio pirmininkas — Jiira Vladas Vaitkevicius.

Posédzio sekretorius — Lina Biskauskiené.

Dalyvavo BST nariai: B. M. Paplauskiené, H. Garbeniené, D. Miniauskiene, S. Savi§c€eviene,
K. Kameneckas, J. Mikalauskas, A. Mikalauskiené, M. Mazelis, I. Andruskeviciiité, D. Martinkiené.

Kiti dalyviai: A. Kulikauskas, J. Motiejauskaité, K. PataSius, R. JaraStniené.

DARBOTVARKE:

1. Dél maisto saugos Siauliy mieste.

2. Deél visuomeneés sveikatos saugos kontrolés bendrojo lavinimo mokyklose.

3. Dél Siauliy miesto savivaldybés Bendruomenés sveikatos tarybos 2011 m. veiklos
ataskaitos.

4. Dél Bendruomenés sveikatos tarybos 2012 m. veiksmy plano.

Posédj pradéjo bei sveikinimo Zodj taré Siauliy apskrities valstybinés maisto ir veterinarijos
tarnybos direktorius K. PataSius. Jis pasidziaugé, kad Bendruomenés sveikatos tarybos posédis
vyksta jo vadovaujamoje jstaigoje, palinkéjo s€kmés darbuose ir tolimesnio bendradarbiavimo.

1. Dél maisto saugos Siauliy mieste.

Prane¢ja Audroné Mikalauskiené, Siauliy apskrities valstybinés maisto ir veterinarijos
tarnybos Maisto skyriaus vedéja, pristaté praneSimg (1 priedas) apie maisto saugos ir kokybés
kontrole Siauliy mieste. Trumpai supazindino su maisto saugos samprata, su valstybinés maisto
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kontrolés sistema uztikrinan¢ia maisto sauga, apZvelge valstybinés maisto kontrolés rezultatus
Siauliy mieste.

M. Mazelis pasidoméjo apie Sachtiniy Suliniy tyrimus. Pagal Sveikatos apsaugos ministro
jsakyma turi bti iStirti néS¢iyjy Suliniai, M. Mazelis pasidoméjo pagal kokig sistemg atliekami Sie
tyrimai?

A. Mikalauskiené informavo, kad apie $achtiniy $uliniy tyrimo rezultatus informuoja Siauliy
visuomenés sveikatos centra, Siauliy miesto ar rajono savivaldybes. Tyrimams léSos paskirstomos ir
meginiy skai¢ius nustatomas paskaiciavus gyventojy, kurie apsiriipina Sachtiniy Suliniy vandeniu,
skaiGiy procentais. Sulinius i§ kuriy paimti méginius, Siauliy apskrities valstybinés maisto ir
veterinarijos tarnybai leidZziama pasirinkti savo nuoZilira. Jos manymu, svarbu paimti meéginius i§
daugiavaikiy ir socialiai remtiny Seimy Suliniy, kadangi Sios Seimos tyrimams savo 1€Sy neturi.
Informacija apie tokias $eimas Siauliy apskrities valstybinés maisto ir veterinarijos tarnybai pateikia
Siauliy miesto savivaldybe. Néséiyjy $uliniai tiriami jstatymy nustatyta tvarka. Praneséjos teigimu
uz Sachtiniy Suliniy vanden;] atsako pats savininkas. M. Mazelio nuomone biity jdomu Zinoti kiek
Siauliy mieste ar rajone procenty Suliniy istirta ir kad §i informacija bity pateikta visuomenei,
gydymo jstaigoms, Bendruomenés sveikatos tarybai.

M. B. Paplauskienés teigimu gyventojai skundziasi, kad privacios firmos atvykusios | namus
ir patikrinusios vandenj, siiillo jsigyti brangius filtrus jam iSvalyti. Ji pasidomeéjo kokios kokybés
vanduo yra daugiabuciuose namuose ar biitini Sie brangis filtrai? PraneSé¢ja A. Mikalauskiené
patikino, kad centralizuotai tickiamas vanduo Siauliy mieste yra kokybigskas ir filtrai tikrai nebiitini.

2. Deél visuomeneés sveikatos saugos kontrolés bendrojo lavinimo mokyklose.

J. Moticjauskaite, Siauliy visuomenés sveikatos centro Visuomenés sveikatos saugos
kontrolés skyriaus vedéja, supazindino su Siauliy miesto ir rajono bendrojo ugdymo mokyklose
vykdytos visuomenés sveikatos saugos kontrolés rezultatais (2 priedas). Valstybinés visuomenés
sveikatos priezilros tarnybos nurodymu kontrol¢ vykdoma per tam tikrg laikotarpj; pagal
kiekvienais metais sudarytus periodinés kontrolés planus. Taip pat tikrinamos mokyklos neturincios
leidimo-higienos paso. Sios mokyklos priskiriamos didesnei rizikos grupei ir jas patikrinti
privaloma. Kontrolés metu nustatyta, kad praktiSkai visose mokyklose atlikti ,,kosmetiniai‘
remontai. Uzfiksuotas pagrindinis pazeidimas - leidimo-higienos paso netur¢jimas. Leidimo-
higienos paso verstis iikine komercine veikla neturé¢jo 10 miesto mokykly (3 pateiktos paraisSkos) ir
7 rajono mokyklos (1 pateikta paraiska). Prane$¢ja pasidziauge, kad tik vienoje rajono mokykloje
suolai neatitiko mokiniy tigio, kadangi tai buves vienas 1§ pagrindiniy pazeidimy ankstesniais
metais.

Pirmininkas J. V. Vaitkevicius pasidoméjo, kaip patikrinama, ar suolai atitinka mokiniy tgj,
kadangi mokiniams migruojant i§ klasés i klas¢ sunku tai padaryti. Jis nesutiko su pranes¢jos
pateikta informacija, kad Siauliy mokyklose situacija gera. J. Motiejauskaités teigimu situacija gera
ir todel, kad, ar suolai atitinka mokiniy Gigj, vertinama tik pradinése klasése. Problema ta, kad néra
suoly Zenklinimo ir grieZto mokiniy susodinimo klasése.

A. Kulikauskas, Siauliy miesto savivaldybés Sveikatos komiteto narys, pritaré praneséjai, kad
prioritetinis démesys skiriamas ] pradines klases, nes susodinimas yra probleminis, kadangi } kai
kurias klases (pvz. muzikos), ateina ir penkty, ir astunty, ir dvylikty klasiy mokiniai.

M. B. Paplauskien¢ pasidoméjo ar gali teisiSkai egzistuoti mokykla, jei ji neturi leidimo-
higienos paso. J. Motiejauskaités teigimu, tokia mokykla pazeidzia higienos normos reikalavimus, ji
neturi visy reikiamy dokumenty, taciau skiriamas laikotarpis, per kur; mokykla gali paSalinti
trikumus. Jos teigimu yra mokykly, kurios galbiit niekada negaus higienos paso, kadangi jy
iSplanavimas ir jrengimas neatitinka higienos normy. Taciau svarbiausia, kad jos tvarkingos,

v —

3. SVARSTYTA. D¢l Siauliy miesto savivaldybés Bendruomenés sveikatos tarybos 2011 m.
veiklos ataskaitos.

Pirmininkas J. V. Vaitkeviius pristat¢ Bendruomeneés sveikatos tarybos 2011 m. veiklos
ataskaitg (pridedama). Jis pastebéjo, kad pra¢jusiais metais veikla buvo truput; trikdoma, kadangi
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daznai keitési Siauliy miesto savivaldybés gydytojas. Tagiau jis pasidziaugé, kad savo tiksly Taryba
pasieke: palyginus su ankstesniais metais, surengta daugiau posédziy, gausiau juose dalyvauta.
Atsizvelgiant ] ataskaita, Siais metais bus imtasi priemoniy dél neriikymo zony plétros ir kity
sprendimy.

NUTARTA. Vienbalsiai pritarti Bendruomenés sveikatos tarybos 2011 m. veiklos ataskaitai.

4. SVARSTYTA. D¢l Bendruomeneés sveikatos tarybos 2012 m. veiksmy plano.

J. V. Vaitkevicius supaZindino su Bendruomenés sveikatos tarybos 2012 m. veiksmy planu,
kuriame numatyti 8 posédziai bei konferencija skirta Tarptautinei gyvybés dienai paminéti.
Pirmininkas Bendruomenés sveikatos tarybos nariams pasiiilé veiksmy plang papildyti aktualiomis
temomis.

D. Miniauskien¢ pasitlé jtraukti klausima dél prevenciniy (profilaktiniy) programy. Sj
klausimg nutarta apsvarstyti geguzés ménesio posédyje.

M. B. Paplauskiené pasitilé tema apie sveikatos paslaugy prieinamumag ir poséd] pasiiilé
surengti ligoningje. D. Miniauskiené informavo, kad Siauliy teritorinéje ligoniy kasoje atlieckama
sveikatos paslaugy prieinamumo (eiliy) stebésena, jie turi tam tikrg monitoringg ir stebi pateiktus
oficialius duomenis i§ ligoninés. D. Miniauskiené pasitilé prisijungti prie temos ir informacijos
pateikimo. Sj klausima nutarta jtraukti j lapkri¢io ménesio posédZio darbotvarke.

M. B. Paplauskiené j kovo ménesio posédzio darbotvarke pasiiilé jtraukti ne tik Siauliy miesto
savivaldybés VieSosios tvarkos skyriu, bet ir Aplinkos skyriy bei jo vedéja R. Semeta.

H. Garbeniené pasitle, kad organizacijos, kurios vykdo sveikatinimo projektus, pristatyty jy
projektus. Pirmininkas informavo, kad j vasario ménesio posédZio darbotvarke jis jtrauke klausimag
Sia tema, kuris jau keleta mety dél savivaldybés gydytojy kaitos nebuvo svarstomas. Planuojama
surengti konferencijg, kurios metu projekty vykdytojai pateikty ataskaita uz finansuotus
sveikatinimo projektus — kaip buvo panaudotos 1é5os, kas nuveikta.

H. Garbeniené¢ pasidoméjo dél paskutinio 2012 m. posédzio gruodzio ménesj, kurio tema
»avivaldybés sveikatos politika®“. Pirmininko nuomone, paskutiniame mety posédyje turéty
sudalyvauti visi atsakingi asmenys, formuojantys sveikatos politika Siauliy mieste.

Pirmininkas priminé, kad visada paliekama galimyb¢ iSkilus problemoms pakoreguoti veiklos
plang iSkeliant aktualius klausimus.

NUTARTA. Vienbalsiai pritarti Bendruomenés sveikatos tarybos 2012 m. veiklos planui (3
priedas).

PosédzZio pirmininkas Jira Vladas Vaitkevicius

Posédzio sekretore Lina Biskauskiené
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7 PRIEDAS

SIAULIU MIESTO SAVIVALDYBES
BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBOS
POSEDZIO-KONFERENCIJOS PROTOKOLAS

2012 m. vasario 29 d. Nr. VT - 4

Posédis-konferencija jvyko 2012 m. vasario 29 d. Siauliy miesto savivaldybés visuomenés
sveikatos biure (Vilniaus g. 229, posédziy sal¢je), 13.00 val.

PosédZio pirmininkas — Jiira Vladas Vaitkevicius.

Posédzio sekretorius — Lina Biskauskiené.
Mikalauskiené, H. Garbeniené, K. Kameneckas, A. Sakalauskiené¢, M. Mazelis, V. Peleniené, G.
Siauliené.

Kiti dalyviai: V. Juskus, 1. Alzbutien¢, D. JaksStoniené, A. Gauronskis, D. Adomaityté, T.
Mazeikiené, R. JaraSiiniené, L. Rucinskaité.

DARBOTVARKE:

1. Sveikinimo zodis.
2. Pranesimai apie vykdytus projektus.
3. Posédzio-konferencijos rezultaty apibendrinimas.

1. Sveikinimo Zodis.
Sveikinimo Zodj taré¢ Siauliy miesto savivaldybés administracijos Sveikatos skyriaus vedéja

v —

veikloje bei palinkéjo kiirybinés sekmés.

2. Pranesimai apie vykdytus projektus.

Projektas: ,, Tuberkuliozés profilaktikos ir kontrolés strategijos jgyvendinimo tesimas Siauliy
mieste 2011 m.”. V§] Respublikinés Siauliy ligoninés filialas Tuberkuliozés ir plaudiy ligy ligoniné.
Prane$é¢jas A. Gauronskis, V] Respublikinés Siauliy ligoninés filialo Tuberkuliozés ir plauéiy ligy
ligoninés direktorius, gydytojas pulmonologas, radiologas (praneSimas pridedamas).
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Projektas ,,Gyvenimas t¢siasi, tad mylékime save ir saugokime savo ir savo vaiky sveikata®.
V3] labdaros ir paramos fondas ,.Seimos viltis*. Pranes¢ja Tina Mazeikiene, socialiné darbuotoja,
projekto vadové (praneSimas pridedamas).

Projektas ,,Sveikatos stiprinimas bendruomenéje”. Siauliy miesto ikimokyklinio ugdymo
istaigos (lopsSeliai-darzeliai: ,,Ziogelis”, ,,Coliuké”, ,,Dainel¢”, ,,Voveraité”, ,,Zirniukas”, ,,Pupy
pédas”, ,,Salduve”, ,.Ziburelis”, ,Bangele”, ,,Siguté”, ,,Varpelis”). PraneS¢ja Sigita SaviScevieneé,
Siauliy miesto lopselio-darzelio ,,Ziogelis* direktoré (pranesimas pridedamas).

Projektas ,,Sveikatos programa-veiklos ir ilgaamziskumo pagrindas”. Siauliy pagyvenusiy
7moniy asociacija (PZA). Prane$é¢ja Danut¢ Mendelien¢, med. feldere, projekto vadové. D.
Mendelienés nuomone Sie projektai labai reikalingi pagyvenusiy Zzmoniy uzimtumui skatinti. Buvo
organizuota daug renginiy, kuriuose dalyvavo apie 200 PZA nariy. Surengta reabilitacijos stovykla
Pageluvyje (Siauliy rajonas), kurioje ils¢josi, sportavo, klausési paskaity apie sveikos gyvensenos
pagrindus 25 organizacijos nariai. Sis projektas skirtas pagyvenusiy Zmoniy grupei todél projekte
dalyvavusiy zmoniy amzius nuo 60 iki 80 mety. Buvo organizuotas paskaity ciklas — netradicinés
medicinos pagrindai, meditacija, dvasiné pagyvenusiy Zmoniy biisena. Buvo suorganizuotas dviejy
karty susitikimas j kurj atvyko Rékyvos bendruomenés jaunimas.

Projektas ,,10 dieny sveikatos link”. Siauliy sveikos gyvensenos klubas ,,Sviesuoliai”.
Prane$é¢ja Irena Alzbutiené, Siauliy sveikos gyvensenos klubo ,,Sviesuoliai” pirmininke, projekto
vadove (praneSimas pridedamas).

Projektas ,,Neatlygintini donorai - gyvenimo viltis“. V3] Siauliy donoras. Prane§é¢ja Danuté
JakStonien¢ direktore, projekto vadove (praneSimas pridedamas).

Projektas ,,Nesuderinamas suderinamumas®. Siauliy Stasio Salkauskio gimnazija. Prane$¢ja
Dovil¢ Adomaityt¢ mokytoja, PIT 0 (profesinio informavimo tasko) konsultanté (praneSimas
pridedamas).

Projektas ,,Sveikos gyvensenos klubai mokyklose: ,,Bendraamzis-bendraamziui”.
Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuras. Prane$¢ja Renata Jarasiiniené
Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro Vaiky ir jaunimo sveikatos prieZiiiros
skyriaus vedéja (praneSimas pridedamas).

Projektas  ,,Valstybiniy  profilaktikos  programy  vieSinimas  Siauliy  mieste”.
Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuras. Pranes¢ja Loreta Ruéinskaité
Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro Sveikatos stiprinimo skyriaus vedéja
(praneSimas pridedamas).

Projektas ,,Spalis-sveikatos stiprinimo ménuo Siauliuose”. Siauliy miesto savivaldybés
visuomenés sveikatos biuras. Prane$¢ja Loreta Rucinskaité Siauliy miesto savivaldybés visuomenés
sveikatos biuro Sveikatos stiprinimo skyriaus vedéja (praneSimas pridedamas).

3. Posédzio-konferencijos rezultaty apibendrinimas.

Bendruomenés sveikatos tarybos pirmininko J. V. Vaitkeviiaus teigimu buvo pristatyti
iSsamiausi, pagrindiniai ir geriausiai finansuojami sveikatinimo projektai. Jo nuomone ateityje bus
plétojamas toks posédis-konferencija, kuriame kiekvienais metais bus aptariami jvairls
sveikatinimo projektai. Pirmininko teigimu 2012 metais sveikatinimo projekty finansavimas bus
mazesnis, ta¢iau jo nuomone, kad ir mazesnémis l1éSomis, bet finansuoti reikéty kuo daugiau
projekty, kuo placiau juos paskleisti visuomenei.

Pirmininkas padé¢kojo BST nariams ir atvykusiems sveCiams uz pristatytus projektus. Priming,
kad stebéty informacija Siauliy miesto savivaldybés internetinéje svetaingje dél dalyvavimo
projekty rengime ir juos rengty.
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Posédzio pirmininkas Jura Vladas Vaitkevicius

Posédzio sekretoré Lina Biskauskiené

8 PRIEDAS

SIAULIU MIESTO SAVIVALDYBES
BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBOS POSEDZIO
PROTOKOLAS

2012 m. balandzio 4 d. Nr. VT — 7

Posédis jvyko 2012 m. balandzio 4 d. Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biure
(Vilniaus g. 229, posédziy sal¢je), 15.30 val.

PosédZio pirmininkas — Jiira Vladas Vaitkevicius.

Posédzio sekretorius — Lina Biskauskiené.
Mikalauskiené, H. Garbeniené¢, M. Mazelis, V. Peleniené, G. Siaulien¢, B. M. Paplauskien¢, V.
Sidlauskiené, D. Miniauskiené, J. Mikalauskas, A. Sakalauskiené.

Kiti dalyviai: V. JuSkus, R. Klimas.

DARBOTVARKE:

1. Dél ,,Balandis — sveikatos aplinkos ménuo* renginiy.
2. Informacija apie Siauliy miesto aplinkos biikle.

3. Dél neriikymo zony plétros Siauliy mieste.

4. Kiti klausimai.

Bendruomenés sveikatos tarybos pirmininkas J.V. Vaitkevicius pristaté posédzio darbotvarke
ir pasidziaugé dalyviy gausumu. Pirmininko teigimu posédyje bus aptariami aktualiis klausimai
susije su Siauliy miesto aplinkos bukle.

1. D¢l ,,Balandis — sveikatos aplinkos ménuo* renginiy.

Praneséja, Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro direktoré H. Garbeniené,
trumpai pristaté ,,Balandis — sveikatos stiprinimo ménuo* renginius. H. Garbenien¢ pakvieté visus
prisijungti prie Sveikatos ménesio renginiy, daugiau démesio bent §] ménesj skirti sveikatai ir
aplinkos priezitrrai. Ji paminéjo, kad kasmet balandZio 7-3ja3 minima Pasauliné Sveikatos diena, $ia
proga Visuomenés sveikatos biuras kartu su kraujo tyrimy laboratorija organizuoja akcijg ,,Gera
sveikata-ilgesnis gyvenimas®, akcijos metu sveikatg puoseléjanciy nevyriausybiniy organizacijy
atstovams bus padovanota 200 kraujo tyrimy. H. Garbenienés teigimu daug renginiy vyks Siauliy
bendrojo lavinimo mokyklose, informacija apie juos galima rasti internetingje svetainéje
www.sveikatos-biuras.lt. Paskutin; balandZio ménesio treciadienj minima Tarptautiné TriukSmo
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suvokimo diena, $iais metais ji minima 17-ajj karta. Sia diena bus vykdoma akcija ,,Saugokis
triuk§mo-paklausyk tylos*, kurios metu 19.55 val. visi kvie¢iami drauge pasimégauti tyla. Siauliy
miesto savivaldybés vieSojoje bibliotekoje ketinama surengti mokiniy piesiniy paroda — ,,Sveika
aplinka — sveikas ir laimingas Zmogus®, renginio tikslas - formuoti sveika aplinka, ja saugoti ir
puoseléti.

D. Mendeliené pasidoméjo kada bus organizuojamos talkos? V. Peleniené, Siauliy miesto
savivaldybés vieSosios tvarkos skyriaus vedé¢ja, informavo, kad §.m. balandzio 21 d. bus vykdoma
akcija ,,Darom 2012%, pla¢iau apie tai bus informuojama Siauliy miesto savivaldybés internetinéje
svetain¢je www.siauliai.lt.

2. Informacija apie Siauliy miesto aplinkos biikle.

Siauliy Municipalinés aplinkos tyrimy laboratorijos vedé¢jas R. Klimas trumpai pristaté 2011
m. darby apzvalgg. R. Klimo teigimu Siauliy miestas yra antrame etalone pagal tar$a Lietuvoje. Per
metus mieste iSmetama ] aplinkos org iS stacionariy Saltiniy vir§ 600 tony terSaly, kiekvienam
gyventojui tenka po 5 kg terSaly. Pagal oro uzterStumo stoteliy duomenis kietyjy daleliy
koncentracija Siauliy mieste bene didZiausia Lietuvoje. Valstybinio oro monitoringo duomenimis
2011 metais kietyjy daleliy KD10 koncentracija 33 kartus virSijo paros ribine vertg. Paros KD10
koncentracija mety eigoje kito nuo 4,67 iki 201,3 pg/m3. Didziausi vir$ijimai gauti vasario mén. 23,
24, 25 dienomis. Ziemos sezono metu gauti 9 virijimai, pavasarj — 13, vasarg — 5, rudenj - 6.
Kiekvienoje tyrimy vietoje matavimai atlikti rudens, Ziemos, pavasario ir vasaros sezonais, 8
periodais, kuriy kiekvieno trukme po 2 savaites.

R. Klimas informavo, kad Siauliy miesto pavir§inio vandens telkiniy cheminés tar$os tyrimai
atlieckami 13 matavimo viety: Rékyvos, TalkSos, Ginkiiny eZerai, Prudelio tvenkinys, Kulpés ir
Vijolés upés. Atlickami Siauliy miesto buitiniy atlieky savartyno Kairiuose poveikio Ginkiny
tvenkiniui tyrimai. Dvi vandens méginiy paémimo vietos, melioracijos griovyje auk$ciau sgvartyno
ir ties jtekéjimu j Ginkiiny tvenkinj. Atliekamas Siauliy oro uosto teritorijos (lieckamosios gruntinio
vandens tarSos naftos produktais) poveikio pavir§inio vandens telkiniy kokybei jvertinimas.
Pranes¢jas iSskyré Siuos vandens telkiniy terS€jus: Vijolés upéje Zemiau miesto gauta 2-3 kartus
didesne koncentracija nei auk$¢iau miesto, pagrindiniai tarSos Saltiniai ¢ia yra pavirSinés lietaus
nuotekos. Kitas aktualus parametras — iStirpusio deguonies koncentracija vandens telkiniuose, kad
nebity virSyta 3 mg litre ir nebity jtakos zuvy dusimui, 2011 m. Sity problemy nebuvo. Praneséjas
informavo, kad kiekvienais metais organizuojama akcija, kurios metu atliekami  nitraty
koncentracijos tyrimai Siauliy miesto gyventojy Suliniy vandenyje. Akcija vyksta Zemés dienos
renginiy metu, meginius tyrimams pristato patys gyventojai.

R. Klimas informavo, kad visg informacija galima rasti Siauliy municipalinés aplinkos tyrimy
laboratorijos internetingje svetainéje www.matl.lt.

3. SVARSTYTA. Dél neriikymo zony plétros Siauliy mieste.

Bendruomenés sveikatos tarybos pirmininkas J. V. Vaitkevicius supaZindino Bendruomenés
sveikatos tarybos narius su kreipimusi j Siauliy miesto savivaldybés taryba projektu (1 priedas) dél
neriikymo zony plétros. Pirmininkas pasiilé Siauliy mieste plésti zonas, kuriose biity draudziama
rukyti, tod¢l kreipimesi pateikiamas sarasas vieSy viety, kuriose sitiloma uzdrausti riukyti. J. V.
Vaitkevicius paprasé tarybos nariy pateikti pasiilymy.

V. Peleniené, Siauliy miesto savivaldybés administracijos VieSosios tvarkos skyriaus vedéja,
informavo, kad jvairiy nuomoniy ir pasiilymy dél nerikymo zony plétros sulaukia i§ gyventojy,
namy bendrijy pirmininky. Daugiausia pateikta pasitilymy uzdrausti rikyti miesto vieSojo ir
tarpmiestinio transporto susisiekimo marSruty stotelése, taksi automobiliy sustojimo vietose,
vieSose prekybos vietose (prie kiosky, paviljonuose, turgeliuose ir kt.), masiniy renginiy metu
savivaldybés administracijos iSduoto leidimo nustatytos vieSosios vietos (stacionari vieta, mugiy,
eityniy metu ir kt.), miesto kapiniy teritorijose.

H. Garbenien¢ informavo. Kad Siauliy mieste veikia Narkotiky kontrolés komisija ir yra
patvirtinta Narkotiky kontrolés prevencijos programa ir priemoniy planas 2011-2013 m., kuriame
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numatyta priemoné - skatinti nerikymo zony plétrg mieste. Sios priemonés vykdytojais paskirti
Bendruomenés sveikatos taryba, Narkotiky kontrolés komisija ir Siauliy miesto savivaldybés
visuomenes sveikatos biuras. H. Garbeniené¢ pasiiilé prie kreipimosi j savivaldybés Tarybg pakviesti
prisijungti ir Narkotiky kontrolés komisijg.

NUTARTA. Vienbalsiu balsavimu pritarta uZdrausti rikyti vieSose vietose pateiktame sarase
ir pakviesti prisijungti Narkotiky kontrolés komisija.

4. Kiti klausimai.

J. V. Vaitkevicius pakvieté visus atvykti j konferencija ,,Gyvybés kultiira ir Seima®, kuri jvyks
§.m. balandZio 25 d. 13.00 val. Siauliy miesto savivaldybés Tarybos posédziy saléje.

J. V. Vaitkeviciaus teigimu, reikia, kad Savivaldybés administracija deleguoty nauja narj,
vietoje R. Blauzdavicienés, kadangi ji nebepriklauso Socialinés paramos skyriui.

Posédzio pirmininkas Jura Vladas Vaitkevicius

Posédzio sekretoré Lina Biskauskiené
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9 PRIEDAS

SIAULIU MIESTO SAVIVALDYBES
BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBOS POSEDZIO
PROTOKOLAS
2012 m. rugs¢jo 19 d. Nr. VT - 20

Posédis jvyko 2012 m. rugséjo 19 d. Siauliy universiteto gimnazijoje (Dainy g. 33, Siauliai,
301 auditorija), 15.30 val.

Posédzio pirmininkas — Jiira Vladas Vaitkevicius.

Posédzio sekretorius — Lina BiSkauskiené.
D. Mendeliené.

Kiti dalyviai: D. Rozgaité, L. LukoSeviCiené, R. JaraStiniené, S. Stugien¢, J. Petersonas, R.
Stankuviené, Z. Sadauskien¢, D. Usaite.

DARBOTVARKE:

1. Pedagogy valeologiné kultura.

2. Sveikas mokytojas — sveikas vaikas.

3. Sveikas mokytojas — ugdymo kokybés garantas.

4. Mokyklos darbuotojy kvalifikacijos kélimo aktualijos sveikatos ugdymo srityje.
5. Kiti klausimai.

Bendruomenés sveikatos tarybos pirmininkas J.V. Vaitkevi€ius pasveikino visus narius su
prasidéjusiu Siauliy miesto savivaldybés Bendruomenés sveikatos tarybos sezonu. Padékojo Siauliy
universiteto gimnazijos direktoriui J. GinioCiui uz malony priémimg ir uz posédziui suteiktas
patalpas. J. V. Vaitkeviciaus teigimu kiekvieng rugsejj susirenkama ir bandoma analizuoti kas gero
nutiko ugdymo sistemoje ir kas Siandien kelia nerimg. Kiekvienais metais nagrin¢jamos mokiniy
sveikatos problemos, o Sio posédzio metu jis pasitilé padiskutuoti apie pedagogy sveikatg.

1. Pedagogy valeologiné kultura.

Pranes¢jas Bendruomenés sveikatos tarybos pirmininkas J.V. Vaitkeviius pateiké duomenis
apie pedagogy poziirj j savo sveikatg. Siauliy universiteto visuomenés sveikatos mokslinis centras
apklausé 212 pedagogy. Daugiau kaip pusé pedagogy per paskutinius metus kenté nuo
nerimastingumo, nervingumo (58 proc.), nemaza dalis (36,8 proc.) skundési galvos skausmais.
Beveik pusé (49,5 proc.) mokytojy galvoja apie sveikatg ir ja puoseléja, taciau trec¢dalis (29,7 proc.)
apie ja niekada nesusimgsto. Tyrimas parode, kad mokytojy sveikata labiausiai veikia dazna
Svietimo sistemos kaita ir neapibréztumas bei finansiné jtampa (1 priedas).
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2. Sveikas mokytojas — sveikas vaikas.

Daivos Rozgaités, Lietuvos mokytojy profesinés sajungos Siauliy skyriaus pirmininkeés
nuomone, svarbiausia mokytojui psichin¢ ir emociné sveikata. Smarkiai pasikeitus visuomenei
vaikai turi daugiau emociniy, psichologiniy problemy nei iki Siol. Klasése biina po kelis mokinius
su specialiaisiais poreikiais, o kity vaiky sveikatos problemy pedagogai nezino, nes tai yra
konfidencialu. D. Rozgaités teigimu mokytojai daznai dirba be piety pertraukos. Pedagogo darbo
valandos trukmé ne 45 min., o valanda. Profsgjunga jau kreipési | ministerijas dél mokytojy
sveikatos. Mokytojai formuoja visuomeng ir ji turéty buti formuojama kaip sveika, prevenciska,
versli, kirybinga, moksliska. Profsgjungos kreipimesi prasyta, kad mokytojai j pensijg biity
leidziami 55 mety, kad klasése biity maziau vaiky arba dar vienas mokytojas.

3. Sveikas mokytojas — ugdymo kokybés garantas.

Daiva Usaité, Siauliy universiteto gimnazijos vidurinio ugdymo skyriaus vedéja, pasidalino V.
Voverio mintimis, kad Siuolaikinés mokyklos mokytojas turi jausti poreikj plétoti jvairias
kompetencijas, priimti skirtingus pozitrius bei gyvenimo budus, suvokti vaiky galimybiy
skirtumus. Ugdymo struktiiroje itin svarbig vietg uZzima mokytojo asmenybé, socialiné aplinka, gera
mokytojo fiziné ir psichiné sveikata. D. Usaité savo prane$ime (2 priedas) supaZindino su
Nacionalinés sveikatos tarybos 2012 m. geguzés 4 d. nutarimu. Trumpai pristaté Siauliy universiteto
kolektyva — mokytojy amziy, 2011-2012 m. sirgusiy mokytojy skai¢iy, mokytojy nedarbingumo
dieny skaiéiy ir t.t. D. Usaité pamin¢jo, kad Siauliy universiteto gimnazijoje mokytojy sergamumas
néra didelis ir jis pastaruoju metu maZzéja, taciau kiekvienas mokytojo susirgimo atvejis turi jtakos
ugdymo organizavimui ir sukelia tam tikry socialiniy, ekonominiy, psichologiniy problemy. Biity
tikslinga atlikti gilesne¢ pedagogy sveikatos gerinimo galimybiy analizg.

Pirmininkas J. V. VaitkeviCius pasidom¢jo, kokig perspektyva pranesé¢ja mato sveikatinimo
srityje, ligy profilaktikoje, kad kuo maziau pedagogai, pasak D. Usaités, patirty psichologinj,
emocinj stresa. Z. Sadauskienés, Siauliy universiteto gimnazijos direktoriaus pavaduotojos teigimu,
esant dabartinei demografinei padéciai, konkurencijai tarp mokykly, vykstant reformoms, daugelis
pedagogy galvoja ar pavyks iSsaugoti darbo vietg ir $i neigiama psichologiné biisena labai veikia
pedagogus. Jos teigimu kolektyvas bando palaikyti vienas kita, buti tolerantiski, draugiski,
sudaromos salygos pensinio amziaus pedagogams dar padirbéti, taciau bet kokiu atveju socialinés
problemos veikia emocine biiseng.

R. Jaraiiiniené, Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos biuro Vaiky ir jaunimo
sveikatos prieziiiros skyriaus vedéja, pasidoméjo ar nebiity jmanoma mokykloje jsteigti psichologo
etato. D. Rozgaités teigimu, yra galimybé tik pirkti psichologo paslaugas, o tai kai kurioms
mokykloms neleidzia finansinés galimybeés.

4. Mokyklos darbuotojy kvahﬁkacuos kélimo aktualijos sveikatos ugdymo srityje.

Prane$¢ja Lolita LukoSevi¢iene, Siauliy miesto savivaldybés Svietimo centro metodininke,
supazindino su Svietimo centro veiklos funkcijomis. Pagrindiné veikla — kvalifikacijos tobulinimas.
Sudaromos sglygos mokytojams ir kitiems specialistams mokytis, tobuléti, plétoti profesinei veiklai
reikalingas kompetencijas. Organizuojami renginiai, seminarai, konferencijos, kvalifikacijos
tobulinimo kursai.

Visg informacijg galima rasti Svietimo centro internetinéje svetainéje www.svcentras.It.

5. Kiti klausimai
administracijos Sveikatos skyrlaus ved¢ja, pristaté aktualijas del visuomenés sveikatos rémimo
specialiosios programos. Siuo metu yra rengiamas Siauliy miesto savivaldybés tarybos sprendimo
projektas, kuris jei bus patvirtintas, jsigalios nuo 2013 m. sausio 1 d. Sprendimo projekte yra tiksliai
apibrézta visuomenés sveikatos rémimo specialiosios programos finansavimo tvarka. 1.

99


http://www.svcentras.lt/

v —

Bendruomenés sveikatos tarybos nariams ir paprasé pateikti pasitiilymus bei pastabas.

Posédzio pirmininkas Jura Vladas Vaitkevicius
Posédzio sekretore Lina BiSkauskiené
10 PRIEDAS

SIAULIU MIESTO SAVIVALDYBES
BENDRUOMENES SVEIKATOS TARYBOS POSEDZIO
PROTOKOLAS
2012 m. lapkricio 14 d. Nr. VT —27

Posédis jvyko 2012 m. lapkri¢io 14 d. Siauliy miesto savivaldybés visuomenés sveikatos
biure (Vilniaus g. 229 , Siauliai, IIT aukstas), 15.30 val.

Posédzio pirmininkas — Jiira Vladas Vaitkevicius.

Posédzio sekretorius — Lina BiSkauskiené.
Kameneckas, A. Sakalauskien¢, J. Mikalauskas, V. Peleniené, G. Siauliené, D. Martinkiené, H.
Garbeniené.

Kiti dalyviai: E. PeCiukinas, 1. Labanauskien¢, A. V. Koskiené, E. Eidukiene, J. Juskiené, J.
Atkocaitienné, V. Baskys, L. Rucinskaité, R. JaraSiiniené.

DARBOTVARKE:

1. Dél ,,Spalis — sveikatos stiprinimo ménuo* veiklos rezultaty.

2. D¢l sveikatos paslaugy prieinamumo.

3. D¢l Bendruomenés sveikatinimo programos 2013 m. prioritetiniy krypciy patvirtinimo.
4. D¢l nerikymo zony plétros.

5. Dél 2013-yjy — sveikatingumo mety Lietuvoje. Veiksmy jzvalgos Siauliuose.

6. Kiti klausimai.

1. Dél ,,Spalis — sveikatos stiprinimo ménuo* veiklos rezultaty.

Pranei¢ja L. Rucinskaité, Siauliy miesto savivaldybés Visuomenés sveikatos stiprinimo
skyriaus ved¢ja, pristaté spalio ménesio renginiy, skirty miesto bendruomenei, veiklos rezultatus.
Buvo isleistas plakatas, kuriame pateikta informacija apie visus renginius Siauliy mieste, bendrauta
su spauda, televizija ir radiju. L. Rucinskaiteé pristate vykdyta projekta ,,Spalis-sveikatos stiprinimo
ménuo Siauliuose®, jo tikslus ir uzdavinius (1 priedas). Pranes¢jos teigimu, $iuo projektu sickiama
skatinti jvairaus amziaus ir socialiniy grupiy miesto bendruomene, sgmoningai ir aktyviai dalyvauti
sveikatos stiprinimo procese. L. Rucinskaité pasidziauge, kad kas buvo planuota viskas ir jvykdyta.

Prane$¢ja I. Labanauskiené, mokytojy pensininky klubo ,.Sviesa atstové®, pristaté projekta
,Gera sveikata kiekvieno zmogaus rankose®. Jos teigimu, pagrindiniai sveikatinimo btidai - mityba
ir judéjimas. Spalio ménesj klubas ,,Sviesa“ organizavo sporto §vente prie TalkSos eZero j kuria
pasikvieté¢ Parkinsono liga sergancius zmones. UZ projekto 1éSas jsigijo priemoniy: badmintono
reikmenis, smiginj, kamuolius. BirZelio ménesj buvo organizuota vaistazoliy rinkimo Svente, kurios
metu surinktos vaistazolés buvo dziovinamos ir spalio ménesj pasikvietus specialistg i$ ,,Valerijono*
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vaistinés, buvo iSaiSkinta kada ir kaip jas vartoti. Organizuojamos varzybos su sporto veteranais.
Praneséja palinkejo buti sveikiems ir laimingiems bei kuo daugiau judeéti.

Praneséjas V. Baskys, Siauliy sporto klubo ,,Medikas“ pirmininkas, pristaté projekta ,,Spalis
sveikatinimo ménuo®. Jo teigimu, §ioje programoje klubas ,,Medikas* dalyvauja nuo 1998 m. Siais
metais projekto metu surengti trys dideli renginiai: futbolo turnyras, dvira¢iy sporto Sventé ir stalo
teniso turnyras. Futbolo turnyras buvo organizuotas UZventyje, kuriame dalyvavo SeSi sporto
klubai. Dvira¢iy sporto §venté buvo organizuojama Bubiy slidin¢jimo bazéje. Sventéje dalyvavo ne
tik Siaulieciai, taciau ir sveciai 1§ Mazeikiy, Akmenes, TelSiy, Vilniaus, Kauno, Jonavos ir Alytaus
miesty. Stalo teniso turnyras vyko Siauliy ligoninés transporto skyriaus sporto bazéje. Turnyras
organizuotas keliais etapais, jame dalyvavo 18 Zmoniy. Visi renginiy prizininkai apdovanoti
atitinkamo laipsnio diplomais ir taurémis.

A. Sakalauskiené¢, Bendruomenés sveikatos tarybos (toliau BST) naré¢, pasidziauge, kad kuo
daugiau Zmoniy jsijungia j ,,Spalis-sveikatos stiprinimo ménuo‘ projekta. Jos nuomone, norétysi,
kad su nevyriausybinémis organizacijomis daugiau dalyvauty jaunimas.

2. Dél sveikatos paslaugy prieinamumo.

Praneséja J. Atkocaitiené, Siauliy TLK Kontrolés skyriaus vyriausioji specialisté, supazindino
su sveikatos paslaugy prieinamumu (2 priedas), supazindino su Siauliy teritorinés ligoniy kasos
misija, svarbiausiais jsipareigojimais. Pateiké duomenis apie Siauliy TLK veiklos zonoje 2012 m.
rugséjo ménes;j stebétas eiles pas 56 gydytojus specialistus. Siuos bei duomenis apie konsultacijas
Siauliy TLK veiklos teritorijos gyventojams 2011 m. I pusm. - 2012 m. I pusm., kas daroma dél
konsultaciniy paslaugy prieinamumo gerinimo, taip pat galima rasti Siauliy TLK internetinéje
svetainéje www.siauliutlk.lt.

BST pirmininkas J. V. Vaitkevi¢ius pasidomejo, kaip elgtis su pacientais, kurie uzsiregistrave
pas gydytoja, pas ji neatvyksta. J. Atkocaitien¢ teigé, kad uzsienio Salyse uz neatvykimg yra
taikomos baudos, prie paciento pavardés dedamas Sauktukas ir pacientui }] namus iSsiun¢iama
saskaita apmokeéti konsultacijos puse kainos.

B. M. Paplauskienés, bendrosios praktikos gydytojos, BST narés, nuomone, ligoniy kasos turi
kontroliuoti sveikatos paslaugy prieinamuma, tinkamuma, priimtinuma, kadangi jos Sias paslaugas
perka. B. M. Paplauskiené pasidziaugé greitosios medicinos pagalbos prieinamumu, Siauliy
ilgalaikio gydymo ir geriatrijos centro paslaugy prieinamumu. Pirminés sveikatos priezitros
jstaigose vadovai yra paruoS¢ jsakymus per kiek laiko ligoniai turi patekti pas gydytojus. Trumpai
informavo kokios yra eilés pas kai kuriuos gydytojus: pas psichiatrus 3-4 d., pas odontologus 5-6 d.,
pas chirurgg ligonis gali patekti ta pacig dieng, pas Seimos gydytoja timiy susirgimy atvejais ligonis
priimamas be eilés. B. M. Paplauskienés teigimu, sudetingesné situacija yra ligoninése, norint
uzsiregistruoti pas endokrinologa, gali tekti laukti kelis ménesius, pas kardiologg — apie ménesj
laiko, pas urologa taip pat kelis ménesius. Pacientas gali ir nebesulaukti vizito pas gydytoja.

3. SVARSTYTA. D¢l Bendruomenés sveikatinimo programos 2013 m. prioritetiniy kryp¢iy
patvirtinimo.

BST pirmininkas J. V. Vaitkevicius pristaté Bendruomenés sveikatinimo programos 2013 m.
Prioritetiniu kryp€iy projekta ir paprasé BST nariy pateikti pasiiilymus. H. Garbeniené pasisake del
projekto ,,.Balandis-sveikos aplinkos ménuo* renginiy - iSkyla problema dél paraisky teikimo Siam
projektui, kadangi, sveikatinimo projekty vertinimo komisija renkasi projektus vertinti ir patvirtinti
veliau nei teikiamos paraiSkos Siam projektui. M. Mazelis pasiiilé neapsibrézti konkreciu ménesiu
balandziu, o projekta pavadinti pavasario sveikos aplinkos metu.

NUTARTA. Apsvarscius pateiktus pasitilymus, vienbalsiu balsavimu patvirtinti
Bendruomenés sveikatinimo programos 2013 m. prioritetines kryptis (3 priedas).

4. Dél nerukymo zony plétros.

BST pirmininkas J. V. VaitkeviCius priminé, kad praéjusiy mety gruodzio ménesj buvo
primtas sprendimas dél neriikymo zony plétros ir buvo Siauliy miesto savivaldybés tarybai iSsiystas
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raStas dél Sito klausimo iniciavimo, kur buvo nurodytos papildomos neriikymo zonos, taciau Sitas
klausimas j Siauliy miesto savivaldybés tarybos darbotvarke nebuvo jtrauktas. BST pirmininkas
pasiiilé pakartoti siilyma Siauliy miesto savivaldybés tarybai dél naujy neriikymo zony steigimo
mieste.

H. Garbeniené, pasidalino informacija apie $ito klausimo aktualuma, kadangi Siauliy miesto
savivaldybés visuomenés sveikatos biuras atliko tyrima, kuriuo siekta i$siaiskinti Siauliy miesto
gyventojy poziiirj i nerikymo zony plétrg ir rilkymo apribojimg vieSose vietose. Tyrimo metu buvo
apklausta 490 asmeny, i$ jy 53,3 proc. apklaustyjy Zino apie mieste jkurtas neriikymo zonas. I$ Siy
visy respondenty 65,5 proc. pritaria rikymo apribojimui vieSose miesto vietose. Tyrimo
duomenimis rikymo apribojimui skvere prie Siauliy miesto savivaldybes pritaria 62 proc.
respondenty, Berzynélio parke 61,6 proc., Prisikélimo aikStéje 68 proc. respondenty. H.
Garbenienés teigimu 57,3 proc. respondenty pasisaké, kad biity nerikoma pésCiyjy bulvare
(Vilniaus g.), 55,1 proc. noréty, kad bty draudziama riikyti autobusy aikstelése, 39,8 proc. kad biity
draudziama rikyti vieSuose miesto parkuose, skveruose, aikstése ir 31,6 proc., kad biity uzdrausta
rikyti Centriniame miesto parke.

V. Pelenienés teigimu, Siauliy miesto savivaldybés VieSosios tvarkos skyrius vykdo reidus,
kurie turéty nuskambéti spaudoje. Reikéty démesio skirti visuomenés sklaidai. Jos manymu bty
galima sukurti filmukus su aktoriais, kai nubaudziama uz rikymg vieSoje vietoje, nes tai turéty
aukl¢jamaji poveikj. Ji pasiiile i nerikymo zonas jtraukti vaiky zaidimo aikSteles, papliidimius
sezono metu, daugiabuciy namy teritorijas.

5. Dél 2013-yjy — sveikatingumo mety Lietuvoje. Veiksmy jzvalgos Siauliuose.

BST pirmininkas J. V. VaitkeviCius pasitilé parengti rasta ir paprasyti, kad BST nariai, Siauliy
miesto savivaldybés taryba, Siauliy visuomenés sveikatos centras, Siauliy miesto savivaldybés
visuomenés sveikatos biuras, Nevyriausybinés organizacijos bei kitos organizacijos tiesiogiai
susijusios su visuomenés sveikata, | savo veiklos planus jtraukty priemones, kurios biity susijusios
su sveikatinimo metais, kadangi 2013-ieji paskelbti sveikatingumo metais Lietuvoje.

H. Garbeniené supazindino su Lietuvos Vyriausybés 2012 m. spalio 24 d. nutarimu, kuriuo
patvirtintas sveikatingumo mety visuomenés sveikatos stiprinimo priemoniy planas. Siame plane
yra iSvardintos priemonés bei jy vykdytojai.

BST pirmininkas papra$¢ §; Vyriausybes nutarimg persiysti BST nariams ir kad jie iki §. m.
gruodzio 14 d. pateikty pasitilymus.

6. Kiti klausimai

informavo, kad Slauhq miesto savivaldybés visuomenés veikatos biuras dalyvauja tyrime
“Visuomenés sveikatos apimties poreikio tenkinimas®, Siame tyrime dalyvauja deSimt savivaldybiy.
Buvo pristatyti tarpiniai rezultatai, kaip Siauliy miesto savivaldybé atrodo lyginant su keturiomis
didziausiomis ir penkiomis mazesnémis savivaldybémis. Projektas bus vykdomas iki gruodzio
ménesio pabaigos. Projekto vykdytojai planuoja atvykti j Siaulius susirinkti reikiamos informacijos,
tada pateikti duomenis kaip atrodo giauliur miestas kokios aktualiausios problemos Duomenys
papraseé, kad tyrimo rezultatus biity galima pristatyti Bendruomenés svelkatos tarybos posedyje.
BST pirminikas pasiiilé tyrimo rezultatus pristatyti Bendruomenés sveikatos tarybos konferencijoje,
kurig planuojama rengti pavasarj.

PosédzZio pirmininkas Jira Vladas Vaitkevicius
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Posédzio sekretoré Lina Biskauskiené

11 PRIEDAS
RESPONDENTU INTERVIU KLAUSIMAI
BST Nariai Lytis | AmZiu ISsilavinimas Institucija/ Atstovavimas
S Darbo statusas | BST (mety)
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Kokius isskirtuméte svarbiausius kompetencijos aspektus susijusius su Jusy darbu ir
pareigomis, padedancius formuoti visuomenés sveikatos politikag bendruomenés sveikatos

tarybos (toliau BST) veikloje?

Kaip manote, kokios yra Siauliy BST stipriosios ir silpnosios pusés jgyvendinant

visuomenés sveikatos politika Siauliuose?

Kaip vertinate BST vykdomy susitikimy/posédZiy rengimo daZnuma ir jy pobudj? Ar
pakanka laiko i§samiam visuomenés sveikatos problemy nagringjimui, sprendimy priémimui

ir efektyviai BST veiklai vykdyti?

Kokig jtaka Siauliy miesto gyventojy sveikatos stiprinimui turi BST bendradarbiavimas su
savivaldybés teritorijoje esanciomis jstaigomis, organizacijomis ir jmonémis? Ar norétumeéte
1 sveikatinimo politikos propagavimg ir jo realizavimg jtraukti miesto politines partijas ir

judéjimus? Kodel?

Kokia Jisy manymu vykdoma sveikatos politika Siauliuose? Lyginant BST su Siauliy
miesto savivaldybés taryba, sveikatos skyriumi, sveikatos reikaly komitetu? Ar BST

pakanka veiksmy laisvés analizuojant ir priimant sprendimus?
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10.

Kokios atsakingos institucijos ir kokiais biidais uztikrina BST kuruojamy sveikatinimo
projekty kontrole Siauliuose? Ar BST nariai turi galimybe prisidéti, dalijantis atsakomybe uz

Ju 1gyvendinimg? Kaip?

BST vizija ,, sveikas miestas, sveika bendruomené, sveikas pilietis “. Ar sutinkate, kad viena
pagrindiniy priezasc¢iy, dél kuriy BST sunkiai sekasi realizuoti darbo tikslus yra

tarpsektorinio bendradarbiavimo su Siauliy miesto savivaldybe stoka? Kod¢l?

Nuo 2010 m. geguzés 1 dienos jsigaliojo Siauliy m. tarybos sprendimas dél neriikymo zony
Siauliy mieste. Siauliy m. bendruomené teigiamai atsiliepé j §j BST pasitilyma ir miesto
tarybos sprendima, todél buvo svarstomas klausimas dél neriikymo zony i§plétimo Siauliy
m. vieSose vietose. Kodél Jisy manymu Siauliy m. savivaldybés tarybai tiek ilgai nepavyko

priimti Sio klausimo?

BST akcentuojama sveikatos valdymo/ ligy prevencijos strategija. Kaip manote, ar galéty
buti jkurtas visuomenés sveikatos prieziliros specialisto etatas pirminés asmens sveikatos
priezitiros jstaigose? Kaip tai jtakoty bendruomenés sveikata? ,.ImPrim* (projektas) -
Visuomenés sveikatos gerinimas skatinant tolygy aukstos kokybés pirminés sveikatos

prieziiiros isdéstymg.

Kokios, Jisy manymu, turéty biiti esminés ateities visuomenés sveikatos politikos

formavimo vertybés, stiprinant gyventojy sveikatg Siauliy mieste?



