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SANTRUMPOS

APD — Alkoholiui priskiriama dalis (angl. Alcohol attributable
fraction)

ATPK - Lietuvos Respublikos administraciniy teisés pazeidimy
kodeksas

BK — Lietuvos Respublikos baudziamasis kodeksas

DALY - Negalios koreguoti gyvenimo metai (angl. ,, Disability
adjusted life year*)

IRD — Informatikos ir rySiy departamentas prie Lietuvos
Respublikos vidaus reikaly ministerijos

ISL — ISeminé Sirdies liga

LKPT - Lietuvos keliy policijos tarnyba

NDNT - Nejgalumo ir darbingumo nustatymo tarnyba

NTAKD — Narkotiky, tabako ir alkoholio kontrolés departamentas

PI —  Pasikliautinasis intervalas

PPGM - Potencialaus prarasto gyvenimo metai (angl. Potential years
of life lost)

SAV — Standartinis alkoholio vienetas

SR —  Santykiné rizika (angl. Relative risk)

TP —  Transporto priemoné

VLK — Valstybiné ligoniy kasa

VPSC - Valstybinis psichikos sveikatos centras



APIBREZIMAI

Alkoholio vartojimo salygojamas ligotumas — Alkoholio vartojimo
salygotas sirgusiy asmeny skaicius tenkantis 100 000 gyventojy.

Alkoholio vartojimo sglygojamas mirtingumas — Alkoholio vartoji-
mo salygojamos mirtys tenkancios 100 000 gyventojy.

Alkoholio vartojimo salygojamo netektas darbingumas — Alkoholio
vartojimo salygojamo netekto darbingumo atvejy skaicius tenkantis 100 000

gyventojy.

Alkoholio vartojimo salygojamo netekto darbingumo atveju skai-
¢ius — darbingumo sumaz¢jimo procentas zemesnis nei 100 proc., darant
prielaidg, kad sumaZzéjes darbingumas iSlieka visus metus. Alkoholio
vartojimo sglygojamas netektas darbingumas apskaic¢iuojamas netektam dar-
bingumui pagal atskiras TLK-10 diagnozes pritaikant atitinkamas APD.

Alkoholio vartojimo salygojamos mirtys — mirusiyjy nuo tam tikros
ligos ar ligy grupés skaicius per metus, kuris apskaiciuotas atskiroms mirties
priezastims (pagal TLK-10 kodus) pritaikius atitinkamas APD.

Alkoholio vartojimo salygotas sirgusiy asmenuy skaifius — asmenuy,
kuriems per metus ambulatorinése ar stacionarinése sveikatos prieziiiros
jstaigose naujai arba pakartotinai uzregistruota tam tikra liga. Jei asmeniui ta
pati liga (arba kelios skirtingos ligos i§ TLK-10 kody intervalo) uzregist-
ruotos kelis kartus, asmuo skai¢iuojamas tik vieng karta per tuos metus.
Alkoholio vartojimo salygotas sirgusiy asmeny skaicius apskai¢iuojamas
atskiroms TLK-10 diagnozéms pritaikant atitinkamas APD.

Alkoholiui priskiriama dalis (APD) — tai ligy ar biikliy proporcija,
parodanti kokiai mirusiy, serganciy ar darbingumo netekusiy asmeny daliai
pagrindinis rizikos veiksnys ar buklés iSsivystymo priezastis galéty biiti
alkoholio vartojimas.

ISorinés mirties priezastys i§ dalies saglygojamos alkoholio vartoji-
mo — iSorinés mirties priezastys (traumos, nelaimingi atsitikimai, susalimai,
paskendimai ir pan.), kuriy dalis sicjama su alkoholio vartojimu. Siame
tyrime buvo vertintas tik mirtingumas, siejamas su iSorinémis mirties prie-
zastimis. Analizéje Siai kategorijai priskiriamos mirties priezastys apibrézia-
mos kaip III priezas¢iy grupe.



Ligos ir mirties priezastys i§ dalies salygojamos alkoholio vartojimo —
biiklés, kuriy iSsivystymui daro jtaka alkoholio vartojimas, taciau Siomis
ligomis galima susirgti ir nevartojant alkoholio. Analiz¢je Siai kategorijai
priskiriamos buklés apibréziamos kaip II priezasciy grupé.

Ligos ir mirties priezastys visiSkai salygojamos alkoholio vartojimo —
100 proc. alkoholio vartojimo salygojamos ligos ir bukles, kuriy nebiity, jei
zmonés nevartoty alkoholio. Analizéje Siai kategorijai priskiriamos buklés
apibréziamos kaip I priezasciy grupé.

Prarasto produktyvumo kastai — dél pirmalaikiy mir¢iy, siejamy su
alkoholio vartojimu, neuZzdirbtas vidutinis atlyginimas kol mirusieji biity
sulauke pensinio amziaus.

Su alkoholio vartojimu siejami teisétvarkos pazZeidimai — pazeidimai
pagal administraciniy teisés pazeidimy kodeksa (ATPK), baudziamajj
kodeksa (BK), keliy eismo taisykliy paZeidimai bei eismo jvykiai, kurie gali
buti susieti su alkoholio vartojimo sglygojama zala.



IVADAS

Temos aktualumas. Alkoholio vartojimo nulemtos problemos ir jy
mazinimas yra unikali visuomeneés sveikatos mokslo sritis, kurioje susikerta
sveikatos moksly ir laisvosios rinkos teorijos, privataus sektoriaus ir
visuomengs interesai, o mokslu pagristi problemos sprendimo biidai diegia-
mi gana sunkiai. Dél pastargjj deSimtmet; itin iSaugusio alkoholio vartojimo
ir su tuo susijusiy ligy bei mir¢iy alkoholio vartojimo mazinimas tapo
ypatingai aktualia ir placiai tieck mokslininky, tiek politiky vieSojoje erdvéje
aptarinéjama problema.

Mirtingumas nuo kepeny cirozes, atsitiktinio apsinuodijimo alkoholiu ir
kai kuriy kity su alkoholio vartojimu siejamy priezas¢iy Lietuvoje yra
vienas auksc¢iausiy Europos Sajungoje (ES), o alkoholio suvartojimas
Lietuvoje taip pat iSlieka aukStame lygyje. Nuo 1998 m., kuomet Lietuvoje
buvo priimta Nacionaliné sveikatos programa ir siekta sumazinti alkoholio
suvartojimag 25 proc. iki 2010 m., alkoholio suvartojimas ne maz¢jo, bet
iSaugo, o taip pat augo ir su tuo susijusi sveikatos problemy nasta [1,2].

Vis délto 2007 m. Lietuvos Respublikos Seime, atsiradus pakankamai
politinés valios, alkoholio vartojimo mazinimui buvo priimta i§ karto keletas
jrodymais gristy priemoniy [3]. 2008 m. buvo paskelbti blaivybés metais,
nuo 2008 m. uzdrausta alkoholio reklama dienos metu radijuje ir televi-
zijoje. Nuo 2008 m. ir 2009 m. reikSmingai padidinti akcizai alkoholiui ir
panaikintos mokestinés lengvatos maziesiems aludariams. Buvo reik§mingai
sugrieztinta neblaiviy vairuotojy kontrole. Nuo 2009 m. buvo apribotas
alkoholiniy gérimy pardavimo laikas.

2008 ir 2009 m., jsigaliojus daugeliui sugrieztintos alkoholio kontrolés
politikos priemoniy, alkoholio suvartojimas nustojo augti ir pradéjo mazéti.
Kartu pradéjo geréti ir su alkoholio vartojimu siejami visuomenes sveikatos
rodikliai [1]. Taciau vélesniais metais panasiy iniciatyvy triikko, o alkoholio
suvartojimas v¢l pradéjo augti.

Nepaisant aiskios oficialios valstybés politikos, kuria deklaruojamas
siekis mazinti alkoholio vartojimg ir su juo susijusias socialines ir ekono-
mines pasekmes, realiis sprendimai formuojant alkoholio kontrolés politika
Salyje néra nuoseklis. VieSojoje erdveje daug diskutuojant apie budus
mazinti alkoholio vartojimg Lietuvoje, nuolat jauc¢iamas alkoholio Zalos
visuomenei ir ekonomikai mazinimo poreikis, o visy pirma zinoti kokia ta
zala yra. Siekiant surinkti, iSanalizuoti ir apibendrinti Lietuvoje turimus
duomenis ir zinias apie alkoholio vartojimo salygojama zalg buvo rasoma §i
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disertacija, o disertacijoje surinkti ir apraSyti duomenys panaudoti vykdant
alkoholio kontrolés politikos ir alkoholio vartojimo salygojamos zalos
vertinimo projekta [4].

Darbo mokslinis naujumas ir praktiné reik§meé. ISsivysciusiose Saly-
se yra jprasta sistemingai stebéti ir vertinti alkoholio vartojimo salygojama
socialing ir ekonoming Zalg visuomenei. Sie vertinimai turi didele reikime
planuojant $alies sveikatos politika, taip pat priimant su alkoholio kontrole
susijusius politinius sprendimus. Sistemingas mokslinis vertinimas yra
svarbus ir todél, kad leidzia jvertinti valstybés mastu taikomy alkoholio
kontrolés priemoniy veiksmingumga. Salyse tokie tyrimai néra dazni, ta¢iau
tokiuose tyrimuose neapsiribojama vien tik publikacijomis moksliniuose
zurnaluose, o tuo pat metu yra atliekamos didelés apimties moksliniai
tyrimai [5-10]. ISsamiy ir gerai metodiskai parengty tyrimy poreikis kyla,
nes alkoholio vartojimo salygojamos Zalos vertinimas yra labai komplek-
sinis ir metodiSkai sudétingas. Atsiranda poreikis j vieningg visuma integ-
ruoti jvairiy autoriy tyrimy rezultatus ir turimus statistinius duomenis, o Zala
matoma daugelyje visuomenés, socialinés gerovés ir ekonomikos sektoriy,
kuriuos ir siekiama atspindéti norint visapusiskai vertinti alkoholio varto-
jimo pasekmes.

Lietuvoje vieSosiose diskusijose vyrauja pozitris, kad kalbant apie
alkoholio vartojimo Zzala, visy pirma galvojama apie pasekmes Zmogaus
sveikatai, o Sioje srityje yra atliekama daugiausiai tyrimy. Iki Siol Lietuvoje
alkoholio vartojimo daroma zala nebuvo sistemingai vertinta, o vykdyti
tyrimai neapémé plataus daugeliui sektoriy alkoholio daromos Zalos jverti-
nimo. Tam, kad tinkamai jvertinti daromg zalg reikalinga sisteminé visy
sektoriy rodikliy analizé. Siame darbe atlikta analizé — pirmasis toks tyrimas
Lietuvoje, kuriame naudojant Salies statistinius rodiklius jvertinta ne vien tik
alkoholio salygojama Zzala, bet ir i§ dalies alkoholio vartojimo salygojamos
pasekmes, atsispindincios ir sveikatos, ir socialinés gerovés, ir teisétvarkos
sektorius.

Tradiciskai alkoholio Zalos vertinimo tyrimuose naudojami rodikliai i$
daugelio socialiniy ir ekonomikos sektoriy, todé¢l Cia svarbig reikSme turi
galimybé integruoti Salyje esantj kity mokslininky jdirbj ir turimus jvairiy
institucijy statistinius rodiklius. Sioje disertacijoje buvo ne tik sistemiskai
apzvelgti iki Siol Lietuvoje jvairiy tyréjy atlikti darbai bei jvertinta alkoholio
vartojimo sglygojama zala, bet ir sukurtas metodinis pagrindas, leisiantis
ateityje daug paprasCiau tgsti pradéta vertinimg. Kitu svarbiu Sio darbo
aspektu laikytina tai, kad darbo metu paaiSkéjo didelés duomeny spragos,
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kurios neleido tiksliau jvertinti visos su alkoholio vartojimu siejamos Zalos.
Si disertacija gali biiti vertinama kaip argumentas, rodantis, kodél svarbu
sistemingai mazinti alkoholiniy gérimy vartojima, o taip pat kaip pagrindas
ir atspirties taSkas tolesniems alkoholio Zalos tyrimams Lietuvoje.

Hipotezé. Alkoholio vartojimo salygojama Zzala Lietuvos visuomenei
atsispindi jvairiuose vieSyjy paslaugy sektoriuose, o sveikatos priezitrai
tenkanti $ios Zalos dalis sudaro tik dalj bendro neigiamo alkoholio vartojimo
poveikio visuomenei.
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DARBO TIKSLAS IR UZDAVINIAI

Darbo tikslas — [vertinti socialing ir ekonoming alkoholio vartojimo
zalg Lietuvoje.

Darbo uzdaviniai:

l.
2.

3.

[vertinti su alkoholio vartojimu susijusj mirtinguma.

Ivertinti su alkoholio vartojimu susijusj ligotumg ir netekta darbin-
guma.

Nustatyti su alkoholio vartojimu susijusiy teisétvarkos pazeidimy
apimtis.

Ivertinti su alkoholio vartojimu susijusig ekonoming Zalg Lietuvoje
2010 m.
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1. LITERATUROS APZVALGA

1.1. Moksliniy tyrimy paieSkos ir apzvelgtuy rodikliy
atrankos metodika

Su Lietuva susijusiy publikacijy, daktaro disertacijy ir magistriniy dar-
by, alkoholio vartojimo salygojamg Zalg pristatanciy moksliniy publikacijy
atranka vykdyta trimis etapais. Pirmojo etapo metu, 2011 m. liepos-rugpjii-
¢io ménesiais, buvo vykdoma su Lietuva susijusiy moksliniy tyrimy paies-
ka. Pagrindiniai atrankos kriterijai — Lietuvos situacijg palieiantys tyrimai,
kuriuose vienokiu ar kitokiu kampu analizuojamas alkoholio vartojimas,
pasekmés sveiktai ir/ar socialinei gerovei, alkoholio gamyba, prekyba ar
alkoholio marketingas. Paieska vykdyta PubMed, Elektroninés Lietuvos
akademinés bibliotekos, Lietuvos sveikatos moksly universiteto publikacijy,
Lietuvos elektroniniy teziy ir disertacijy duomeny bazése. Paieskose naudoti
raktazodziai ,,alkoholis®, ,,alkoholiu®, ,,alkoholio®, ,,alco®, ,,alcohol. Esmi-
niai paieskos raktazodziai buvo jungiami su papildomais raktazodziais kaip
,visuomenes sveikata®, ,,politika®, ,,zala“, ,,ekonomika®, ,,Lithuania®, ,,Baltic
states. Papildomai perziiiréti recenzuojami periodiniai moksliniai Zurnalai
Medicina (2001-2011 m. numeriai), Visuomengés sveikata (1996-2011 m.
numeriai), Gastroenterologija ir hepatologija (2008—2010 m. numeriai).
Pirmojo etapo paieska pakartota 2014 m. sausio — kovo ménesiais PubMed
duomeny bazgje.

Antrojo etapo metu, 2011 m. rugpjtcio-lapkri¢io ménesiais, remiantis
paieSkos kriterijais buvo atrinktos ir iSanalizuotos 27 mokslinés publika-
cijos, 2014 m. atnaujinus moksliniy publikacijy paieska PubMed, buvo
atrinktos dar 5 publikacijos. Atliekant bakalauro, magistro ir daktaro diser-
tacijy alkoholio tema paieska i$ viso buvo atrinkti 103 darbai, kuriuose bent
i§ dalies buvo aptariama alkoholio tema. Detalesnés santrauky perzitiros
metu dél magistro diplominiy darby autoriy nustatyty apriboty pri¢jimo
teisiy nebuvo jmanoma perzituréti 18 darby (Sie darbai toliau neanalizuoti),
45 darbams buvo nustatytos apribotos pri¢jimo teisés (t. y. pilni darbai buvo
perzvelgiami vietiniame mokslo institucijy intranete atsidarius pilnas
publikacijas), 40 darby nebuvo nustatyty pri¢jimo apribojimy. Galiausiai
buvo atrinkti 20 moksliniy straipsniy ir 8 magistriniai darbai, kurie visiSkai
atitiko iSsikeltus paieSkos kriterijus ir buvo toliau analizuoti antrojo etapo
literatiiros apzvalgoje.
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Treciojo etapo metu, 2013 m. kovo — 2014 m. kovo ménesiais, vykdyta
alkoholio vartojimo salygojama zalg pristatan¢iy moksliniy publikacijy
apzvalga. Dalis Siame etape apzvelgty literatiiros Saltiniy jau buvo surinkta
ankstesniy literatiiros apzvalgos etapy metu, taciau ketvirtojo etapo metu
buvo susisteminta tyrimy paieska ir papildomai ieskota naujai iSspausdinty
tyrimy ir publikacijy, koncentruotasi i tyrimy apzvalgy ir meta-analiziy
paieska, metodiniy publikacijy apzvalga. Siame etape apzvelgti tyrimai
atspindi alkoholio vartojimo salygojamos socialinés ir ekonominés Zalos
vertinimus, pagrindines metodikas kaip vertinamas alkoholio suvartojimas,
vertinama alkoholio vartojimo salygojama Zala (socialin¢ ir ekonoming),
kokie panaSiy tyrimy rezultatai apraSomi kity Saliy tyrimuose ir trumpai
apzvelgiamos svarbiausios alkoholio kontrolés strategijos. PaieSka vykdyta
paieskos sistemoje PubMed, taip pat atsizvelgiant j tai, kad alkoholio Zalos
vertinimo tyrimai daznai yra didelés apimties studijos, papildoma paieSka
vykdyta Google Scholar sistemoje. Paieskose naudoti raktazodziai ir Zodziy
junginiai ,,alcohol®, ,,alcohol attributable®, ,,mortality*, ,,morbidity*, ,,alcohol
attributable burden®, ,,alcohol consumption®, ,,economic costs®, ,,social costs*.
Raktazodziai ir Zodziy junginiai paieSkoje jungti tarpusavyje. Remiantis
Siais kriterijais buvo atrinkta 19 publikacijy, studijy ir kity dokumenty, kuriy
aptarimas papildytas gretutiniais Saltiniais.

Siame skyriuje literatiiros apzvalga suskirstyta j 5 skyrelius, kuriy 1.2 ir
1.3 atspindi antrgjj literatliros apzvalgos etapg, 1.4 ir 1.5 — trecigji etapa.
Galiausiai 1.6 skyrelyje apibendrinamas literatiiros apzvalgos skyrius, trum-
pai apibendrinami labiausiai Lietuvai aktual@is ir skirtinguose Saltiniuose
besikartojantys rezultatai.

1.2. Su Lietuva susijusiy moksliniy publikaciju apzvalga

McKee ir kt. (2000) [11] pristato 1997 m. Estijos, Latvijos ir Lietuvos
gyventojy apklausos, kurioje atsitiktinés atrankos btidu buvo apklausta dau-
giau nei po 2000 respondenty i$ kiekvienos Salies rezultatus. Tyrimo tikslas —
jvertinti respondenty pateikiamg alkoholio (atskirai vertinant aly, vyng ir
spiritinius gérimus) suvartojimg bei tai jtakojancius veiksnius (amziy,
etniSkuma, gyvenama vieta, i§simokslinimg ir pajamas).

1997 m. duomenimis, bet kokj alkoholj bent kartg per savait¢ vartojan-
¢iy vyry daugiausiai buvo Estijoje (60,5 proc. respondenty), tuo tarpu
Lietuvoje tokiy respondenty buvo 55,3 proc., Latvijoje — 41,3 proc. Bent
kartg per savaite bet kokj alkohol; vartojan¢iy motery taip pat daugiausiai
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buvo Estijoje, maziausiai — Latvijoje (atitinkamai 25,5 proc., 14,1 proc. ir
8,2 proc.). Saliy pasiskirstymas pagal alkoholio vartojimo daznj bent karta
per savaite nesikeité ir vertinant atskiry gérimy raSiy vartojima.

Visose trijose Salyse alkoholis bent kartg per savaite buvo dazniausiai
vartojamas jaunesniy (19-34 m.) respondenty (tiek vyry, tiek motery),
reCiausiai — vyresniy respondenty (50—64 m.). Visose Salyse daZniausiai
vartojamas gérimas buvo alus (tiek vyry, tieck motery), antroje vietoje —
vynas, treCioje — spiritiniai gérimai.

Chenet ir kt. (2001) [12] analizavo mir¢iy skaifiaus atskiromis savaités
dienomis kaitag Lietuvoje. Buvo analizuoti kompiuterizuoti 20-59 mety
amziaus Lietuvos gyventojy mirties liudijimai nuo 1988 iki 1997 m. Tyr¢jai
negaléjo patikrinti nurodyty mirties priezasCiy teisingumo, todél jvertino
tiesiog mirciy skaiCiaus kaitos tendencijas. Aptariant analizés rezultatus,
autoriai pastebéjo, kad savaitgalio dienomis Lietuvoje uzregistruojama kur
kas daugiau mirCiy dél nelaimingy atsitikimy, smurto ar apsinuodijimy
alkoholiu, kas tiesiogiai parodo piktnaudziavimo alkoholiu pasekmes. Taip
pat atkreipiamas démesys, kad Lietuvoje SeStadieniais, sekmadieniais ir
pirmadieniais pastebimas zenklus mir¢iy nuo iSeminés Sirdies ligos atvejy
padaugéjimas. Sis miréiy dazniy skaiGiaus skirtumas, lyginant savaitgalio ir
darbo dienas, buvo kur kas aiSkesnis kai buvo palygintos tik mirtys, jvy-
kusios ne ligoninése. Tyréjai daro prielaida, kad mirc¢iy daznio nuo Sirdies ir
kraujagysliy ligy padidéjimas savaitgalio metu sietinas su alkoholio varto-
jimu, o ] tai turéty biti atkreipiamas didesnis démesys tiek formuojant
alkoholio politika, tiek vykdant prevencines programas.

Popova ir kt. (2007) [13] palygina alkoholio suvartojima Centrinéje ir
Ryty Europoje su kitomis Europos Salimis. Centrinei ir Ryty Europai priski-
riamos Bulgarija, Cekija, Estija, Vengrija, Latvija, Lietuva, Lenkija, Rumu-
nija, Slovakija ir Slovénija. Siy $aliy alkoholio suvartojimo rodikliai buvo
lyginami su Rusija ir Ukraina, Vidurzemio jiros Salimis, Skandinavijos
Salimis ir likusia ES dalimi. Centrinés ir Ryty Europos, Rusijos ir Ukrainos
alkoholio suvartojimo duomenys buvo imami i§ WHO Global Status Report
on Alcohol 2004 [14]. Kitoms Salims duomenys buvo imti i§ atskiry tose
Salyse atlikty tyrimy.
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Europos Saliy kontekste Lietuva jvardinama kaip viena i§ daugiausiai
legalaus (apskaityto oficialioje statistikoje) ir nelegalaus (neapskaitomo)
alkoholio suvartojanciy Saliy. Tyrimo autoriy skai¢iavimais, 2002 m. alko-
holio suvartojimas tenkantis vienam 15 m. ir vyresniam gyventojui Lietuvo-
je ir aplinkinése valstybése iSsidésté taip:

14.

15.

16.

Lietuvoje suvartojimas sieké 17,2 1 absoliutaus alkoholio (12,3 1 ofi-
cialiai apskaitytas alkoholio suvartojimas ir 4,9 | oficialiai neapskai-
tytas alkoholis);

Latvijoje — 16,5 1 (9,5 1 apskaitytas ir 7,0 neapskaitytas);
Slovakijoje — 16,4 1 (12,4 1 apskaitytas ir 4,0 neapskaitytas);
Vengrijoje — 15,9 1 (11,9 1 apskaitytas ir 4,0 neapskaitytas);
Rusijoje — 15,51 (10,6 I apskaitytas ir 4,9 1 neapskaitytas);
Ukrainoje — 15,4 1 (4,9 1 apskaitytas ir 10,5 | neapskaitytas);
Rumunijoje — 14,3 1 (10,3 1 apskaitytas ir 4,0 neapskaitytas);
Cekijoje — 13,9 1 (12,9 1 apskaitytas ir 1,0 neapskaitytas);

Estijoje — 12,4 1 (11,4 | apskaitytas ir 1,0 1 neapskaitytas);

. Lenkijoje — 11,7 1 (8,7 I apskaitytas ir 3,0 | neapskaitytas);

. Slovénijoje — 10,1 1 (7,1 1 apskaitytas ir 3,0 neapskaitytas);

. Bulgarijoje — 9,4 11 (6,4 1 apskaitytas ir 3,0 neapskaitytas);

. Likusioje ES dalyje (Austrija, Belgija, Vokietija, Airija, Liuksem-

burgas, Olandija, JK) — 12,8 1 (11,6 1 apskaitytas ir 1,2 1 neapskai-
tytas);

Vidurzemio juros regiono Salyse (Kipras, Pranctzija, Graikija, Ita-
lija, Malta, Portugalija, Ispanija) — 11,8 1 (10,6 1 apskaitytas ir 1,2 1
neapskaitytas);

Skandinavijos $alyse (Danija, Suomija, Islandija, Norvegija, Svedi-
ja)—10,2 1 (7,9 1 apskaitytas ir 2,3 1 neapskaitytas);

Bendras pasaulio vidurkis — 6,2 1 (4,4 1 apskaitytas ir 1,7 1 neapskai-
tytas).

Tyrimo autoriai Centrinés ir Ryty Europos $alis jvardina daugiausiai al-
koholio suvartojanciu regionu. Palyginus §io regiono Salis tarpusavyje pagal
legaliai suvartojamo alkoholio kiekius (litrais per capita), Lietuva buvo
jvardinama kaip trec¢ia daugiausiai alkoholio suvartojanti Salis (12,3 1),
einanti po Cekijos (12,9 1) ir Slovakijos (12,4 1). Maziausias legalaus
alkoholio suvartojimas nustatytas Bulgarijoje (6,4 1) ir Skandinavijos Salyse

(7,91).

Europos regione taip pat auksStesnis nelegalaus alkoholio suvartojimas,
kuris Zenkliai svyruoja tarp atskiry Saliy. Vis délto Lietuva taip pat patenka |
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Saliy grupe, kur nelegalaus alkoholio suvartojimas yra aukstas (auksciausias
nelegalaus alkoholio suvartojimas Ukrainoje — 10,5 1 per capita, toliau Lat-
vija— 7,0 I, Rusija ir Lietuva po 4,9 1). Didelis nelegalaus alkoholio suvarto-
jimas, autoriy teigimu, yra atspindimas didesniais su alkoholio vartojimu
siejamy ligy dazniais (laikant, kad nelegalus alkoholis yra prastesnés koky-
bés ir labiau zalingas sveikatai), ypatingai iSskiriant kepeny cirozes.

Lietuva tradiciskai priskiriama prie Ryty Europos $aliy grupés, kurioje
populiariis stiprieji spiritiniai gérimai bei sunkiis epizodiniai iSgérimai (angl.
binge drinking). Tyrimo autoriai Lietuva netgi i$skiria kaip pavyzdj, rodantj
auksta sunkiy epizodiniy iSgérimy paplitimg, kuomet didesnis mirciy skai-
¢ius dél Sirdies ir kraujagysliy ligy yra dokumentuotas biutent savaitgaliais
bei pirmadieniais.

Remiantis PSO duomenimis (WHO Global Status Report on Alcohol
2011 [15]), alkoholio suvartojimas tenkantis vienam 15 m. ir vyresniam gy-
ventojui reprezentuoja 2005 m. ir Lietuvai priskirtas bendras alkoholio su-
vartojimas buvo mazesnis nei Popova ir kt. (2007) [13] pateikiamais 2002 m.
duomenimis. Taciau galima atkreipti démesj, kad Lietuvai priskirtas mazes-
nis bendras alkoholio suvartojimas buvo dél mazesnés oficialiai neapskaito-
mo alkoholio suvartojimo dalies:

1. Vengrijoje — 16,27 1 (12,27 | apskaitytas ir 4,0 neapskaitytas);
Rusijoje — 15,76 1 (11,03 1 apskaitytas ir 4,73 1 neapskaitytas);
Ukrainoje — 15,6 1 (8,1 I apskaitytas ir 7,5 | neapskaitytas);

Estijoje — 15,57 1 (13,77 | apskaitytas ir 1,8 1 neapskaitytas);
Rumunijoje — 15,3 11 (11,3 1 apskaitytas ir 4,0 neapskaitytas);
Slovénijoje — 15,191 (12,19 1 apskaitytas ir 3,0 1 neapskaitytas);
Baltarusija — 15,13 1 (11,22 1 apskaitytas ir 3,91 I neapskaitytas);
Lietuvoje — 15,03 1 (12,03 1 apskaitytas ir 3,0 1 neapskaitytas);

9. Slovakijoje — 13,33 1 (10,33 I apskaitytas ir 3,0 neapskaitytas);

10. Lenkijoje — 13,251 (9,55 1 apskaitytas ir 3,7 | neapskaitytas);

11. Latvijoje — 12,51(9,5 1 apskaitytas ir 3,0 neapskaitytas);

12. Bulgarijoje — 12,44 1 (11,24 I apskaitytas ir 1,2 | neapskaitytas);

13. Svedijoje — 10,3 1(6,7 1 apskaitytas ir 3,6 | neapskaitytas).

Helasoja ir kt. (2007) [16] tyrime buvo siekiama detaliau iStyrinéti so-
ciodemografinius stipriy iSgérimy bei sunkiy epizodiniy iSgérimy aspektus
1994-2002 m. intervale remiantis FINBALT tyrimo duomenimis. PaStu kas
dvejus metus atlickamoje apklausoje buvo analizuoti duomenys i§ Estijos
(n=6271), Latvijos (n=6106), Lietuvos (n=7966) ir Suomijos (n=15764).

PNk
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Tyrimo rezultatai parodé, kad Lietuvos gyventojy gérimo jprociai yra
panasus ] kity palyginamyjy Saliy. Visose Salyse sunkiy epizodiniy iSgérimy
buvo daugiau tarp jaunesnio amziaus abiejy lyCiy respondenty, taciau tik
tarp Lietuvos ir Estijos vyry sunkiy epizodiniy iSgérimy daznis nesiskyré
tarp skirtingo iSsilavinimo zmoniy. Lyginant moteris pastebéta, kad sunkiis
epizodiniai iSgérimai buvo labiau paplit¢ tarp aukstesnio iSsilavinimo mo-
tery visose Salyse iSskyrus Latvija (Cia sunkiy epizodiniy iSgérimy buvo
daugiau tarp maziau iSsilavinusiy motery). Sunkiis epizodiniai iSgérimai
buvo dazniau nustatyti tarp nevedusiy Lietuvos ir Suomijos vyry (Suomijoje
taip pat ir tarp nevedusiy motery). Aptardami tyrimo rezultatus, tyréjai ak-
centuoja, kad nuo 1996 m. sunkiy epizodiniy iSgérimy daznis Lietuvoje
augo ir auksc¢iausiais daznis buvo 2002 m. (t. y. paskutiniaisiais vertintais
tyrimo metais).

Sunkiy epizodiniy iSgérimy dazniai buvo labai panaSiis visose tirtose
Salyse, taip pat buvo nustatyta, kad visose Salyse sunkiy epizodiniy iSgérimy
dazniai nesiskyré tarp amziaus grupiy vyry tarpe, o motery tarpe sunkiy
epizodiniy iSgérimy buvo kur kas daugiau tarp jaunesniy motery. Sunkis
epizodiniai i§gérimai buvo daznesni tarp maziau iSsimokslinusiy Estijos ir
Latvijos vyry bei tarp visy Saliy maziau iSsimokslinusiy motery.

Rehm ir kt. (2007) [17] tyrime buvo apskaiciuota prieslaikiniy mirciy
dalis siejama su alkoholio vartojimu 8 Europos 3alyse (Prancizijoje, Svedi-
joje, Jungtinéje Karalystéje (JK), Cekijoje, Vengrijoje, Lietuvoje, Lenkijoje
ir Rusijoje). Atsizvelgiant j alkoholio suvartojimg atskirose Salyse bei epide-
miologiniuose tyrimuose nustatytus rysius tarp alkoholio ir rizikos dél alko-
holio vartojimo i$sivystyti jvairioms ligoms, buvo apskaic¢iuota bendra mir-
tingumo dalis priskiriama alkoholiui. Kai kurie susirgimai gali iSsivystyti tik
dél alkoholio (alkoholinés psichozés, alkoholio sukeltos nervy degenera-
cijos, alkoholiné polineuropatija, alkoholin¢ kardiomiopatija, alkoholinis
gastritas, alkoholiné kepeny liga, létinis alkoholinis pankreatitas) ir visos
mirtys nuo Siy bikliy 100 proc. priskiriamos alkoholio salygotam mirtin-
gumui.

Didesné¢ dalis ligy yra 18 dalies sglygojamos alkoholio (t. y. net ir nevar-
tojantiems alkoholio gali i8sivystyti Sios ligos, bet alkoholio vartojimas di-
dina rizikg Sioms ligoms atsirasti), todél alkoholio sukeltam mirtingumui 1s-
skai€iuoti panaudoja alkoholiui priskiriama dalis (angl. Alcohol attributable
fractions arba trumpiau APD) leidzianti, atsizvelgiant | atskirose Salyse
nustatytg rizikingg alkoholio vartojima, apskaiciuoti alkoholio salygota dalj
i§ bendro registruoty miréiy skai¢iaus. Sioms ligy grupéms priskiriama ne-
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maza dalis piktybiniy naviky, Sirdies ir kraujagysliy ligos, kepeny cirozés,
nelaimingi atsitikimai, savizudybés ir smurtinés traumos.

Autoriy skai¢iavimais Lietuvoje 2002 m. alkoholio suvartojimas sudaré
17,2 1 (vertinant legaly ir nelegaly) per capita ir tai sudaré didziausig
suvartojamo alkoholio kiekj, tenkantj vienam gyventojui, i§ visy palyginty
Saliy. Antroje vietoje buvo Cekija — 17,0 1 per capita, Rusija — 15,5 1, Veng-
rija— 14,9 1, Pranciizija — 14,5 1, Jungtiné Karalysté — 13,4 1, Lenkija— 11,7 1
ir Svedija — 9,9 1. Tuo tarpu tyréjy apskaiciuotas bendras alkoholio salygotas
mirtingumas tarp vyry didziausias buvo Rusijoje — 29,0 mirtys tenkancios
10 000 gyventojy (20—64 mety grupéje), antroje vietoje atsidiiré Lietuva —
22,1 mirtys, toliau seké Vengrija — 21,6, Cekija — 9,0, Lenkija — 8,7, Pran-
ciizija — 7,5, Jungtiné Karalysté — 3,7 ir Svedija — 2,7 mirtys. Nors tarp
motery alkoholio vartojimo salygotas mirtingumas buvo mazesnis, taciau
Saliy eiliSkumas iSsilaiké panaSus: Lietuvai atsiduriant tre€ioje vietoje (4,1
mirtys per 10 000) po Rusijos (4,7 mirtys 10 000) ir Vengrijos (5,0 mirtys
10 000). IS viso buvo apskaiciuota, kad 2002 m. dé¢l alkoholio vartojimo
Lietuvoje mir¢ 9440 vyrai bei 3500 moterys.

Papildomai Rehm ir kt. (2007) tyrime parodomos ir mir¢iy pasiskirs-
tymo proporcijos pagal dvi amziaus grupes (20—44 ir 45-64 amziaus gru-
pés). Lietuvoje jauny zmoniy (2044 mety amziaus) mirtingumo proporcija
buvo viena i§ didziausiy tarp visy Saliy — tiek tarp vyry (sudaranti 38,4 proc.
ir nusileidzianti tik Vengrijai, kur jauny vyry mirtingumo proporcija sudare
39,4 proc.), tiek tarp motery (didziausia i§ visy palyginty Saliy ir sudaranti
21,4 proc.). Neatsitiktinai apskaiciavus alkoholio vartojimo salygotus pra-
rastus gyvenimo metus Lietuva atsidiré tarp Saliy, kur alkoholio Zala yra
pati didZiausia. Lietuvoje ir Vengrijoje apskaiciuoti del alkoholio prarasto
gyvenimo mety skaiéiai buvo tarp 7 ir 9 karty aukstesni nei Svedijoje (Zr.
1.2.1 pav.).
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1.2.1 pav. Dél prieslaikiniy mirciy prarasti gyvenimo metai 2002 m.
(20—-64 amzZiaus grupés populiacijaj tenkantys prarasti gyvenimo metai
per 100 000 gyventojy). Saltinis: Rehm ir kt. (2007)

Grabauskas ir kt. (2009) [2] savo straipsnyje analizuoja gyventojy
mirtingumo ry$j su alkoholiniy gérimy vartojimu. Tyrime akcentuojamas su
alkoholio vartojimu siejamo mirtingumo didéjimas nuo 2000 iki 2007 m., o
didziausi standartizuotojo bendrojo mirtingumo rodikliy pokyciai registruoti
2001 ir 2005 m. Nuo 2004 iki 2007 m. pastebétas staigus mirtingumo Lietu-
voje padid¢jimas, kuris iSaugo 4284 mirusiaisiais per metus (10,4 proc.).

Tyré¢jams palyginus visus kiekvieny mety mirtingumo rodiklius tarp
2002-2004 ir 2005-2007 m. periody, jie tarp lyginamy laikotarpiy santyki-
nai labiausiai padidéjo vidutinio (45-59 mety) ir senyvo (75 ir vyresniy)
amziaus grupése. Tarp motery mirtingumas labiausiai padidéjo senyvo am-
ziaus (75 ir vyresniy) grupé¢je (86 proc. viso miréiy prieaugio), o tarp vyry —
45-59 mety grupéje (45 proc. viso prieaugio). Daugiau kaip pusé (53 proc.)
viso bendrojo mir¢iy prieaugio atiteko senyvo amziaus grupei, 33 proc. —
vidutiniam amziui, o tarpinei (60—74 mety) grupei atiteko tik 8 proc.

Tyrime jvertinus deSimt mirties priezasCiy , tur¢jusiy didziausig jtakg
bendrojo mirtingumo padidéjimui 2002—2004 m. ir 2005-2007 m. laikotar-
piu, nustatyta, kad didZiausia dalis bendrojo mirtingumo padidé¢jimo teko

' Desimt tyrime vertinty mirties priezaséiy: Létiné ieminé Sirdies liga (125), smegeny infarktas (163), alkoholiné
kepeny liga (K70), kepeny cirozé ir fibrozé (K74), pneumonija, sukéléjas nenustatytas (J18), kardiomiopatija
(I142), Kitos staigios mirtys dél neaiSkios priezasties (R96-R99), hipertenziné Sirdies liga (I11), intensyvaus
natiiralaus $al¢io poveikis (X31), apsinuodijimai ir kitos Zziitys, kai ketinimas nezinomas (Y 10-Y34).
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letinei i¥eminei Sirdies ligai (ISL) ir smegeny infarktui (atitinkamai — 37,1 ir
11,9 proc.). Visos deSimt analizuojamy mirties priezasciy bendrai sudaré
netoli 80 proc. viso bendro mirtingumo padidé¢jimo Lietuvoje lyginant
2002-2004 m. ir 2005-2007 m. laikotarpius. Apskritai mirciy nuo Siy ligy
padidéjimas sudaré 9555 mirtis, i§ kuriy, autoriy skaiciavimais, 2639,8 (24,4
proc. nuo bendro mirtingumo padidéjimo) buvo salygotos alkoholio varto-
jimo, daugiau 2005-2007 m. laikotarpiu. Tyréjy skaiciavimais, vien per
2007 m. alkoholio vartojimas galéjo saglygoti 5760 mirtis (12,6 proc. viso ty
mety mirtingumo).
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1.2.2 pav. Santykinis alkoholio suvartojimas ir mirtingumas Lietuvoje
(proc.) lyginant su 2000 m. Saltinis: Grabauskas ir kt. (2009)

Aptardami mirtingumo did€jimo priezastis, tyrimo autoriai pabrézia,
kad degtinés ir kity stipriyjy alkoholiniy gérimy gamyba, remiantis Lietuvos
statistikos departamento duomenimis, jskaitant importg ir eksporta, 1999 m.
buvo sumaz¢jusi apie 37 proc. lyginant su 1995 m. Narkotiky, tabako ir
alkoholio kontrolés departamento (NTAKD) duomenimis, panasiai buvo
sumazgjes ir pardavimas (vartojimas) dél padidéjusiy mazmeniniy kainy.
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1.2.2 pav. iliustruojamas alkoholio vartojimo Lietuvoje luzis jvykes
2000 m. Dar 1999 m. buvo priimta LR Akcizy jstatymo pataisa, sumazinusi
akcizo mokestj alkoholiui. Stipriesiems alkoholiniams gérimams akcizas
buvo sumazintas net 44 proc. nuo 0,54 iki 0,3 lito uz 1 proc. tiirinés alko-
holio koncentracijos litre gérimo. Tai suteiké naujg stimulg alkoholio gamy-
bai ir pardavimui ir nuléme alkoholio vartojimo did¢jima. 2000 m., lyginant
su 1999 m., spiritiniy gérimy gamyba, jskaitant importa ir eksporta, padi-
déjo 60 proc., mazmeninés kainos sumazgjo 27 proc., pardavimas (vartoji-
mas) padid¢jo net 64 proc., lemdamas 16 proc. bendrojo alkoholio suvarto-
jimo padidéjima. 2000 m. buvo lizio taskas, kuomet prie§ tai Lietuvoje
mazéjes mirtingumas vien per 2001 m. iSaugo 3,9 proc. Tyrimo autoriai taip
pat pabrézia, kad nuo 2005 iki 2007 m. vidutinés gyventojy pajamos didéjo
mazdaug po 20 proc., o alkoholio kaina kito labai nezymiai. Tai sglygojo
santykinés alkoholio kainos maze¢j ima? [2].

Labai panasios yra ir paskutiniyjy mety tendencijos, analizuojant seku-
liarinius mirtingumo nuo alkoholinés kepeny ligos ir kepeny cirozés rodik-
lius, kurios atsispindi Poliakovienés ir Gurevi¢iaus (2010) [18] tyrime.
ISanalizavus Lietuvos statistikos departamento duomenis, apimancius 1968—
2007 m. intervala, analizéje tarpusavyje palyginti 8 skirtingi periodai, su-
skirstyti ] penkmecius. Sparc¢iausiai mirtingumas nuo kepeny cirozés ir alko-
holinés kepeny ligos augo 1978—1982 m. ir biitent 2003—2007 m. intervalais
(penkmeciais). Vyry standartizuotas 100 000 gyventojy mirtingumo rodiklis
nuo alkoholinés kepeny ligos tarp 1962-1972 m. ir 2003-2007 m. periody
padidé¢jo 24,63 karto (t. y. nuo 1,1 £0,14 iki 27,1 £0,59), o motery net 30,33
karto (nuo 0,3 £0,07 iki 9,1 +£0,31). Vyry miréiy nuo kepeny cirozés per visa
tiriamgji laikotarp; padidéjo 3,65 karto, o motery mirtingumas padidéjo 4,32
karto.

2 Santykiné alkoholio kaina — tai alkoholinio gérimo kiekis, kurj galima jsigyti uz disponuojamas ménesines
pajamas. Kuo vidutinés ménesinés gyventojy pajamos didesnés, o alkoholio kaina mazesné, tuo mazesné ir bendra
santykiné alkoholio kaina.

21



Kupéinsko ir Sumskienés (2010) [19] tyrime detaliau analizuojama al-
koholio vartojimo jtaka sergamumui ir mirtingumui nuo virSkinimo siste-
mos ligy 2000-2007 m. Autoriai akcentuoja, kad mirtingumas nuo alkoho-
linés kepeny ligos ir kepeny cirozés nuo 2000 iki 2007 m. padidéjo 2,5-3
kartus. Pabréziama, kad lygiagreciai didéjant mirtingumo rodikliams, smar-
kiai iSaugo alkoholio suvartojimas. Autoriai remiasi Lietuvos statistikos
departamento duomenimis ir atskleidzia, kad jei 2000 m. gryno alkoholio
tenkancio vienam gyventojui per metus buvo suvartojama 9,9 1, tai 2007 m.
Sis rodiklis pasieke 11,2 1.

Nors Siame tyrime taip pat akcentuojamos tokios pat didéjancios mirtin-
gumo nuo alkoholinés kepeny ligos ir kepeny cirozés tendencijos kaip ir
prie§ tai aptartame Poliakovienés ir Gurevi€iaus tyrime [18] atitinkamu
periodu, tadiau Kupéinskas ir Sumskiené (2010) [19] papildomai palygina
mirtingumg nuo virSkinimo sistemos ligy (K00-K92) su kitomis ES Salimis
2006 m. (zr. 1.2.3 pav.). Matyti, kad Lietuvoje vyry mirtingumo nuo virski-
nimo sistemos ligy skaic¢ius 100 000 gyventojy pagal Europos standartg
sieké 88,7 atvejus, o motery — 40,0 atvejy. Didesnis mirtingumas nuo virski-
nimo sistemos ligy buvo nustatytas tik Vengrijoje. Autoriai pabrézia, kad
Europoje ir Siaurés Amerikoje su alkoholio vartojimu susije apie 50 proc.
kepeny ligy, 30—40 proc. iminio pankreatito ir 70 proc. létinio pankreatito
atvejy, o Lietuvos pirmavima pagal mirtingumg nuo virSkinimo sistemos
ligy sieja su dideliais suvartojamo alkoholio kiekiais Lietuvoje.
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1.2.3 pav. Mirtingumas nuo virskinimo sistemos ligy (K00-K92)
ES salyse 2006 m. tenkantis 100 000 gyventojy.

Saltinis: Kupcinskas ir Sumskiené (2010)
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Lunevicius ir kt. (2010) [20] analizavo eismo nelaimése susizeidusiy ar
mirusiy Zzmoniy kaitg Lietuvoje 1998-2007 m. Duomenys buvo imti i§ SeSiy
duomeny baziy: Lietuvos statistikos departamento, Lietuvos keliy policijos
duomeny bazés, Regitra duomeny bazés, Lietuvos keliy tarnybos, Detalios
Europos mirtingumo duomeny bazés ir Lietuvos sveikatos informacijos
centro. Mirtingumas eismo nelaimése buvo analizuojamas remiantis TLK-
10 kodavimu (VO01-V99). Apskaiciuota, kad laikotarpyje nuo 1998 iki
2007 m., 1§ viso buvo registruoti 8751 eismo nelaimése zuve Zmones (vidu-
tiniSkai 875 Zzmonés per metus). Autoriams lyginant rodikliy kaitg tarp 1998
ir 2007 m., reikSmingy skirtumy tarp zuvusiyjy ir suzeistyjy skaiciaus
nebuvo. Daznio santykis (angl. rate ratio) buti suzeistam per eismo jvyki
1998 m. pakilo nuo 1,35 iki 1,38, 2007 m. Ziiti eismo nelaiméje per eismo
ivyki 1998 m. daznio santykis buvo 0,16, o 2007 m. nukrito iki 0,13.

Analizuojant alkoholj kaip rizikos faktoriy, buvo atlikta analizé, pa-
lyginant 1999 ir 2007 m. (duomeny apie alkoholj ir eismo nelaimes 1998 m.
nebuvo). Vidutiniskai 34 proc. suzeistyjy (2898 atvejai per metus) bei 21
proc. zuvusiyjy (vidutiniskai 184 per metus) eismo nelaimése buvo susieti
su alkoholio vartojimu (teigiami alkoholio kiekio testai nelaimés metu).
Palyginant su alkoholiu siejamy suzeistyjy ir mirusiyjy skaicius 1999 ir
2007 m. nebuvo nustatyta zenkliy pokyc¢iy. 1999 m. 35 proc. visy suZeistyjy
eismo nelaimése atvejy buvo siejami su alkoholiu, o 2007 m. Sis rodiklis
sumazgjo tik iki 34 proc. Tuo tarpu, Zuvusiyjy skaicius siejamas su alkoho-
liu sumazéjo nuo 21 proc. 1999 m. iki 19 proc. 2007 m.

Astrauskiene¢ ir Bulotaité (2011) [21] savo tyrime sieké nustatyti Lietu-
vos gyventojy vairavimo apsvaigus nuo alkoholinio jprocius ir sgsajas su
alkoholio vartojimo ypatumais. Pristatomi 2008 m. vykdyto tyrimo rezulta-
tai, kurio metu buvo apklausti 4777 15-64 mety amziaus nuolatiniai Lietu-
vos gyventojai. Respondenty buvo klausiama, ar nors karta gyvenime/nors
karta per pastaruosius metus/ nors kartg per pastargsias 30 dieny jie vairavo
neblaivis.

Rezultatai parodé, kad 14,9 proc. 15-64 mety Lietuvos gyventojy bent
kartg gyvenime yra vairavg neblaivis. 5,1 proc. nurodé, kad neblaiviis vai-
ravo per paskutinius 12 meénesiy, o 1,4 proc. — per paskutines 30 dieny. Vai-
ravusiy neblaiviam per paskutinius 12 ménesiy ar per paskutines 30 dieny,
daugiausiai buvo jauniausioje, 15-24 mety, asmeny grupé¢je. Tyrimo rezul-
tatai taip pat parod¢, kad dazniau neblaiviis vairuoja tie asmenys, kurie
alkoholj vartoja dazniau ir iSgeria didesnius kiekius.
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Veryga (2009) [1] savo straipsnyje pabrézia akivaizdy alkoholio suvar-
tojimo, alkoholio politikos ir visuomenés sveikatos rodikliy kaitos rysj per
2008 ir 2009 m. Alkoholio suvartojimas ir su tuo siejamos problemos nuolat
augo ir 2007 m. duomenimis, kuomet buvo pasiektas pikas, absoliutaus
alkoholio per metus vienam gyventojui teko 14,3 litro (remiantis NTAKD
duomenimis). Didé¢jantis alkoholio suvartojimas 1émé ir sveikatos rodikliy
blogéjima. 2007 m. tiesiogiai su alkoholio vartojimu susij¢ sveikatos sutri-
kimai per 100 000 gyventojy sieké 81,4 (alkoholio toksinis poveikis), 11,7
(imi alkoholio intoksikacija) ir 128,3 (alkoholinés psichozés) atvejus. Vis
délto 2008 m. buvo priimti alkoholio reklamos apribojimai, padidintas alko-
holiniy gérimy akcizas, o mety pabaigoje priimtos jstatymo pataisos, ku-
riomis buvo apribotas alkoholio prekybos laikas nuo 2009 m. Taip pat buvo
panaikintos lengvatos smulkiems alaus gamintojams ir smarkiai sugrieztinta
atsakomyb¢ uz vairavimg iSgérus.
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Saltinis: Veryga ir kt. (2011)
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Véliau jvertinus alkoholio vartojimo statistika paaiskéjo, kad butent
2008 m. pirmg kartg po Lietuvos sveikatos programos priémimo sumazejo
alkoholiniy gérimy suvartojimas ir jei 2007 m. vienam gyventojui teko 14,3
litry, tai 2008 m. — 13,2 litro absoliutaus alkoholio. Taip pat pradéjo geréti ir
su gyventojy sveikata siejami rodikliai. 2008 m. alkoholio toksinio poveikio
atvejy 100 000 gyventojy mazéjo iki 72,5; timios alkoholio intoksikacijos
atvejy mazgjo iki 11,3; o alkoholiniy psichoziy iki 113,8. ISver¢iant Siuos
skaicius j absoliucius skaic¢ius: 2008 m. lyginant su 2007 m., alkoholio tok-
sinio poveikio atvejy skai¢ius sumazéjo 315 atvejy (nuo 2749 iki 2434 atve-
Ju), o alkoholiniy psichoziy atvejy skaicius sumazéjo 508 (nuo 4330 iki 3822).

Papildomai | palyginimg jtraukiant tuo metu autoriui prieinamus
2009 m. pirmo ketvir¢io duomenis, alkoholio toksinio poveikio, iminés
alkoholinés intoksikacijos bei alkoholiniy psichoziy skai¢ius toliau zenkliai
mazejo ir buvo akivaizdu, kad geréjancCios situacijos tendencijos tesési ir
2009 m.

Verygos ir kt. (2011) [22] tyrime analizuojami alkoholio suvartojimo
2007-2009 m. rodikliai bei apzvelgiami pagrindiniai PSO Lietuvos biuro
uzsakymu atlikto tyrimo rezultatai, jvertinant 2003—2009 m. nustatyty 100
proc. tik alkoholio® vartojimo sukeliamy miréiy nasta Lietuvai, i§reiskiant
Sig naStg prarastais potencialaus gyvenimo metais (angl. Potential Years of
Life Lost, PPGM).

Buvo apskaiciuota, kad nuo 2003 iki 2009 m. Salies gyventojy praran-
dami gyvenimo metai kasmet augo ir pikg pasieké 2007 m., kuomet dél
alkoholio buvo prarasti 40655 gyvenimo metai (1548,74 prarasti gyvenimo
metai per 100 000 gyventojy), o 2008 ir 2009 m. Sis skaifius pradéjo mazéti
ir sudaré atitinkamai 33897,5 (1294,73 per 100 000 gyventojy) ir 22700
(871,92 per 100 000 gyventojy).

1.2.4 pav. iliustruojami apibendrinti alkoholio vartojimo sukeliamy ligy
nasStos mazéjimo rezultatai ir netolygumy kaita savivaldybése (kiekvienoje
savivaldybé¢je registruotas mirtis nuo alkoholio sukeliamy ligy iSreiSkiant
atvejy skai¢iumi per 100 000 gyventojy). Pabréziama, kad nors mirtingumo
nuo alkoholio netolygumai egzistuoja tarp savivaldybiy, taciau bendros dél

3100 proc. alkoholio sukeliamos ligos ir mir&iy priezastys, kurios buvo registruojamos Lietuvos sveikatos rodikliy
duomeny bazése: Psichikos ir elgesio sutrikimai vartojant alkoholj (F10), Nervy sistemos degeneracija, sukelta
alkoholio (G31.2), Alkoholiné polineuropatija (G62.1), Alkoholiné kardiomiopatija (142.6), Alkoholinis gastritas
(K29.2), Alkoholiné kepeny liga(K70), Létinis alkoholinis pankreatitas (K86.0), Atsitiktinis apsinuodijimas alko-
holiu bei jo poveikis (X45), Apsinuodijimas alkoholiu bei jo poveikis, kai ketinimas nezinomas(Y'15) [23, 24].
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alkoholio prarasty gyvenimo mety nastos maz¢jimas 2008 ir 2009 m. buvo
pastebimas daugumoje savivaldybiy.

Veryga ir kt. (2011) [22] daro prielaida, kad Sie prarasty gyvenimo
mety dé¢l alkoholio sukeliamy ligy poky¢iai yra glaudziai susij¢ su alkoholio
vartojimo maz¢jimu, kuris, vertinant grynojo alkoholio suvartojimg litrais
(remiantis NTAKD duomenimis), nuo 2007 iki 2009 m. sumaZz¢jo atitinka-
mai nuo 14,55 1 iki 10,88 1 tenkancio vienam gyventojui per metus. Tiesa,
2010 m. duomenimis, pastebimas ve¢l padidéjes suvartojamo alkoholio kie-
kis, sudarantis 11,32 1 vienam gyventojui (zZr. 1.2.5 pav.).
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K viso 2008 m. | 112,80
2009 m. 110,88

2010 m. 111,32
2007 m. 16,34

Spiritiniai 2008 m. 15,20
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1.2.5 pav. Absoliutaus alkoholio kiekis litrais, tenkantis vienam gyventojui
per metus atsizvelgiant j alkoholiniy gérimy risj.

Saltinis: Veryga ir kt. (2011) ir NTAKD

28



Kito ir skirtingy gérimy jnasas j bendra absoliutaus alkoholio suvarto-
jimo kiekj. Jei nuo 2007 iki 2009 m. labiausiai sumaZzéjo spiritiniy gérimy
suvartojimas tiek absoliuciais, tiek santykiniais skaiciais (nuo 43,6 iki 35,2
proc. viso suvartoto absoliutaus alkoholio), tai alaus jnaSo sumazéjimas
absoliuciais skaiciais buvo nedidelis, o santykiniais skaiciais net padidéjo
nuo 38,9 iki 45,6 proc. ir virSijo spiritiniy gérimy jnasg. 2010 m spiritiniy
gérimy suvartojimas toliau mazéjo, o alaus suvartojimas zenkliai padidéjo,
absoliuciais skaiCiais net Siek tiek virSydamas 2007 m. lygj (zZr. 1.2.6 pav.).
Tai gali biiti vienas i$ paaiSkinimy, kodél apie litra padidéjes bendras
alkoholio suvartojimas 2011 m., nesukélé pakankamai rySkaus mirtingumo
padidéjimo (remiamasi hipoteze, kad alaus zalojantis poveikis yra santyki-
nai mazesnis negu degtinés, t.y. degtinés alkoholio Zalos sumaz¢jimas
kompensavo didesnio alaus alkoholio suvartojimo zalingg poveikj).

RadiSauskas ir kt. (2011) [25] analizuoja netikslumus, diagnozuojant
mirties priezastis nuo iSeminés Sirdies ligos. Tyréjai sieké iSsiaiskinti, kiek
mirties sertifikatuose nurodomy mirties priezasc¢iy, tokiy kaip iSeminé Sir-
dies liga, i$ tiesy yra klaidingos diagnozés, kurios turéjo biti jvardintos kaip
mirties priezastys dél toksinio alkoholio poveikio. Panaudojus Kauno iSemi-
nés Sirdies ligos registra, apimantj 1993-2007 m. perioda, buvo atrinkti
3061 mirties atvejai 25-64 mety amziaus asmeny grupé€je, kuriy mirties
priezastis buvo iSeminé Sirdies liga (i$ jy 81,3 proc. — vyrai ir 18,7 proc. —
moterys). 2467 (81 proc.) mirties atvejai buvo registruoti kaip jvyke ne
ligoninéje, o i§ Siy atvejy analizuoti 1498 atvejai, kuomet buvo atlickama
autopsija ir buvo atliekamas alkoholio kiekio kraujyje nustatymo testas
(1119 atvejais, siekiant nustatyti alkoholio kiekj, buvo atliktas ir kraujo ty-
rimas, ir Slapimo tyrimas).

Tyrimo rezultatai parodé¢, kad iSemines Sirdies ligos diagnozé tarp ne
ligoninéje mirusiy pacienty pasitvirtino 75,6 proc. atvejy. Likusi dalis buvo
perklasifikuota j kitas priezastis, i$ kuriy alkoholio salygotos mirtys sudaré
10,5 proc. Vertinant mirtis jvykusiais ligoninéje, pradiné iSeminés Sirdies li-
gos diagnozé kaip mirties priezastis pasitvirtino 89,9 proc. atvejy. Bendrai
jvertinant tiek ligoningje, tiek ne ligoningje registruotas mirtis nuo iSemingés
Sirdies ligos, 78,4 proc. atvejy diagnoz¢ buvo patvirtinta, o 8,7 proc. atvejy
buvo perkvalifikuoti kaip alkoholio sglygotos mirtys. I§ visy ne ligoning¢je
mirusiyjy 50,3 proc. buvo nustatytas alkoholio buvimas kraujyje, o 18 proc.
alkoholio koncentracija sieké arba vir§ijo 3,5 proc. Taip pat nustatyta, kad
alkoholis mirusiyjy organizmuose dazniau buvo nustatomas ziemos méne-
siais bei savaitgaliais.
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Jankauskiené (2009) [26] savo tyrime analizuoja ekonominés ir finansy
krizés jtakg Lietuvos sveikatos sistemai. Buvo atlikta palyginamoji 2008—
2009 m. sausio—birzelio ménesiy analizé. Analizéje aptariama nemazai svei-
katos priezitiros finansavimo aspekty, gyvenimo kokybés indikatoriy pasi-
keitimo bei jvairtis politiniai sprendimai siejami su sveikata ar sveikatos
draudimu. Pabréziama, kad krizés metu sveikatos prieziiiroje buvo pastebi-
mas kaSty persidalinimas bei didéjancios pacienty priemokos i§ savo
kiSenés.

Aptardama to laikotarpio politinius spendimus, autoré¢ daug démesio
skiria alkoholio ir tabako kontrolei. Grieztinant tabako kontrolg buvo kelia-
mi akcizo mokesciai, pardavimy nepilnameciams grieztinimas, uzdrausta ru-
kyti kavinése ir restoranuose.

Analizuojant alkoholio kontrolg teigiama, kad 2008 m., lyginant su
2007 m., buvo konfiskuota trecdaliu daugiau nelegaliai pagaminto alkoho-
lio. Atkreipiamas démesys | nevyriausybiniy organizacijy aktyvesne veikla
priimant atitinkamus politinius sprendimus. Pabréziama, kad nuo 2008 m.
isigalioj¢ politiniai alkoholio kontrolés sugrieztinimo sprendimai sumazino
alkoholio suvartojimg lyginant su 2007 m. lygiu. Lygiagreciai alkoholio
paklausos sumaz¢jimui (per metus alkoholio pardavimai Lietuvoje sumazéjo
7,6 proc.), dél 2008 m. padidinto akcizo mokescio alkoholiui 1§ alkoholio
pardavimy buvo surinkta 54 milijonais Lt daugiau nei 2007 m., o tai sudaré
5,2 proc. padidéjusiais valstybés pajamas i$ akcizy.

Sugrieztinus atsakomybe¢ uz vairavimg esant neblaiviam, sumazgjo eis-
mo nelaimiy, salygoty alkoholio vartojimo. Autoré pateikia 2000 ir 2008 m.
palyginima: jei 2000 m. i$ visy eismo nelaimiy alkoholio vartojimas saly-
gojo 18,4 proc. eismo jvykiy, tai 2008 m. §i dalis sumazéjo iki 12,2 proc.
eismo jvykiy.

Apibendrindama politiniy ir ekonominiy aspekty, siejamy su alkoholio
ir tabako prevencija, dalj autor¢ teigia, kad nors didesnis alkoholio apmo-
kestinimas ir kiti alkoholio politikos grieztinimo sprendimai dave labai gery
rezultaty tiek sumazinant vartojima, tiek padidinant akcizy pajamas, Lietu-
voje alkoholio suvartojimas iSlieka beveik dvigubai didesnis nei PSO reko-
menduojamas saugus alkoholio suvartojimo lygis. Autoré taip pat pabréZia,
kad jeigu nebiity priimti alkoholio ir tabako politikg sugriezting jstatymai,
tai ekonominés ir finansy krizés metu, tikétina, biity Zenkliai pakiles alko-
holiniy gérimy ir tabako vartojimas.

Klumbiené ir kt. (2012) [27] pristato naujausius FINBALT (2010 m.)
tyrimo duomenis ir pateikia alkoholio vartojimo tarp vyry ir motery palygi-
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nimg 1994-2010 metais. Tyrimo metu buvo apklausiami 20—64 mety res-
pondentai. Alkoholio suvartojimas buvo vertinamas anketinéje (pastu siun-
¢iamoje) apklausoje uzduodant klausima: ,,Kiek tauriy ar buteliy atskiry gé-
rimo riisiy iSgéréte per pastargja savaite (7 dienas)?‘. Respondentai atskirai
turéjo pateikti informacija apie iSgerta vyna, aly bei stipry alkoholj. I$ Siy
atsakymy buvo apskaiciuojamas alkoholio suvartojimas kas savaite standar-
tiniais alkoholio vienetais.

Atskiry alkoholiniy gérimy (ar gérimy deriniy) vartojimo daznis per
pastargja savait¢ yra apibendrinamas 1.2.6 pav. 1994 m. tik apie trec¢dalj vy-
ry (33,5 proc.) ir 8,3 proc. motery vartojo aly, tuo tarpu 2010 m. Sis skaicius
padidéjo mazdaug du kartus tarp vyry ir daugiau kaip keturis kartus tarp
motery. Nuo 1994 iki 2010 m. buvo pastebimas rySkus vyno vartojimo
daznio sumazéjimas tiek tarp vyry, tiek tarp motery. Stipraus alkoholio
suvartojimas sumazéjo tarp vyry, taciau iSaugo tarp motery.

Reguliarus stipriyjy alkoholiniy gérimy ir alaus vartojimas buvo
daznesnis tarp vyry, nei tarp motery per visus tyrimus nuo 1994 iki 2010 m.
(2010 m. stipriuosius gérimus per pastargja savait¢ vartojo 23,6 proc. vyry,
o motery — 8,8 proc., vyng — 8,2 proc. vyry ir 8,6 proc. motery, aly — 51,1
proc. vyry ir 12,2 proc. motery). 2010 m., vertinant proporcijas pagal suvar-
tojama stipry alkoholj, buvo nustatyta, kad lyginant 1994 ir 2000 m. stipriy-
Jjuy gérimy vartojimas statistiSkai reikSmingai sumaz¢jo. Tarp motery regu-
liarus stipriyjy gérimy vartojimas augo nuo 1994 iki 2000 m., taciau véliau
iSliko stabilus.

Apibendrindami visus tyrimo rezultatus, tyréjai teigia, kad reguliariai
alkoholj vartojanciy respondenty proporcijos nuo 1994 m. iki 2006-2008 m.
buvo stabilios arba didéjo, o maz¢jo nuo 2008 m. iki 2010 m., taciau alko-
holio suvartojimo kiekiai tarp reguliariai iSgerian¢iy asmeny isliko tokie pa-
tys. Reguliariai alkoholinius gérimus vartojo jaunesnio amziaus, mieste gy-
venancios ir turin€ios aukstesnj iSsilavinimg moterys. Reguliarus stipriyjy
gérimy vartojimas tarp vyry yra siejamas su vyresniu amziumi, vyno varto-
jimas — su aukStesniu iSsilavinimu, o alus — su jaunesnio amziaus, miestuose
gyvenanciais bei gyvenanciais santuokoje vyrais. Vis délto aptardami tyri-
mo rezultatus, autoriai pabrézia, kad nors ir galima teigti, kad alkoholio var-
tojimas Lietuvoje yra probleminis, taciau tokiuose tyrimuose, kuomet res-
pondenty klausiama, kiek jie i§geria, yra didelé tikimyb¢, kad respondentai
nurodo per mazus kiekius, o daug alkoholio vartojantys asmenys maziau
linke uzpildyti tokias anketas.
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1.2.6 pav. Alkoholiniy gérimy, vartoty atskirai arba derinyje
(geriant skirtingus gérimus) bent kartg per savaite, proporcijos
palyginant 1994 ir 2010 m. (*p<0,05, palyginant su 2010 m.).

Saltinis: Klumbiené ir kt. (2012)

Sumskas ir kt. (2012) [28] apraso 1994-2010 m. HBSC tyrimo rezulta-
tus. Bendrai jvertinant 11, 13 ir 15 mety moksleiviy alkoholio vartojimo
poky¢€ius nustatyta, kad jei 1994 m. kas savaite alkoholj vartojo 9,6 proc.
berniuky ir 4,3 proc. mergaiciy, tai 2010 m. — 12,9 proc. berniuky ir 7,9
proc. mergaiciy. Bent kartg pasigére 1994 m. buvo 9,7 proc. berniuky ir 5,7
proc. mergaiciy, 2010 m. — 27,4 proc. berniuky ir 22 proc. mergaiciy. Nors
2002, 2006 ir 2010 m. buvo pastebimas nezymus alkoholio vartojimo ir
pasigérimo procento maz¢jimas, taciau, autoriai daro iSvada, kad alkoholio,
tabako ir nelegaliyjy narkotiky vartojimas moksleiviy tarpe Zenkliai iSaugo
Lietuvai tvir¢iau pereinant i laisvosios rinkos ekonomika.

Landberg (2012) [29] savo tyrime dar kartg patvirtino skirtingy gérimy
gradienty egzistavimg. Tyrime buvo analizuoti 5 $aliy (Svedijos, Estijos,
Latvijos, Lietuvos ir Italijos) gyventojy apklausos metu gauti alkoholio
suvartojimo ir alkoholio vartojimo salygojamy neigiamy pasekmiy rezultatai
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(kiekvienoje Salyje apklausti po mazdaug 1000 Zmoniy). Panaudojant
rizikos kreiviy analize (angl. risk-curve analysis) nustaté, kad Svedijos ir
trijy Baltijos Saliy respondentai vartodami daugiau alkoholio turi didesne
rizikg patirti neigiamas alkoholio vartojimo pasekmes nei Italijos gyven-
tojai. Baltijos Saliy rezultatai nebuvo visiskai homogeniski, nes Svedijos,
Estijos ir Latvijos modelio jverciai buvo zenkliai didesni nei Italijos, tuo
tarpu Lietuvos jverciai reikSmingai nesiskyré nuo Italijos. Vis dél to alko-
holio vartojimo kiekio ir zalos rySys yra akivaizdus visose Salyse, tacCiau
alkoholio suvartojimo ir zalos santykis Italijoje yra Zymiai mazesnis nei
Svedijoje ir Baltijos 3alyse.

Sauliting ir kt. [30] vertino alkoholio kontrolés politikos efekta pasi-
baigus ,,blaivybés metams®, kurie oficialiai buvo paskelbti 2008 m. Tyrime
buvo analizuoti mir¢iy nuo traumy pokyciai (TLK-10 kodai VO1-Y98) 15—
64 mety Lietuvos gyventojy tarpe. Standartizuoti mirtingumo rodikliai buvo
iSreiksti PPGM 100 000 gyventojy ir alkoholio vartojimo salygoti PPGM
2009 m. sudaré 2285,6 tenkancius 100 000 gyventojy. Autoriy teigimu, nuo
2006 m. iki 2009 m. alkoholio vartojimo salygoty traumy sumazéjo 16,3
proc., o alkoholio vartojimo sglygoty eismo nelaimiy net 51,2 proc., taciau
padaugéjo su alkoholio vartojimu siejamy savizudybiy vyry tarpe. Viduti-
niskai kiekvienas mirgs asmuo dél prieslaikiniy alkoholio vartojimo saly-
goty mirciy prarado 21,2 gyvenimo metus. Apibendrindami tyrimo rezulta-
tus, autoriai akcentuoja, kad veiksminga alkoholio kontrolés politika, jgy-
vendinta studijos periodu, davé teigiama poveikj, o veiksmingos alkoholio
kontrolés politikos priemonés turéty biiti toliau plétojamos.

Everatt ir kt. [31,32] dviejose publikacijose apraso 30 mety trukmés
tyrimo rezultatus. IS viso tyrimo kohortg sudaré 7150 vyrai gyvenantys
Kaune, 1§ kuriy 1698 vyrams 1978-2008 m. laikotarpiu buvo nustatyta on-
kologiné¢ liga. Tyrimo autoriai nustaté aisky rysj tarp alkoholio kiekio (lygi-
nant suvartojusius daugiau kaip 140 g/sav. ir iki 10 g/sav. gryno alkoholio)
ir padidéjusios rizikos i$sivystyti véziui (pvz., alkoholio sglygojamam vézio
18sivystymui Zalos santykis = 1,88; 95 proc. PI 1,25, 2,85).

Lyginant retkarciais vartojusius alkoholj (kelis kartus per metus) su
gérusiais 2—7 kartus per savaite, pastariesiems buvo nustatyta didesné rizika
veéZio i8sivystymui. Tyrimo autoriai nurodo, kad bendrg véZio iSsivystymo
rizikg alkoholio vartojimas padidina 13 proc., virSutinio vir§kinamojo trakto —
35 proc., alkoholio vartojimo sglygojamo vézio rizikg padidina 22 proc.,
kity vézio atvejy — 10 proc.
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1.3. Alkoholio vartojimo epidemiologija, politika ir ekonomika:
Lietuvos atspindys magistro darbuose

Bertasitite (2007) [33] savo magistriniame darbe analizuoja Lietuvos
alaus ir stipriyjy gérimy rinkos dinamikg. Darbas buvo apgintas Mykolo
Riomerio universitete (MRU), ekonomikos ir finansy valdymo fakulteto Ban-
kininkystés ir investicijy katedroje. Darbe daugiausiai analizuotos 2000—
2005 m. rinkos tendencijos.

Autor¢ pateikia rodiklius, kaip vertinamu intervalu keitési Lietuvoje pa-
gaminamy alkoholiniy gérimy dinamika ir nurodo, kad nuo 2000 iki 2005 m.
Lietuvoje kiekvienais metais buvo pagaminama vis daugiau alkoholiniy
gérimy. 2005 m. stipriyjy gérimy gamyba iSaugo 15 proc. iki 1,2 mln. deka-
litry, perskaiciuoty j absoliuty (100 proc.) alkoholj per metus, taciau 4 proc.
sumazéjo brendzio, 32 proc. viskio ir 28 proc. dzino gamyba. Per §j laiko-
tarpj visy rasiy silpny neputojanciy vyny gamyba iSaugo 22 proc. (2000 m.
ju buvo pagaminta 1,5 min. dekalitry, 2004 m. — 1,9 mln. dekalitry) ir 2005 m.
sudaré 2,3 min. dekalitry. Kaip ir visais kitais metais, taip ir 2005 m., dau-
giausiai Lietuvoje buvo pagaminta alaus — 29 min. dekalitry, palyginti su
2004 m., jo gamyba padidéjo 7,6 proc.

Pagrindiniai alaus gamintojai ir jy uzZimama Lietuvos rinkos dalis iliust-
ruojami 1.3.1 pav. Remiantis Lietuvos aludariy asociacijos duomenimis,
vidaus alaus rinka 2005 m., palyginti su 2004 m., iSaugo 4,5 proc. — nuo
24,592 min. iki 25,688 min. dekalitry alaus. Taip pat pabréziama, kad reali
Lietuvos alaus rinka yra dar didesné, kadangi joje veikia apie 90 bendroviy,
be to, rinkoje parduodamas ir importuojamas alus.

.Svyturys — Utenos alus* »Ragutis“ (10,9 proc.)

(48,2 proc.)

»Gubernija“ (10,71 proc.)

,Kalnapilio — Tauro grupé* Kitos (6,39 proc.)

(23,8 proc.)

1.3.1 pav. Alaus rinkos pasidalijimas tarp alaus gamintojy 2005 m. (proc.).
Saltinis: Bertasiité (2007)
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2000-2005 m., augant visai alkoholiniy gérimy rinkai, didéjo ir jve-
zamo ] Lietuvg bei iSvezamo alkoholio kiekiai. Tyrime jvardinama, kad dau-
giausia alkoholio eksportuoja didziosios gérimy gamyklos, o importiniy
alkoholiniy gérimy daugiausia jveza 5 pagrindiniai importuotojai: UAB
,Mineraliniai vandenys®“, UAB ,,Bennet Distributors*, UAB ,,Vilniaus ko-
operacijos prekyba“, UAB ,,L.I.O.N. gérimai* ir UAB ,,Norfa“.

Bertasiate (2007) nurodo, kad 2005 m. alkoholiniy gérimy importas |
Lietuvg iSaugo 39,7 proc., lyginant su 2004 m. Stipriyjy alkoholiniy gérimy
(degtine, konjakas, brendis, trauktiné, likeris, viskis, romas, dzinas) impor-
tas nuo 2000 m. iki 2005 m. iSaugo daugiau nei penkis kartus: jei 2000 m. |
Lietuva buvo atvezama 154 tukst. dekalitry stipriy gérimy, tai 2005 m. jy
buvo atvezta apie 870 tikst. dekalitry.

Apzvelgiant alkoholiniy gérimy importg j Lietuva, taip pat buvo
detaliau aptarta ir alkoholio kontrabanda. 1995 m. Lietuvos pasienyje buvo
sulaikyta 13,62 tiikst. dekalitry kontrabandinio alkoholio, daugiausia, kaip ir
visais kitais metais, kontrabandos sulaikyta pasienyje su Baltarusija, o ma-
ziausiai su Lenkija. 1995 m. buvo sulaikyta 13,62 tikst. dekalitry kontra-
bandinio alkoholio, 1996 m. — 12,91 tukst. dekalitry, o 1997 m. — 3,93 tiikst.
dekalitry. Nuo 1995 iki 1997 m. sulaikomo kontrabandinio alkoholio kiekis
mazg€jo, o véliau truputj padidéjo.

1999 m. spalio mén. Lietuvos Respublikos Vyriausybei sumazinus alko-
holio akcizo tarifus, dvigubai (nuo 379 iki 194) sumazéjo isaisSkinty alkoho-
lio kontrabandos atvejy. Apibendrindama alkoholio kontrabandos kaita
autor¢ teigia, kad, pagal turimus duomenis, alkoholio kontrabanda nuo
1995 m. labai smarkiai sumazéjo, o pagrindines to priezastis jvardina — alko-
holio gamykly privatizavima ir alkoholiniy gérimy kainy sumazéjima.

Alkoholiniy gérimy eksportas per pastaruosius metus taip pat iSaugo.
2000 m. 1§ Lietuvos buvo iSvezama 148 tiikst. dekalitry, o 2005 m. — apie
1996 tikst. dekalitry. IS viso eksportas iSaugo daugiau nei trylika karty.
Daugiausia buvo eksportuojama alaus: jo eksportas per §j laikotarpj iSaugo
15,5 karto. Antroje vietoje — vynas, kurio eksportas 2000 m. sieké 16 tikst.,
0 2005 m. — 215 tiikst. dekalitry. Stipriyjy alkoholiniy gérimy eksportas pa-
did¢jo apie 8 kartus, o putojanciy gérimy — 7 kartus. 2003 m. buvo smarkiai
sumazéjes alaus ir vyno eksportas, taciau Lietuvai jstojus ] ES vél iSaugo.

Magistro darbe taip pat palyginamos alkoholiniy gérimy vartojimo
tendencijos tarp skirtingy Saliy, jvertinamos alkoholio vartojimo pasekmés
Lietuvoje bei analizuojama alkoholio kontrolg reglamentuojanti teisiné baze.
Apibendrindama savo darbo rezultatus Bertasitité (2007) iSskiria, kad Lietu-
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va priskiriama auksciausiai rizikos grupei Europoje pagal suvartojamo
alkoholio kiekj, (2005 m., remiantis Lietuvos statistikos departamento duo-
menimis, suvartojamo alkoholio kiekis sudaré 10,7 1 gryno alkoholio vie-
nam gyventojui per metus), todél valstybé patiria sunkias socialines, medici-
nines ir teisines pasekmes.

Magistrinio darbo i§vadose pabréziama, kad auksto alkoholio suvarto-
jimo problema yra saglygojama nepakankamai grieztos alkoholio kontrolés
politikos Lietuvoje, sumazéjusios alkoholio kainos bei gérimo tradicijy.
Pabréziama, kad alkoholiniy gérimy kaina nuo 2000 iki 2005 m. sumazéjo
apie 19 proc., o disponuojamos piniginé€s pajamos vienam namy tkio nariui
per ménes] iSaugo — 47 proc.

Gaizaityté (2007) [34] savo magistriniame darbe analizuoja Valstybinés
alkoholio ir tabako kontrolés tarnybos* (VTAKT) kompetencija ir veiklos
praktika. Magistro darbas buvo apgintas Vilniaus universiteto (VU) Teisés
fakulteto Konstitucinés ir administracinés teisés katedroje.

VTAKT pagrindiniai uzdaviniai — valstybés alkoholio ir tabako kontro-
1és politikos jgyvendinimas, teisés akty laikymosi kontrol¢ ir veiklos, susiju-
sios su tabaku ir alkoholiu, licencijavimas. Magistriniame darbe pateikiamas
Siy VTAKT funkcijy turinys bei jy jgyvendinimo praktika. Darbe aptaria-
mos pagrindinés problemos, su kuriomis, atlikdama savo funkcijas, susidur-
davo VTAKT ir pateikiami pagrindiniai VTAKT veiklos kritikos argumen-
tai (pvz., skiria per dideles baudas, neatsizvelgia j atsakomybe lengvinancias
aplinkybes ir pan.). Analizuojant Lietuvos Vyriausiojo Administracinio Teis-
mo nutartis, darbe aptariamas VTAKT sprendimy gincijimas. Analizuojami
Tarnybos sprendimai, susije¢ su alkoholio ir tabako reklamai taikomais reika-
lavimais, reikalavimu turéti licencijg ir alkoholio ar tabako produkty jsigi-
jimo dokumentus, kitais teisés aktuose nustatytais reikalavimais. Darbe taip
pat aptariama dvigubo nubaudimo uz tg patj pazeidimg problema.

Apibendrindama visas savo darbo iS§vadas autoré teigia, kad nors suinte-
resuoti asmenys (daugiausia verslo subjektai) VTAKT veiklos praktika (i$
esmés baudy skyrimg) kritikuoja ir netgi sitilo $ig valstybing institucijg 18
viso panaikinti, VTAKT yra reikalinga kaip specializuota valstybés kontro-
vos Respublikos jstatymy reikalavimy laikymasi.

Atskirai vertinant §io magistrinio darbo rezultatus svarbu pabrézti, kad
nuo 2011 m. balandzio 1 d. VTAKT buvo reorganizuotas. VTAKT sujungus

* VTAKT reorganizuota j Narkotiky tabako ir alkoholio kontrolés departamenta (NTAKD).
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su Narkotiky kontrolés departamentu prie Vidaus reikaly ministerijos,
dabartiné VTAKT funkcijas perémusi institucija vadinasi Narkotiky, tabako
ir alkoholio kontrolés departamentu (NTAKD).

Maknaviciaté (2008) [35] magistriniame darbe analizuoja alkoholiniy
gérimy reklamos situacija Lietuvoje. Darbas buvo apgintas Kauno medici-
nos universiteto Visuomenés sveikatos fakulteto Profilaktinés medicinos ka-
tedroje. Darbo tikslas buvo iSanalizuoti alkoholiniy gérimy reklamos situa-
cija Lietuvoje bei gyventojy poziiirj j jos draudima.

Tyrimo metodika buvo paremta 2007 m. rugséjo mén. alkoholiniy géri-
my reklamos monitoringo duomeny analize (Reprezentatyvi anketiné Lietu-
vos gyventojy apklausa tiesioginio interviu biidu, apklausti 1104 15-74
mety amziaus nuolatiniai Lietuvos gyventojai). Taip pat buvo analizuojama
alkoholiniy gérimy reklamos atitikimas jstatyminei bazei bei atliktas koky-
binis moksleiviy nuomonés tyrimas.

Lyginant televizijos, spaudos, radijo bei lauko reklama, paaiskéjo, kad
daugiausiai alkoholiniy gérimy reklamy 2007 m. rugsé€jo meénesj buvo tele-
vizijoje (i$ viso 4380 reklamos), kai tuo tarpu kitose priemonése tokiy rek-
lamy buvo kur kas maziau (lauko reklama — 300, spauda — 187, radijas — 67
reklamos). Televizijos pasiekta suminé bendroji auditorija rugséjo mén. bu-
vo beveik 12000 zitirovy, kai tuo tarpu spaudos — nesieké 1700 skaitytojy, o
radijo — 181 klausytojy. Neatsitiktinai daugiausiai pinigy rugséjo mén. buvo
iSleista reklamai televizijoje (8 619 768 Lt). Alkoholiniy gérimy reklama
spaudoje kainavo 1086 203 Lt, internete — 126 432 Lt, lauko reklama —
56 711 Lt, radijo reklama — 17 424 Lt.

2007 m. rugséjo meénesj alkoholiniy gérimy reklamg televizija parodé
4380 karty. Alkoholiniy gérimy reklamos truko 88805 sekundziy ir tai yra
beveik 25 valandos. Tai sudar¢ 8 619 768 Lt Gross islaidy ir buvo pasiekta
suminé bendroji auditorija 11694 Zitirovai. Savaitgaliais buvo parodyta 1813
alkoholiniy gérimy reklamy, darbo dienomis — 2567 reklamos. Vidutiniskai
per dieng savaitgalio dienomis buvo rodoma 181 reklama, o darbo dieno-
mis — 128 alkoholiniy gérimy reklamos. Vidutiniskai reklamos buvo rodo-
mos 65 minutes ir 42 minutes per dieng. Savaitgaliais reklamy rodyta dau-
giau, nes daugiau zmoniy visg dieng gali praleisti Zitrédami televizija.
2007 m. rugsejo meénesj ir pagal 2002 m. sausio—kovo meén. tyrimy duome-
nis (,,SIC Gallup Media“), alus yra vienas i$ labiausiai reklamuojamy pro-
dukty ne tik televizijoje, bet ir spaudoje, radijuje ir lauko reklamoje.
2007 m. rugs¢jo mén. alkoholiniy kokteiliy reklamos buvo parodytos 996
kartus, alaus — 2139 kartus, brendzio — 332, degtinés — 288, putojanciy vyny —

37



58, romo — 94, sidro — 220, trauktiniy — 21, vermuto — 133, viskio — 6, vyny —
93 kartus (zr. 1.3.2 pav.).

Viskis (0,1 proc.)
Trauktiné (0,5 proc.)
Vynas (2,2 proc.)
Romas (2,2 proc.)
Vermutas (3,1 proc.)

Alus (49,5 proc.) Sidras (5,1 proc.)
Degtiné (6,7 proc.)
Kokteiliai (23,0 proc.) Brendis (7,7 proc.)

1.3.2 pav. Alkoholiniy gérimy reklamy pasiskirstymas televizijoje
pagal rodyty reklamy skaiciy.

Saltinis: Maknaviciité (2008)

Daugiausiai alkoholiniu gérimy reklamy parodé ,, TV3* kanalas (rugséjo
meén. parodé 1618 alkoholiniy gérimy reklamy). Per ,,TV3* buvo parodytos
1035 alaus reklamos, 135 alkoholiniy kokteiliy, 35 brendzio, 84 degtinés, 58
putojanciy vyny, 36 romo, 2 trauktiniy, 132 vermuto, 6 viskio, 93 vyny
reklamos. DaZniausiai reklamuojami prekés Zenklai — ,,Bacardi Martini®,
,,Svyturys — Utenos alus®, ,,Stumbras®, ,,Concha YToro®, ,,Alita®“, , Latvijas
Balzams®, ,,William Grants&Sons®, ,,Kalnapilio — Tauro grupé®, ,,Togni®,
,»Vilniaus degtin¢*“. Alkoholio reklamy pasiskirstymas pagal televizijas
iliustruojamas 1.3.3 pav.

5 kanalas (0,2 proc.)
LTV (4,2 proc.)
Pirmas Baltijos (7,0 proc.)
BTV (8,6 proc.)
Tango TV (8,8 proc.)
TV1 (10,8 proc.)

TV3 (36,9 proc.)

MTV (12,5 proc.)

LNK (11,0 proc.)

1.3.3 pav. Alkoholiniy gérimy reklamy pasiskirstymas televizijoje
pagal televizijos kanalus.

Saltinis: Maknaviciité (2008)
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Magistriniame darbe taip pat pristatomi 2007 m. spalio ménesj atlikto
vieSosios nuomonés tyrimo rezultatai. Respondentams buvo uzduotas klau-
simas: ,,Ar pritartuméte alkoholiniy gérimy reklamos draudimui?". Sio tyri-
mo metu buvo apklausti 1104 15-74 m. nuolatiniai Lietuvos gyventojai.
Autoré taip pat pabrézia, kad tuo metu kai buvo atlickama apklausa vieSo-
joje erdvéje vyko diskusijos deél alkoholiniy gérimy reklamos uzdraudimo.
Buvo plac¢iai skelbiama, kad dél reklamos apribojimo nebus tiesiogiai
transliuojamos krepSinio varzybos televizijoje, kad gamintojai sumazins
paramg sportui ir kultlirai. Nepaisant to alkoholiniy gérimy reklamos
draudimui pritaré beveik pusé visy respondenty (47 proc.). Beveik 31 proc.
respondenty draudimui nepritaré, o 22 proc. apklaustyjy apie draudima
neturéjo nuomones.

Kokybiniame moksleiviy nuomonés tyrime dalyvavo 32 penkty-dvylik-
ty klasiy moksleiviai (16 berniuky ir 16 mergaiciy). ISanalizavus duomenis
paaiskéjo, kad visi apklaustieji moksleiviai nurodé matg visokiy alkoholiniy
geérimy reklamas. Stipriyjy alkoholiniy gérimy reklamg maté 56 proc. tyrime
dalyvavusiu moksleiviy (nors ji televizijoje ribojama), o 44 proc. apklaus-
tyjy nurode stipriyjy alkoholiniy gérimy reklamas mate spaudoje. 84 proc.
apklausoje dalyvavusiy moksleiviy nurodé, kad jiems nepatinka alkoholiniy
gérimy reklamos. Labiausiai reklamuojamy gérimy (alaus ir sidro) mokslei-
viai nelaiké tikrais alkoholiniais gérimais: moksleiviai teigé, kad tai silpni,
nepavojingi sveikatai gérimai, skirti jaunimui atsipalaiduoti.

Apibendrindama magistrinio darbo rezultatus ir iSvadas, autor¢ teigia,
kad pagrindinés temos reklamuojant alkoholj — tai netiesioginis alkoholiniy
gérimy siejimas su gero gyvenimo jvaizdziu, linksmybémis, sportu, sékme,
padidintu seksualiniu aktyvumu, prestiZzu bei socialine gerove. Taip pat iSva-
dose nurodoma, jog alkoholiniy gérimy reklamos rodomos ir vaikams skirty
laidy metu. Alkoholis reklamose pateikiamas kaip normali ir biitina gyveni-
mo dalis, o ne kaip sveikatai pavojingas produktas. Tokiu biidu formuoja-
mas teigiamas jaunimo poziiiris i alkoholiniy gérimy vartojimg. Pabréziama,
kad tai prieStarauja pagrindinéms Alkoholio kontrolés jstatymo nuostatoms.

Genyté (2008) [36] analizuoja alkoholio kontrolés jstatymo pataisy
diskursg ziniasklaidoje. Magistro baigiamasis darbas apgintas Vytauto Di-
dziojo universitete (VDU) Socialiniy moksly fakulteto Sociologijos kated-
roje.

Magistriniame darbe buvo pasirinkti du Lietuvos dienra$¢iai: ,,Lietuvos
rytas® ir ,,Respublika“. Analizuojant straipsnius Siuose zurnaluose buvo
atlikta kiekybiné bei kokybiné dienrasciy publikacijy Alkoholio kontrolés
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istatymo pataisy temos diskurso analizé. Duomenys buvo rinkti 2008 m.
vasario—balandZio ménesiais. IS viso buvo surinktas 51 straipsnis, 4 vieSieji
kreipiniai j Lietuvos Respublikos Prezidenta, viena karikatiira.

Autore teigia, kad ne tik dienra$¢iy redaktoriai, Zurnalistai turi galig
savaip ,,konstruoti* prane$ima, turima galia pasinaudoja ir jvairios interesy
grupés. Analizé parode, kad ,,Lietuvos rytas® kur kas vienpusiskiau pateike
minétas jstatymo pataisas, neskirdamas démesio jstatymo pataisy Salininky
argumentams. KritiSkoji diskurso analizé padéjo atskleisti kalbétojy ar
teksto autoriy sociokulttrinj pagrinda, jy ideologijas, interesus. Darbe buvo
daroma prielaida, kad ,Lietuvos rytas taip atstovavo savo interesus —
iSreiSkeé tik jstatymo pataisy prieSininky pozicijas, kad alkoholio reklama
(jtakojanti sporto kluby finansavima) nebiity uzdrausta. Autoré¢ pazymi, kad
,Lietuvos rytui® priklauso krepSinio komanda ir todé¢l visas leidinys nebuvo
motyvuotas objektyviai atspindéti alkoholio jstatymo pataisy naujienas ir
diskusija.

Dienrastis ,,Respublika® buvo objektyvesnis — tiek jstatymo pataisy
priesininky, tiek Salininky nuomonei, argumenty iSsakymui buvo skirta
vienodai vietos ir démesio. Iliustracijy ir nuotrauky, pateikiamy publika-
cijose, skaiCius didesnis buvo ,,Respublikoje”. Abiejuose dienrasciuose
straipsniai buvo spausdinami ,,aktualijy“, ,nuomonés* bei ,,ekonomikos*
skiltyse, o ,,Lietuvos ryte” nedidelé¢ dalis ir ,,sporto* priede.

Autorés nuomone, ziniasklaida daznai nesilaiko laisvo ZodzZio principo
ir atstovauja tam tikrus interesus. Autoré pabrézia, kad ,,Lietuvos ryto* ir
»Respublikos* publikacijose skirtingai pateikiamos straipsniy temos pavadi-
nimuose. Pabréziama, kad abiejy dienrasiy antrastése buvo naudojami
,,misio®, , kovos* elementai, taip pabréziant temos aktualumg visuomenei.
Taciau Siais publikacijy pavadinimais miiSio objektas apibréztas gana
skirtingai: ,,Respublikoje* kovojama prie$ alkoholj, ,,Lietuvos ryte* — pries
alkoholio reklamos draudimg. Labiausiai pavadinimuose vartojami Zodziai,
sgvokos buvo: ,,Lietuvos ryte* — ,,Seimas*, ,,Respublikoje* — ,,alkoholis*.

Magistriniame darbe, apzvelgiant straipsniy analize, taip pat pabrézia-
ma, kad Alkoholio kontrolés jstatymo pataisy diskursas publikacijose kurtas
per démesio iSreiSkimg dviem skirtingoms jstatymo pataisy Salininky ir
pataisy prieSininky grupéms. ,,Lietuvos ryte* daugiausia démesio skiriama
Seimo nariams apibiidinti ir nusivylimui dél jy priimtos pataisos iSreiksti.
»Lietuvos ryte skaitytojy nuomonés formavimas atlickamas pasitelkiant
ironija, Seimo nariams ar jstatymui apibidinti naudojami jvairiis neigiami
apibidinimai.
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Isskiriama tai, kad ,,Lietuvos ryto™ publikacijose labiausiai uzuojauta
reiSkiama sporto aistruoliams bei rodomas palaikymas. Vartojami tokie
zodziy junginiai kaip ,krepSinio aistruoliy nezinia“, ,juodasis ketvirta-
dienis* ir ,,antroji religija“. Labai aiSkiai publikacijose iSreiSkiamas ,,Lietu-
vos ryto® interesas ir vienasaliSkumas. Populiari ,,Lietuvos ryto* krepSinio
komanda, rungtyniy netransliavimas ir aludariy teikiamo finansavimo
mazinimas tiesiogiai paveikia akcininkus. Darbo autorés teigimu, konkretus
,Lietuvos ryto* interesas yra uzkirsti kelig galimai Zalai sau atsiskleidzia per
galig formuoti visuomenei pateikiamg pranesimg manipuliuojant pacios vi-
suomengs gerove, taciau konkreti problema — mazésiantis aludariy finansa-
vimas — jvardintas nebuvo.

,»Respublikoje* galimas manipuliacinis momentas, mazesnis vienpusis-
kumas (stipriau pasireiské tik ,,Redakcijos skiltyje), straipsniuose buvo
skiriama pakankamai vienodai démesio tiek jstatymo pataisy Salininky, tiek
priesininky argumentams perteikti. Vienas i§ aspekty, kuris Zenkliai parodé
skirtingg Siy dviejy dienras¢iy informacijos pateikimo btidg — Zinia i§ Vys-
kupy Konferencijos, kuria kataliky pasaulio atstovai pritaré jstatymo patai-
soms. ,,Respublikoje* praneSimui apie tai buvo skirta publikacija bei foto-
grafija, o ,,Lietuvos ryte* apie tai buvo uzsiminta tik vienu paskutiniu saki-
niu straipsnyje.

Apibendrindama visus galutinius analizés rezultatus, darbo autoré tei-
gia, kad Ziniasklaida konstruoja bei savais metodais reguliuoja visuomenés
zinojima, atlikdama tai tendencingai, vienpusiskai, periodiskai. Galios jran-
kis yra kalba (ar raSytin¢ kalba) suteikianti galimybe¢ pateikti praneSima
norima forma, subjektams ar objektams suteikiant tam tikry savybiy.

Daugalaite (2009) [37] savo magistriniame darbe analizuoja Lietuvos ir
Svedijos alkoholio kontrolés politika. Magistro darbas buvo apgintas VDU
Politikos moksly ir diplomatijos fakultete VieSojo administravimo kated-
roje. Magistrinio darbo tikslas buvo iSanalizuoti alkoholio kontrolés politika
ir jgyvendinima Lietuvoje ir Svedijoje, apZvelgiant ir pristatant pagrindines
alkoholio politikos priemones, palyginti Lietuvos ir Svedijos alkoholio regu-
liavimo politikos priemones tarpusavyje. Analizéje Svedijos alkoholio regu-
liavimo politika buvo laikyta gerosios praktikos pavyzdziu.

Be kiekybinés ir kokybinés pirminiy ir antriniy duomeny analizés,
tyrime taikyta ir lyginamoji analizé¢. Tyrime atliktas kokybinis alkoholio
eksperty Lietuvoje ir Svedijoje struktiiruotas interviu, i§ viso buvo apklausti
SeSi asmenys.
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Autorés teigimu, Lietuvai biity naudinga pasimokyti ir jgyti patirties
alkoholio kontrolés politikoje i kity Europos Sajungos valstybiy, tokiy kaip
Svedija, o, apibiidinant alkoholio kontrolés politika Lietuvoje, darbo autoré
panaudoja du Zodzius — ,,pigi ir pricinama‘“ (apibudinant pigy ir lengvai
priecinama alkoholj). Magistriniame darbe pabréziama, kad Svedijoje,
skirtingai nei Lietuvoje, yra susiformavusios grieztos alkoholio gamybos bei
prekybos ribojimo istorinés tradicijos. Svedijos alkoholio kontrolés politika
balansuoja tarp auksty mokesciy alkoholiui, mazmeninés prekybos monopo-
lijos, jvairiy apribojimy, informacijos sklaidos ir gydymo. Lietuvoje visiskai
priesinga situacija — mazi mokesciai alkoholiui, alkoholiu gali prekiauti dau-
guma verslininky, nepakankami alkoholio reklamos apribojamai bei prak-
tiSkai nejgyvendinama informacijos sklaida.

Ikasalaité (2009) [38] analizuoja visuomengs sveikatos priezitiros finan-
savimg. Tyrimas buvo parengtas VDU Politikos moksly ir diplomatijos fa-
kultete VieSojo administravimo katedroje. Darbo tikslas yra nustatyti ES ir
Lietuvos programy finansavimo aspektus ir identifikuoti su tuo susijusias
pagrindines problemas. Tyrimo metu buvo analizuojamos programos pagal
kelias prioritetines ES visuomeneés sveikatos strategijos sritis: alkoholj, taba-
ka, motery sveikata, narkotikus bei ZIV/AIDS ir psiching sveikatg.

Nustatytas visuomenés sveikatos jgyvendinimo, ES fondy, pagrindiniy
visuomengés sveikatos programy ir finansavimo eksperty vertinimas. ISana-
lizavus ES ir Lietuvos visuomenés sveikatos programy finansavimg bei atli-
kus tyrima, nustatytas visuomenges sveikatos programy misraus finansavimo
modelis, iSanalizuoti pagrindiniai decentralizacijos trukumai, pastebéta, jog
kai kurie Lietuvos visuomenés sveikatos strategijos uzdaviniai vykdomi
nepakankamai.

Siame magistriniame darbe su alkoholiu siejamy programy finansavimo
klausimai buvo aptariami tik mazoje darbo dalyje arba kalbant apie Sias
specifines programas bendrame kontekste. Vis délto apibendrinant analizés
rezultatus apie alkoholio programas ir jy finansavima, autoré pazymi, kad
1999 m. priimta Valstybiné alkoholio kontrolés programa néra pakankamai
veiksmingai jgyvendinama. Autor¢ teigia, kad Siai programai buvo paskirs-
tyta daugiau kaip daugiau kaip 21 mln. Lt i§ Valstybinio sveikatos bei sa-
vivaldybiy sveikatos fondy. Pagrindinés galimos neefektyvumo priezastys —
ilgas jgyvendinimo laikotarpis, mazas finansavimas, i§skaidyta atsakomybe,
tarpinstitucinio bendravimo stoka, neefektyvus kontrolés mechanizmas,
salygotas finansavimo decentralizacijos. Visgi pripazjstama, kad buvo
sugrieztintos alkoholio rinkos salygos. Taip pat darbo pabaigoje paZzymima,
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kad skatinant alkoholio vartojimo bei gamybos prevencijg, 2006 m. Lietuva
kaip partneré dalyvavo Slovénijos projekte ,,Koordinuotos alkoholio politi-
kos jgyvendinimas Europoje®.

Bobelyte (2010) [39] magistriniame darbe vertina akcizy reikSme biud-
zeto surinkimo procese. Darbas buvo atliktas MRU Ekonomikos ir finansy
valdymo fakulteto Finansy ir mokes¢iy katedroje. Magistriniame darbe
vertinta hipotezé, kad akcizo tarifo didinimas norint surinkti j biudzeta dau-
giau pajamy, nepasiteisina. Darbe buvo iSkeltas tikslas — iSnagrinéti 2004—
2009 m. laikotarpio surinkty akcizy sumos dalj biudzete bei nustatyti akcizy
tarify kaitos jtakg biudZetui. Buvo vertinti alkoholiniy gérimy, apdoroto
tabako, energetiniy produkty, elektros energijos, akmens anglies, kokso ir
lignito bei gamtiniy dujy akcizy mokesciai.

Autoré atlikusi 2004-2009 m. analize, nustaté, kad kiekvienas akcizo
tarifo pakélimas sumazindavo akciziniy prekiy realizacija, krisdavo planuo-
jamy pajamy surinkimas, augo pigesniy nelegaliy, kontrabandiniy prekiy
apyvarta. ISsiaiSkinta, kad analizuojamais metais pajamos i§ akcizy nezy-
miai kildavo tik dél padidéjusio akcizo tarifo. Sprendziant dél kylanciy
pasekmiy, svarbu atsizvelgti i aplinkybiy visuma — vartotojy perkamaja ga-
lig ir kaimyninése valstybése taikomus akcizo tarifus. Taip pat atkreiptinas
démesys, jog neveikiant valstybés apsaugos aparatui, pasienio, muitinés
pareigiinams tinkamai neatliekant savo funkcijy, akcizy surinkimas dar
pasunkéja.

Autoré akcentuoja, kad sumazéjus akcizo tarifams, kristy ir produkty
kainos, biity sugrizta prie legalaus vartojimo, pakilus realizacijai, padidéty
iplaukos i$ akcizy. Priimant sprendimus dél tolimesnés ES akcizy politikos,
Lietuva turéty pasisakyti uz akcizy mazinima, nes minimalis reikalavimai
buvo nustatyti nejvertinus Salies ekonominés biiklés. Svarbu gerinti muitinés
pareigiiny darbg, kuriems pavesta uztikrinti, kad kontrabandinés prekeés
nepaklitity i rinkg. Apibendrindama darbo rezultatus, autoré teigia, kad
darbo pradzioje iSkelta hipoteze, kad pasitvirtino hipotezé jog akcizo tarifo
didinimas, siekiant i biudzeta surinkti daugiau pajamy, nepasiteisina.

Vis dé¢lto visame darbe visos akcizinés prekés analizuojamos bendrai,
ziurima per tg pacia, laisvosios rinkos, prizmg¢ ir tabako bei alkoholio ga-
miniai nevertinami 1§ sveikatos pozicijy. Apie bent kokj alkoholio ir tabako
ry$] su visuomenés sveikata nekalbama ir galutinése tyrimo iSvadose.

Sipaité (2011) [40] analizuoja jrodymais grjstos alkoholio kontrolés
politikos igyvendinimg. Magistro darbas apgintas VDU Politikos moksly ir
diplomatijos fakultete VieSojo administravimo katedroje. Darbe buvo sie-
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kiama iSanalizuoti Lietuvos alkoholio kontrolés politikos jgyvendinimo
problematika jrodymais gristos politikos perspektyvoje.

Darbe didelis démesys skiriamas jrodymais gristos politikos analizei,
tiek tiriant bendra jos reikSme¢ vieSojoje politikoje, tiek tiriant jos reikSme
alkoholio kontrolés politikoje. Darbe koncentruojamasi ties anglosaksy ir
Skandinavijos $aliy mokslininky darbais. ISanalizavus Lietuvos teisés aktus
bei lietuviskus mokslinius tyrimus, darbe nagrin¢jama Lietuvos alkoholio
kontrolés politikos sistema.

Autorés teigimu, Lietuvoje yra pakankamai gerai suformuluota infra-
strukttira alkoholio kontrolés politikos vystymui (politika ir jgyvendinanciy
institucijy sistema reglamentuota teisiskai, suformuota valstybiné politikos
monitoringo sistema). Vis délto alkoholio kontrolés priemones, ypac alko-
holio prieinamumg ribojancios priemonés, vystomos didele dalimi neatsi-
zvelgiant 1 mokslo rekomendacijas. Pagrindinés to priezastys yra aktyvi
alkoholio pramonés jtaka, skatinant liberalizuoti alkoholio politika, ir dau-
gelio Lietuvos politiky nesuinteresuotumas alkoholio vartojimo problema.

Kadangi moksliskai jrodyta, kad Sias problemas gali sékmingai padéti
iSspresti visuomené, esanti efektyvi partneré kovoje uz grieztesng alkoholio
kontrolés politika, atlikus kokybinj tyrima, buvo analizuota vienos efekty-
viausiy alkoholio kontrolés politikos formavime veikian¢iy Lietuvos NVO —
Nacionalinés tabako ir alkoholio kontrolés koalicijos (NTAKK) — vaidmuo,
skatinant moksliskai pagrista alkoholio kontrolés politika. Autoré savo
darbe apibendrina, kad NTAKK savo aktyvia lobistine veikla, aktyviu
visuomengs telkimu nemazai prisid¢jo prie grieztesnés alkoholio kontrolés
politikos plétotés Lietuvoje, o jos daromas aktyvus spaudimas politikams,
pasitelkiant visuomeng, leidZzia kalbéti apie teigiamas jrodymais gristos
alkoholio politikos perspektyvas Lietuvoje.

1.4. Alkoholio Zalos vertinimas

Alkoholio vartojimas salygoja daugiau kaip 50 (trizenkliais TLK-10
kodais — daugiau kaip 200) jvairiy ligy ir biukliy [9, 24, 41, 42], kurios
apibendrintai gali buti suskirstomos j 3 stambias grupes: I) biklés visiskai
salygojamos tik alkoholio vartojimo (t.y. ligos, kuriy nebuty jei Zmonés
nevartoty alkoholio); II) i§ dalies alkoholio vartojimo salygojamos biiklés
(daugiausiai onkologinés, létinés, Sirdies ir kraujagysliy ligos) ir III) iSorinés
suzeidimy ir mirties priezastys (traumos, nelaimingi atsitikimai, smurtinés
veikos), kuriy dalis sglygojama alkoholio vartojimo. IS dalies alkoholio
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vartojimo salygojamas mirtingumas ir sergamumas daznai skaiiuojamas
remiantis APD, kurie jprastai skaiCiuojami remiantis ta pacia metodika,
taCiau atsizvelgiant j vietinius, atskiroje Salyje jvertinamus, alkoholio
vartojimo skirtumus atskirose amziaus ir lyties grupése [9, 24, 41, 42].

Anglijoje atliktoje studijoje [24], remiantis specifiSkai Anglijai 47
ligoms ir biikléms apskaiciuotais APD, alkoholio vartojimo salygojamas
mirtingumas 2005 m. sudaré 3,1 proc. (14982 mirtys) nuo bendro mirtin-
gumo (4,4 proc. vyry tarpe ir 2,0 proc. motery). Didziausias mirtingumas
siejamas su alkoholio vartojimu buvo apskaiciuotas 16-24 mety vyry tarpe
ir sudar¢ 26,6 proc. nuo visy tais metais registruoty mirciy. Mirusiyjy iki 35
mety amziaus dazniausios mirties priezastys buvo jvardintos kaip staigios
mirtys (savizudybés ir eismo nelaimes), o vyresniy kaip 35 mety amziaus
mirusiyjy tarpe dazniausios priezastys buvo kepeny cirozé, stemplés ir
kriities onkologinés ligos bei hipertenzinés ligos. [vertinant sergamuma,
apskaiCiuota, kad tais metais dél alkoholio vartojimo salygoty priezasciy
buvo hospitalizuoti 459 842 Zmongés.

Skotijoje [9] jvertinus alkoholio vartojimo salygojamg mirtingumg ir
sergamuma nuo 53 priezas¢iy apskaiciuota, kad 2003 m. dalis nuo bendro
mirtingumo sudaré 5 proc. (2882 mirtys), o jvertinus atskirai pagal lytis —
6,8 proc. vyry ir 3,3 proc. motery. Taip kaip ir Anglijoje atliktame tyrime,
Skotijoje mir¢iy iki 35 mety amZiaus grupéje daZniausios mirties prieZastys
buvo staigios mirtys (savizudybés ir eismo nelaimés), o vyresniy kaip 35
mety amziaus mirusiyjy grupéje dazniausios priezastys buvo psichikos ir
elgesio sutrikimai, kepeny cirozé, stemplés, krities ir kolorektalinés
onkologinés ligos bei hipertenzinés ligos. Hospitalizavimai dél alkoholio
vartojimo salygoty priezas¢iy sudar¢ 7,3 proc. 16 mety ir vyresniy
gyventojy tarpe (arba kitaip — 41 414 iSraSymo i$ ligoninés atvejai).

Parry ir kt. (2011) [41] apibendrina sgsajas tarp alkoholio vartojimo ir
létiniy neinfekciniy ligy. Autoriy pateikiami alkoholio nastos pasaulio vi-
suomenéms skaiciavimai rodo, kad 2004 m. pasaulyje 3,4 proc. visy létiniy
neinfekciniy ligy, 5 proc. visy PPGM, ir 2,4 proc. visy DALYs gali biiti
priskirti alkoholio vartojimo sglygojamai Zzalai, pabréziant, kad iSimtinai
didelé proporcija tenka onkologinémes ligoms (8 onkologinés ligos tiesio-
giai siejamos su alkoholio vartojimu) ir kepeny cirozémis. Salia to, autoriai
atkreipia démesj, kad lyginant pasaulio regionus iSimtinai didel¢ alkoholio
vartojimo salygojama zala stebima buvusios Soviety Sgjungos teritorijoje
(Ryty Europoje ir Centrinéje Azijoje), kur 7 proc. visy mirciy nuo létiniy
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neinfekciniy ligy yra priskiriami alkoholio salygojamai zalai (10,5 proc.
vyry ir 3,8 proc. motery).

Specifinis alkoholio zalos vertinimo fenomenas — galimas apsauginis
alkoholio poveikis. Sis klausimas analizuojant alkoholio vartojimo pasek-
mes sveikatai dar ir dabar iSlicka nevienareikSmis, nes daugeliu atveju ap-
sauginis alkoholio poveikis yra salyginis. Salia to negalima uzmirsti ir fakto,
kad net ir pastebint apsauginj efekta vertinant keleto ligy atsiradimo rizika,
rizikos padidéjimas atsirasti kelioms deSimtims kity ligy ir bikliy tik didéja
priklausomai nuo suvartoto alkoholio kiekio. ISeminés Sirdies ligos [25, 43—
49], iSeminio insulto [43, 48, 50], tulzies puslés akmenliges [51-53] ir II
tipo cukrinio diabeto [54-56] iSsivystymas yra dazniausiai minimos keturios
ligos siejamos su galimu apsauginiu alkoholio poveikiu tam tikromis
salygomis (pvz. saikingai vartojant, vengiant sunkiy epizodiniy iSgérimy).

Probst ir kt. (2014) [42] pristato sisteminés apzvalgos ir meta-analizés
rezultatus palyginant socioekonominius gyventojy skirtumus lyginant
bendro mirtingumo ir alkoholio vartojimo sglygoto mirtingumo grupése. IS
viso tyrime buvo apzvelgti 15 tyrimy, reprezentuojanciy Suomijos [57—63],
Svedijos [63—65], Rusijos [66, 67], Estijos [68], Lenkijos [69], Sveicarijos
[70] ir Kanados [71] populiacijas ar regionus. Autoriy teigimu, apzvelgtos
studijos 1§ viso apéme 133 milijonus gyventojy (69 milijonai motery ir 64
milijonai vyry). Tyrime buvo vertinamas santykinés rizikos santykio koefi-
cientas (angl. Ratio of relative risks; RRR), parodantis kiek i§ apjungty jvai-
riy Saliy duomeny Zemo socioekonominio statuso Zzmonéms padidéja rizika
mirti nuo alkoholio vartojimo sglygojamo mirtingumo lyginant su bendru
mirtingumu.

Autoriai apskaiciavo, kad zemo socioekonominio statuso zmonés yra
labiau susij¢ su alkoholio vartojimo sglygojamu mirtingumu, o jei jvardinti
tiksliau, tai Zemas socioekonominis statusas padidina alkoholio vartojimo
salygojama mirtinguma 1,5-2 kartus: motery RRR = 1,78 (95 proc. PI 1,43—
2,22); vyry RRR = 1,66 (95 proc. PI 1,2-2,31). Alkoholis jvardinamas kaip
veiksnys, salygojantis didesnj mirtinguma Zemesnio statuso populiacijose, o
prasta mityba (didesnis pigesnio, riebaus, stiraus ir saldaus maisto suvarto-
jimas) ir didesnis rikymo paplitimas Zemesnio socioekonominio statuso
populiacijose yra papildomi neigiami rizikos veiksniai papildomai kompli-
kuojantys situacija.

Probst su kolegomis [42] pabréZia, kad visas alkoholio vartojimo saly-
gojamas mirtingumas yra iSvengiamas, tod¢l efektyvi alkoholio kontrolés
politika gali turéti milziniska vaidmen;j. Salia didinamos alkoholiniy gérimy
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kainos, mazinamo prieinamumo ir kity jrodyty alkoholio kontrolés priemo-
niy taikomy visuomenés lygmenyje [72, 73], kitos svarbios veiklos kryptys
yra priemonés taikomos pirminéje sveikatos priezitroje (efektyvus priklau-
somy asmeny gydymas, trumposios konsultacijos) [73—80].

Alkoholio vartojimo sglygojamos ekonominés zalos apzvalgoje [81]
buvo apzvelgti 22 tyrimai: trys tyrimai buvo atlikti Australijoje [82, 83], du
tyrimai Kanadoje [7, 84], po vieng Ontarijoje [85], Anglijoje ir Velse [86],
Suomijoje [87], Pranciizijoje [88], Vokietijoje [89], Japonijoje [90], Olan-
dijoje, Naujojoje Zelandijoje [91], Portugalijoje [92], Skotijoje [93], Sve-
dijoje [6], Piety Kor¢joje [94], Tailande [95] ir JAV [96, 97].

Apzvalgoje, kaip vieni pagrindiniy rezultaty, pateikiami jdomis skai-
¢iavimai kokia dalis nuo atskiry Saliy Bendrojo vidaus produkto (BVP) yra
prarandama dél alkoholio vartojimo salygojamos Zalos (jskaitant sveikatos
ir uz sveikatos prieZiiiros riby patiriama zalg). Sie skai¢iavimai buvo pateikti
i$ 12 8aliy ir dél alkoholio vartojimo prarasta BVP dalis svyravo nuo 0,45
proc. BVP (Portugalijoje, 1995 m.) iki 1,43-5,44 proc. BVP (Naujojoje
Zelandijoje, 1991 m.) vertinant 2007 m. duomenimis. Atskirai penkiose
Europos Salyse: Pranciizijoje 1997 m. alkoholio nasta valstybei sudar¢ 1,44
proc. BVP, Vokietijoje 2002 m. — 1,24 proc. BVP, Olandijoje 2001 m. — 0,6
proc. BVP, Portugalijoje 1995 m. — 0,45 proc. BVP, o Svedijoje 2002 m. —
0,88-1,27 proc. BVP [81]. Vidutiniskai Siose Europos Salyse alkoholio var-
tojimo sglygojami praradimai sudaré apie 1,25 proc. BVP. Sie duomenys
sutampa ir su kity $altiniy duomenimis, kur teigiama, kad ES valstybése
bendri materialiis alkoholio vartojimo kastai sudaro apie 1,3 proc. BVP [98].

Daugybé ekonominiy kasty vertinimo tyrimy, atliekamy jvairiose Sa-
lyse, nattiraliai salygoja ir tarptautiniy metodiniy rekomendacijy plétojima,
kuriy tikslas yra apibrézti svarbiausias sritis, siejamas su alkoholiu ir kurios
turéty biiti jtraukiamos j alkoholio socialiniy ir ekonominiy kasty skaicia-
vimus. Vienas tokiy pavyzdziy yra Kanados piktnaudziavimo psichoakty-
viomis medziagomis tyrimy centro (angl. Canadian Centre on Substance
Abuse) ,,Tarptautinés psichoaktyviyjy medziagy kasty vertinimo rekomen-
dacijos* (angl. International Guidelines for Estimating the Costs of Subs-
tance Abuse) [99].

Kaip pabrézia patys rekomendacijy autoriai, Sios tarptautinés metodinés
rekomendacijos turéty biiti vertinamos kaip ,,gyvas® dokumentas, kurj ga-
lima toliau perzidrinéti ir tobulinti jgaunant daugiau patirties ir geréjant
atskiry valstybiy duomeny bazéms. Bet kurioje Salyje planuojant mokslinj
alkoholio socialiniy ir ekonominiy kasty jvertinimg pagrindinis principas
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kuriuo vadovaujantis jtraukiami kasStai j analiz¢ yra duomeny tvirtumas ir
patikimumas, kuris taip pat priklauso ir nuo duomeny prieinamumo. Svars-
tytingy i tyrimg jtraukiamy kriterijy spektras dazniausiai apsiriboja kasty
skai¢iavimo rémuose. Papildomai rekomenduojama, kad renkant duomenis
buty jtraukiamas ir bet koks pelnas, gaunamas i§ alkoholio, ir Sie skaiCiai
bity jtraukiami skaiciuojant bendrgjg jtakg valstybés biudzetui.

Tarptautinése rekomendacijose konceptualiis ir metodologiniai tyrimuo-
se vertinamy kriterijy vertinimo rémai yra aptariami detaliau. Tokio apta-
rimo tikslas yra ne i$skirti kokj nors vieng kasty vertinimo biida, bet aptarti
kiekvieno biido privalumus ir trilkumus atsizvelgiant j tyréjy uzsibréztus
tikslus.

Psichoaktyviyjy medziagy vartojimas salygoja eile nepageidaujamy
pasekmiy. Metodinése rekomendacijose iSskiriami keturiy pagrindiniy tipy
kastai, kurie turéty biiti analizuojami remiantis Siomis metodinémis reko-
mendacijomis:

e sveikatos priezitros kastai: priklausomybiy nuo psichoaktyviyjy
medziagy gydymas; ligy, siejamy su psichoaktyviyjy medziagy
vartojimu, gydymas; traumy ir gretutiniy ligy gydymas;

e produktyvumo kaStai: pirmalaikis mirtingumas; sergamumas, ne-
tektas darbingumas ar produktyvumas darbe; nedarbingo amziaus
Zmoniy sergamumas ir mirtingumas;

e teisésaugos institucijy patiriami kasStai: teisésaugos institucijy kas-
tai; nusikaltimy auky laiko sgnaudos; ikalinimas;

e  kiti kasStai, tokie kaip: nuosavybés sunaikinimas, susij¢s su alko-
holio ar narkotiky vartojimo incidentais ar nusikaltimais; tyrimai,
mokymas ir teisésaugos kasStai; prevencija ir kitos visuomeneés
sveikatos iniciatyvos; nuosavybés praradimas arba netektys susiju-
sios su nusikaltimais ir nelaimémis; Zmoniy geroveés kastai.

Kai kurie 1§ auksc¢iau iSvardinty kasty atskiruose tyrimuose praleidziami
ir neskaiciuojami, taciau tai gali nulemti reikiamy duomeny nebuvimas, bet
ne nesutarimai, ar tokius kastus 1§ viso reikty vertinti panaSiuose tyrimuose.

KaStai gali buti materialts (angl. fangible) arba nematerialiis (angl.
intangible), o kasStai gali buiti patiriami paties individualaus vartotojo, aplin-
kiniy Zmoniy, valstybés ar privataus sektoriaus. Nematerialts kastai ir indi-
vidualls vartotojo patiriami kaStai daZniausiai nejtraukiami atliekant kaSty
apskaiciavimo tyrimus.
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Tarptautinés rekomendacijos pristato metodologija, kurig visos Salys
gali naudoti socialiniy psichoaktyviyjy medziagy (tarp jy ir alkoholio) kasty
apskaic¢iavimui. Taciau norint pritaikyti $ig metodologija yra reikalingas
platus duomeny srautas, kuriy daugelis Saliy gali ir neturéti.

Pirmas klausimas, kurj bet kuri Salis turi jvertinti prieS pradedant
socialiniy alkoholio ar kity psichoaktyviyjy medziagy kasty vertinimo
tyrima, — ar turimas pakankamas kiekis tyrimui reikalingy duomeny, kad
blty jmanoma tinkamai pritaikyti Sias tarptautines rekomendacijas ir ana-
lizés metu surinkti duomenys atskirose grupése biity patikimi. Pirminis
reikalingy duomeny sgrasas norint atlikti kasty vertinimo tyrima yra toks:
Salies populiacijos struktiira pagal amziy ir lytj ir tikétina
gyvenimo trukmé pagal amziy ir lytj.

Duomenys reikalingi nustatyti sergamumg ir mirtinguma:

©)

mirciy skaicius ir hospitalizavimo rodikliai, idealiausiai jei
i§skiriama pagal priezastj, amziy ir lytj;

ligy ir biikliy sarasas, kurios epidemiologiniais tyrimais nusta-
tytos kaip priezastys ar susijusios santykine rizika su psicho-
aktyviyjy medziagy vartojimu;

skai¢iavimai (panaudojant analizéje vertinamos $alies informa-
cija) kokia dalis atskiry mirciy ar ligy priezasCiy yra jtakotos
analizuojamy psichoaktyviyjy medziagy (pvz.: eismo nelai-
més, uzpuolimai, zmogzudystés, savizudybes).

Sveikatos prieZzitiros kastai:

o

hospitalizavimo, gydytojy atlyginimy, kity profesionaliy svei-
katos paslaugy jkainiai, o taip pat gydytojy (ir kity profesio-
naliy medicinos paslaugy teikéjy) priimamy pacienty skaicius
pagal amziy ir lytj;

greitosios medicinos pagalbos kastai (bendri kastai, bendras
iSkvietimy skaicius ir iSkvietimy skaiCius sietinas su psicho-
aktyviyjy medziagy vartojimu);

vaisty, skirty gydyti psichoaktyviyjy medziagy vartojimo su-
keltas bukles kastai (bendras recepty skaicius, recepty skaicius
pagal skyrimo priezastis).
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e Teisétvarkos kastai:

o policijos, teismy ir zalos atitaisymo kastai;

o 18laidos prevencijai ir moksliniams tyrimams, susijusiems su
psichoaktyviosiomis medziagomis;

o gydytojy, medicinos sesery ir kity sveikatos prieZiliros specia-
listy ruoSimo kastai, o taip pat teisésaugos pareigiiny ruoSimo
kastai;

e Netiesioginiai produktyvumo kastai: vidutinés gyventojy pajamos
pagal amziy ir lytj; esamoji zmogaus gyvenimo uzdarbio verté
pagal amziy ir lytj (prieslaikinio mirtingumo kasty apskai¢iavimui).

Svarbiausias aspektas lieciantis kiekvieng 1§ auksS¢iau iSvardinty ro-
dikliy yra ar tie duomenys yra prieinami, jei taip tai kokia forma ir i§ kokio
Saltinio. Tikimasi, kad dalis $iy duomeny gali buti surenkami i§ nacionaliniy
gyventojy suraS§ymo duomeny, apklausy ar populiaciniy tyrimy. Kai kuriais
atvejais, informacija gali biiti neprieinama i§ oficialiy duomeny baziy, tac¢iau
surenkama 1§ administraciniy jrasy. Tokiu atveju reikiamy rodikliy nusta-
tymas priklauso nuo leidimy gavimo prieiti prie tokiy duomeny. Analitinis
kasty siejamy su neigiamomis psichoaktyviyjy medziagy vartojimo pasek-
mémis.

Idealiame pasaulyje duomenys, reikalingi pritaikyti Sias tarptautines
rekomendacijas siekiant jvertinti socialinius alkoholio ar kity psichoakty-
viyjy medziagy vartojimo kastus, biity prieinami kiekvienoje Salyje. Dau-
guma tokiy duomeny bity jprastai reikalingi te¢siant tokiy medziagy
kontrolés strategijy vystyma ir tobulinimg. Vis délto realybéje yra mazai
Saliy, kurios disponuoja tokia gausa duomeny ir tokiu atveju reikia ieSkoti
kity iSei¢iy. Vienas populiar¢jantis biidas yra PSO sukurty greity vertinimo
jrankiy panaudojimas siekiant surinkti duomenis i$ atskiry aktualiy sriciy.
Kitas biuidas yra specialiy tyrimy atlikimas siekiant gauti patikimus rodik-
lius, reikalingus proporcijy apskai¢iavimui, kurie véliau panaudojami so-
cialiniy kasty skaiciavime.

Kai kurioms socialiniy kasty kategorijoms valstybés viduje gali taip ir
neatsirasti jokios galimybés apskaiciuoti norimus rodiklius. Taciau tokio
rodiklio skaifiavimo nereikéty ignoruoti, o siekti gauti norimy duomeny i$
iSoriniy Saltiniy t. y. kity panasiy Saliy susidurian¢iy su panasiomis proble-
momis. [Soriniy duomeny panaudojimas gali sudaryti pakankamai racionaliy
rodikliy socialiniy kasty apskaiciavimui, kol pacioje Salyje galés buti
igyvendinta ilgalaiké reikiamy duomeny kaupimo strategija. Pavyzdziui, iki
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bus atlikti tyrimai Salies viduje, geriau panaudoti panasiy Saliy nusikalsta-
mumo proporcijas del psichoaktyviyjy medziagy vartojimo, nei 1§ viso toki
svarby socialiniy kasty skaiciavimo kriterijy praleisti.

Remiantis ,, Tarptautinémis psichoaktyviyjy medziagy kasSty vertinimo
rekomendacijomis® tyrimai atliekami kaip ,ligos kasty™“ (angl. cost-of-
illness) tipo tyrimai. SkaiCiuojant alkoholio socialinius ir ekonominius
kastus ] vieng visumg jungiami skai¢iavimai i§ visy susijusiy sriciy.

Politikos priemoniy ir programy, sukurty mazinti alkoholio vartojima,
ekonominis vertinimas yra svarbus elementas galintis paveikti valstybés
politika. Lygiai taip pat svarbus ir ekonominis iStekliy panaudojimo verti-
nimas. Socialiniy ir ekonominiy alkoholio vartojimo ka$ty apskaic¢iavimas
igalina atlikti Sios srities politikos bei programy ekonominj vertinimg.

Vis délto, sujungti jvairiy sri¢iy alkoholio vartojimo socialiniai ir
ekonominiai kastai (cost-of-illness tyrimai) néra skirti tam, kad parodyti
nauda, galimai atsirandancig jgyvendinus kokig nors veiksmingg prevencine
ar zalos mazinimo programa, nes dalis socialiniy ekonominiy kasty gali biiti
susije su alkoholio vartojimu praeityje ir tuomet turéty biiti priskiriami ne-
iSvengiamiems kastams. Taip pat nerealistiSka tikétis, kad jmanoma visiskai
eliminuoti alkoholio vartojima, net zvelgiant tolyn | ateitj, kuomet praeityje
vartoty medziagy ilgalaikis poveikis iSnyksta.

Norint jvertinti griztamaja naudg atlikus alkoholio vartojimo mazinimo
programa (pvz., diegiant tokias alkoholio kontrolés priemones kaip akcizai,
priecinamumo mazinimas, reklamos draudimai ir t. t.) turi baiti skai¢iuojami
iSvengiamieji kaStai (angl. avoidable costs). Taciau iSvengiamyjy kasty
apskai¢iavimas nejgalina nustatyti kaip kasty sumaz¢jimas galéty buti pa-
siekiamas ir ar i$ viso socialiné nauda jgyvendinus vieng ar kitg programa
vir§ys socialinius kastus. Sie aspektai gali biti apibrézti jvertinant patj pro-
jekta ar politikos priemong (angl. project appraisal).

Aptariant iSvengiamyjy kasty skai¢iavimg galima paminéti dar vienas
Kanados piktnaudziavimo psichoaktyviosiomis medziagomis tyrimy centro
rekomendacijas — ,,Tarptautines psichoaktyviyjy medziagy iSvengiamyjy
kaSty jvertinimo rekomendacijas® (angl. International Guidelines for the
Estimation of the Avoidable Costs of Substance Abuse) [100].

Sios isvengiamyjy kasty skai¢iavimo tarptautinés rekomendacijos turéty
biiti vertinamos kaip tolesnis zingsnis plétojant psichoaktyviyjy medziagy
(tarp juy ir alkoholio) tyrimy rekomendacijas. Siomis rekomendacijomis gali
biiti pereinama nuo standartizuoty metodologiniy tyrimy, vertinan¢iy visus
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alkoholio kastus (cost-of-illness tyrimai), prie konkre¢iy visuomenés sveika-
tos projekty ar politiniy sprendimy poveikio jvertinimo. [100,101]

1.5. Alkoholio kontrolés priemonés

Alkoholio vartojimo mazinimas ir kontrol¢ i§ esmeés yra siejami su
valstybés politika siekiant mazinti alkoholio vartojimo saglygojama Zzala
visuomengje. Alkoholio kontrolé turi apimti visg visuomeng ir susidéti i$
daugelio priemoniy orientuoty tiek j populiacija, tiek j bendruomene, tiek j
individualy zmogy. Vis délto jvertinant jvairiy alkoholio kontrolés priemo-
niy veiksminguma ir jy jgyvendinimo kaStus visuomenei iSskiriamos trys
pagrindinés priemoniy grupés, kurios kompleksiskai turi biiti stiprinamos jei
valstybé susiduria su neigiamomis alkoholio vartojimo pasekmémis [102]:

1) alkoholiniy gérimy kainos didinimas (akcizai);

2) alkoholiniu gérimy reklamos ribojimai ir draudimai,

3) alkoholiniy gérimy prieinamumo maZzinimas;

Apibendrinti moksliniy tyrimy [72, 98, 103—-108] rezultatai rodo, kad
Zmonés geria maziau jei kainos yra didesnés, mazZesnis alkoholio
prieinamumas ir paSalinama alkoholiniy gérimy reklama [109—-118]. Paaug-
liai ar probleminiai alkoholio vartotojai taip pat néra tam iSimtis, o mazé-
jantis alkoholio suvartojimas tiesiogiai susijes su maz¢janciais alkoholio
vartojimo pasekmiy skaiciais (t. y. mazéja nusikalstamumas, eismo nelai-
miy, miréiy, susirgimy ir pan.) [111, 113, 115, 116].

Alkoholio akcizinis apmokestinimas yra patraukli priemoné, nes maze-
jant alkoholio suvartojimui, geréja sveikatos rodikliai ir valstybés biudzeto
pajamos auga arba esant reikSmingam alkoholio vartojimo kritimui pajamos
1 biudzeta mazéja ne taip zenkliai [108, 112, 119]. Alkoholio prieinamumo
mazinimo priemonés apima daugybe priemoniy, prie kuriy gali biti
priskiriami priskiriamas minimalaus amziaus nustatymas, parduodamo alko-
holio normavimas, valstybinis pardavimy monopolis, pardavimo tasky ribo-
jimas, skirtingy gérimy prieinamumo diferencijavimas, pardavimo laiko
ribojimas ir kitos panasios priemonés [108].

Papildomai reikty iSskirti vairuotojy kontrole ir griezty alkoholio
koncentracijos limity nustatyma. Siy priemoniy taikymas duoda ilgalaikj
efekta, o pacios veiksmingiausios yra ne baudos ar priemonés taikomos po
fakto, bet atgrasancios priemonés kaip atsitiktinis vairuotojy testavimas ar
keliy pakopy vairuotojo pazyméjimo iSdavimo sistema (priemoné gerai vei-
kianti drausminant nepatyrusius vairuotojus) [108]. Jrodyta, kad Sios prie-
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monés gali Zenkliai sumazinti eismo nelaimiy skaiciy, kurios siejamos su
alkoholio vartojimu [108, 120-124].

Pagalba sveikatos prieziiiros jstaigose, pacienty konsultavimas
(trumposios konsultacijos) ir pirminés grandies gydytojy sugebe¢jimas
identifikuoti pacientus kuriems reikia pagalbos yra taip pat svarbios
priemonés daugiau orientuojamos ] probleminius vartotojus ar turincius
priklausomybe nuo alkoholio [108, 125-130].

Nors mokymo ir informacijos sklaidos reikSmé yra didel¢, taciau jei
Svietimo programos taikomos atskirai tai yra neefektyvu ir nekeicia Zmoniy
elgesio (nemazina alkoholio vartojimo). Svietimas, socialinés reklamos turi
buti taikomos kompleksiSkai kartu su kitomis efektyviomis alkoholio
kontrolés priemonémis [72, 108].

1.6. Literatiiros apzvalgos apibendrinimas

Didel¢je dalyje apzvelgty moksliniy publikacijy [1, 2, 11, 13, 16, 17]
buvo vertinamas ir tarp skirtingy Saliy lyginamas alkoholio suvartojimas.
Atskiruose tyrimuose alkoholio suvartojimas tenkantis vienam gyventojui
gali skirtis dél skirtingos metodikos ar skirtingy rodikliy Saltiniy. Vis délto,
tokie skirtumai nekeifia visuose tyrimuose parodomy labai panaSiy
tendencijy, kad Lietuvoje iki 2007 m. sparciai augo suvartojamo alkoholio
kiekis ir Lietuva buvo tarp aukSciausios rizikos Saliy dél vieno didziausiy
alkoholio suvartojimo rodikliy Europoje (ir pasaulyje).

Tyrimuose, kuriuose parodomos visuomenés sveikatos rodikliy blogéji-
mo bei alkoholio suvartojimo didé¢jimo tendencijos, galutinése autoriy reko-
mendacijose daznai pasisakoma uz jrodymais gristos alkoholio politikos
igyvendinimg [2, 13, 17-19], o kai kuriuose i§ $iy tyrimy paminimos
atskiros pasaulyje gerai zinomos ir pagristai veiksmingos alkoholio kontro-
lés politikos: laisvosios rinkos suvarzymai alkoholio rinkoje [13], alkoholio
mokesCiy didinimas [13,17], alkoholio prekybos monopolijy sukiirimas
[13], atsakomybes uz vairavimg neblaiviam grieztinimas [17].

Lietuvoje dél nesustabdomai blogéjancios padéties, siejamos su alkoho-
lio vartojimu, Lietuvos Respublikos Seimas 2008 m. paskelbé blaivybés
metais. Siais metais buvo priimti alkoholio reklamos apribojimai (alkoholio
reklama televizijoje buvo uzdrausta nuo 6 iki 23 val., taip pat nuo 2012 m.
sausio 1 d. buvo numatytas visiSkas reklamos draudimas, tiesa prieS pat
jsigaliojimg atSauktas), buvo padidintas alkoholio akcizas (jskaitant ir sidrg),
panaikintos mokesciy lengvatos smulkiems alaus gamintojams, sugrieztinta
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atsakomybé uz vairavimg neblaiviam (padidintos piniginés baudos, pradétos
konfiskuoti transporto priemonés ir taikomas administracinis arestas, nuo
0,4 iki 0,2 promiliy sumazinta leistina alkoholio koncentracija kraujyje
pradedantiesiems vairuotojams). Nuo 2009 m. buvo uzdrausta alkoholio
prekyba nuo 22 iki 6 val. [1, 40].

Beveik visuose apzvelgtuose tyrimuose [1, 2, 16, 18, 19, 22, 30], ku-
rivose palieiama Lietuva, buvo aprasomi blogéjantys su alkoholio var-
tojimu siejami visuomenés sveikatos rodikliai iki 2007 m. Tuo tarpu tyrimai
parodantys vertinamy visuomenés sveikatos rodikliy kaitag po 2007 m., rodo
ger¢janciy visuomenés sveikatos rodikliy tendencijas kartu su lygiagreciai
sumazéjusiu alkoholio suvartojimu [1, 22, 26]. Sie teigiami pokyéiai su-
tampa su jrodymais pagristos alkoholio kontrolés politikos sugrieztinimu
nuo 2008 m., kaip kad buvo rekomenduojama daugelyje ankstesniy mety
tyrimy [2, 13, 17-19].

Be viso to, svarbu akcentuoti ir bendras tendencijas Salyje, nes alko-
holio kontrolés sugrieztinimas sutapo su ekonomine ir finansy krize Lietu-
voje. Kai kuriuose tyrimuose §i tema buvo aptarta [2, 26] ir galima teigti,
kad sunkmetis Lietuvoje gal¢jo i$ dalies prisidéti prie suvartojamo alkoholio
kiekio mazéjimo per metus. Prasid¢jus finansiniams sunkumams Lietuvoje
buvo mazinami darbuotojy atlyginimai, o maz¢jant vidutineéms gyventojy
pajamoms, santykiné alkoholio kaina turéjo pradéti didéti (t. y. uz mazesnes
gaunamas pajamas, zmoneés galéty jsigyti maziau alkoholio). Vis délto alko-
holio paklausos mazéjimas i§ esmés neturéjo neigiamy pasekmiy Lietuvos
ekonomikai. PrieSingai, mazéjantis alkoholio suvartojimas teigiamai atsi-
spindéjo visuomenés sveikatos rodikliuose (paneigiant spekuliacijas, kad
zenkliai iSaugo nelegalaus, daznai nekokybisko, alkoholio vartojimas), o dél
padidinty akcizy Lietuvos biudZetas gavo tik daugiau pajamy [26].

Keliose apzvelgtose mokslinése publikacijose buvo analizuojamos
alkoholio salygoto mirtingumo bei Sirdies ir kraujagysliy ligy (iSeminés
Sirdies ligos) sgsajos [2, 12, 25]. Viename tyrime [12] iliustruojamos sasajos
tarp mirciy dél alkoholio vartojimo, iSeminés Sirdies ligos bei mirtingumo
padidéjimo savaitgaliais. Sis elementas buvo labai svarbus kitame tyrime
[2], nustatant kokig dalis visy miréiy galéty buti priskiriama alkoholio
vartojimui. Remdamiesi Lietuvoje atlikty autopsijy rezultatais, tyré¢jai savo
darbe, teigé, kad beveik pusei mirusiyjy buvo nustatytas girtumas mirties
metu. Atsizvelgiant | tai, kad autopsijos buvo atliktos tik 18,2 proc. (1985—
2001 m. laikotarpyje) visy Lietuvoje mirusiyjy Zmoniy, tai sudaryty 8,9 proc.
zmoniy proporcija, kuriy mirtis galéjo salygoti alkoholio vartojimas.
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Radisausko ir kolegy tyrime [25] teigiama, kad Lietuvoje, vertinant pa-
gal mirusiyjy nuo iSeminés Sirdies ligos autopsijy duomenis, daliai miru-
siyjy klaidingai priskiriama mirties priezastis. Atlikta analizé parod¢, kad
patikrinus mirties priezastis dé¢l iSeminés Sirdies ligos, 8,7 proc. visy mirties
atvejy 25-64 m. amziaus grup¢je diagnozes turéty biiti pataisytos j alkoholio
vartojimo salygotas mirties priezastis. Panasiy tyrimy [2, 12, 25] rezultatai
rodo, kad aukstu alkoholio suvartojimu pasizyminciose Salyse, tokiose kaip
Lietuva, alkoholio salygotas mirtingumas gali biiti dar didesnis nei patei-
kiamas oficialioje statistikoje.

Apie 2010 m. nustoj¢ mazeti alkoholio vartojimo ir Zalos rodikliai,
parodo, kad vienkartinés ar trumpalaikés alkoholio kontrolés grieztinimo
priemones duoda tik trumpalaikius rezultatus, nes susilpnéjus ty priemoniy
vykdymo kontrolei (nebeskiriant tam tinkamo démesio) bei prie jy
visuomenei ,,pripratus® ar jas ,,primirSus®, alkoholio vartojimas ir zala gali
grizti | anksc¢iau buvusj lygj ar iSaugti. Be to, ir pati Salies ekonomika nie-
kada nestovi vietoje, nes dél gyventojy uzdarbio kaitos nuolat kinta alko-
holio jperkamumas net ir visiSkai nieko nekeiciant alkoholio kontrolés po-
litikoje.

Tam, kad pasiekti pastovy ilgalaikj alkoholio vartojimo sukeliamos
zalos mazejima, reikéty valstybés mastu priimti strateginj ilgalaikj tiksla.
Pavyzdziui, pasiekti panasy j Svedijos alkoholio kontrolés politkos ir var-
tojimo lygj diegiant priemones tam tikslui pasiekti, nepriklausomai nuo
politinés situacijos kaitos Salyje. Pagrindinés alkoholio vartojimo mazinimo
priemonés yra suformuluotos Lietuvos Sveikatos Programos 2020 projekte,
taciau, turint galvoje itin didele alkoholio vartojimo jtaka mirtingumui ir
sveikatai, alkoholio vartojimo mazinimas programos projekte néra pakan-
kamai i$skirtas ar akcentuojamas. Tik suformavus sveiko gyvenimo jprocius
jaunystés metais, galima realiai tikétis Zenklaus alkoholio priklausomybés
sumaz¢jimo visuomenéje ateityje, todeél ypa¢ didelis démesys turéty biiti
skiriamas vaiky ir jaunimo nuostaty apie alkoholio vartojimg formavimui. .

Apzvelgtuose moksliniuose darbuose galima matyti, kad Lietuvoje yra
tyrimy, kuriuose alkoholio vartojimas ir su tuo susijusios problemos bent po
truputj palie¢iamos vis kitokiais kampais. Dalyje moksliniy publikacijy
nagrin¢jama alkoholio vartojimo Zala sveikatai [2, 12, 16, 17, 19-22, 25, 27,
30], dalyje — palieCiama prekyba alkoholiu ir marketingas, nagrinéjami
ekonominiai su alkoholiu susij¢ klausimai [26, 33—-36, 38, 39]. Kituose tyri-
muose Lietuva palyginama su kitomis Salimis [11, 13, 15-17, 19, 29]. IS Siy
tyrimy norétysi iSskirti Rehm ir kt. (2007) [17] tyrimg, kuriame buvo skai-
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¢iuoti APD Lietuvai, tadiau tyrimo pagrindinis tikslas buvo ne jvertinti
bendrg su alkoholio vartojimu siejama mirtingumo zalg, o palyginti Lietuva
su kitomis Salimis. Todél apibendrinant visus apzvelgtus tyrimus galima da-
ryti iSvada, kad vis tik bendras alkoholio Zalos vertinimo tyrimas iki Siol
Lietuvoje nebuvo atliktas, o jvertinti su alkoholio vartojimu siejamg zalg
Lietuvoje, tradiciSskai pasizymincioje auks$tu alkoholio suvartojimu, yra
nepaprastai svarbu dél keliy priezasciy.

Pirma, bet kokiose mokslinése diskusijose ar plétojant alkoholio kontro-
lés politikg yra jauciamas didelis poreikis Zinoti kokia yra alkoholio varto-
jimo sukeliama zala miisy visuomenei. Antra, bendras alkoholio zalos jverti-
nimas padéty pagrinda plétojant tolesnius alkoholio Zalos vertinimo tyrimus,
nes neabejotinai iSrySkéty nepakankamai iStyrinétos sritys siejamos su
alkoholio salygojama Zzala, kuriuose butina atlikti siauresnius ir gilesnius
tyrimus bei galbut plétoti surenkamy duomeny baze Lietuvoje. Trecia,
apskaiciavus bendra alkoholio salygojama zalg Lietuvoje, ateityje buty ga-
lima toliau vystyti iSvengiamyjy alkoholio vartojimo sglygojamy kasty skai-
¢iavimo tyrimus, kurie didele dalimi remiasi bendros alkoholio Zalos verti-
nimo metodikomis.
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2. METODAI

2.1. Alkoholio poveikio sveikatai vertinimas

Alkoholio vartojimo daroma zala sveikatai gali buti iSskiriama ] tris
bendras grupes. I grup¢je yra ligos ir bikleés, kurios visiskai (100 proc.)
salygojamos alkoholio vartojimo t. y. $iy ligy nebiity, jei Zmonés nevartoty
alkoholio. Tokios diagnozés kaip alkoholinés psichozés (F10), alkoholinés
kepeny ligos (K70) ir apsinuodijimai alkoholiu (X45) yra sutinkamos dau-
gelio Saliy statistikoje kaip alkoholio vartojimo daromos zalos indikatoriai.
Salia to yra dar daugiau siauresniy TLK-10 diagnoziy, kurios priskiriamos
tik alkoholio vartojimo pasekméms. I§ viso, visiSkai alkoholio saglygoja-
moms priezastims priskiriami apie 19-22 TLK-10 kodai [8, 131, 9].

IT grupé sudaryta i§ ligy ir bukliy, kuriy i$sivystymo rizikai turi jtakos
alkoholiniy gérimy vartojimas, taciau Siomis ligomis galima susirgti ir ne-
vartojant alkoholio. Tokioms ligoms jvairiy tyrimy duomenimis priskiriama
dalis onkologiniy ligy, Sirdies ir kraujotakos ligos, su virskinimo sistema
susijusios ligos. III grupei priskiriamos iSorinés priezastys, kuriy dalj taip
pat salygoja alkoholiniy gérimy vartojimas [8, 131, 9].

2.1.1 lenteléje pateikiamas disertacijoje vertinty ligy ir iSoriniy mirtin-
gumo, sergamumo bei netekta darbinguma Iémusiy priezasCiy, siejamy su
alkoholio vartojimu, sgraSas bei Saltinis j santykinés rizikos (SR) ar alko-
holiui priskiriamas dalis (APD). SaraSas suskirstytas j tris grupes: 1) ligos ir
priezastys visiskai (100 proc.) salygojamos alkoholio vartojimo; 2) ligos ir
priezastys i$ dalies salygojamos alkoholio vartojimo ir 3) iSorinés priezas-
tys, kuriy dalj salygoja alkoholio vartojimas [8, 131, 9, 5].
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2.1.1 lentelé. Alkoholio vartojimo sglygojamos ligos, iSorinés prieZastys ir
mirtys

Diagnozé TLK-10 SR ar APD saltinis
kodai

I grupé. Ligos ir buklés visiSkai sqlygojamos alkoholio vartojimo
Alkoholio sukeltas pseudo-Kusingo (Cushing) E24.4 100 proc. APD [131]
sindromas*
Vernikés (Wernicke) encefalopatija* E51.2 100 proc. APD [9]
Psichikos ir elgesio sutrikimai, vartojant alkoholj |F10 100 proc. APD [131]
Nervy sistemos degeneracija, sukelta alkoholio* |G31.2 100 proc. APD [131]
Alkoholio sukelta polineuropatija G62.1 100 proc. APD [131]
Alkoholiné miopatija* G72.1 100 proc. APD [131]
Alkoholiné kardiomiopatija 142.6 100 proc. APD [131]
Alkoholinis gastritas K29.2 100 proc. APD [131]
Alkoholiné kepeny liga K70 100 proc. APD [131]
Létinis alkoholinis pankreatitas K86.0 100 proc. APD [131]
Vaisiaus ir naujagimio patologija dél motinos P04.3 100 proc. APD [131]
vartojamo alkoholio*
Gimdyvés priezitira dél (jtariamo) vaisiaus 0354 100 proc. APD [131]
pazeidimo alkoholiu*
Vaisiaus alkoholinis sindromas (dismorfinis)* Q86.0 100 proc. APD [131]
Alkoholio nustatymas kraujyje* R78.0 100 proc. APD [131]
Alkoholio toksinis poveikis: etanolis™* T51.0 100 proc. APD [131]
Alkoholio toksinis poveikis: metanolis* T51.1 100 proc. APD [131]
Alkoholio toksinis poveikis, nepatikslinta* T51.9 100 proc. APD [131]
Atsitiktinis apsinuodijimas alkoholiu bei jo X45 100 proc. APD [131]
poveikis
Ty¢inis apsinuodijimas ir apnuodijimas alkoholiu | X65 100 proc. APD [131]
Apsinuodijimas alkoholiu bei jo poveikis, kai Y15 100 proc. APD [131]
ketinimas nezinomas
Alkoholio buvimas, patvirtintas nustacius Y90 100 proc. APD [131]
alkoholio kiekj kraujyje*
Alkoholio buvimas, patvirtintas nustacius Yol 100 proc. APD [9]

intoksikacijos laipsnj*
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2.1.1 lentelés tesinys

Diagnozé

TLK-10
kodai

SR ar APD S$altinis

11 grupé. Ligos ir mirties priezastys is dalies sqlygojamos alkoholio vartojimo

Lipos, burnos ertmés ir ryklés piktybiniai C00-C14 Corrao ir kt., 2004 [132]
navikai
Stemplés piktybiniai navikai C15 Corrao ir kt., 2004 [132]
Gaubtinés Zarnos piktybiniai navikai C18 Corrao ir kt., 2004 [132]
Tiesiosios zarnos piktybiniai navikai C20 Corrao ir kt., 2004 [132]
Kepeny ir intrahepatiniy tulzies taky C22 Corrao ir kt., 2004 [132]
piktybiniai navikai
Gerkly piktybiniai navikai C32 Corrao ir kt., 2004 [132]
Krities piktybiniai navikai C50 Hamajima ir kt., 2002
[133]
Epilepsija ir epilepsiné biiklé G40-G41 Rehm ir kt., 2004 [134]
Hipertenzinés ligos 110-115 Corrao ir kt., 2004 [132]
Sirdies iseminés ligos 120-125 Corrao ir kt., 2004 [132];
Papildomai atsizvelgta j:
RadiSauskas ir kt. 2011
[135]; Abbott ir kt., 2002
[136]; McElduff ir
Dobson (1997) [137];
Trevisan ir kt., 2001 [138]
Paroksizminé tachikardija, prieSirdziy virpéji- | 147-149 Gutjahr ir kt., 2001 [51]
mas ir plazdéjimas bei kitos Sirdies aritmijos
Hemoraginis insultas 160-162, Corrao ir kt., 2004 [132]
169.0-169.2
ISeminis insultas 163-166, Corrao ir kt., 2004 [132];
169.3-169.4 Papildomai atsizvelgta j:
Sundell ir kt., 2008 [139]
Stemplés veny mazgai 185 Corrao ir kt., 2004 [132]
Gastroezofaginis plySimo hemoraginis K22.6 Jones ir kt. 2008 [8]
sindromas
Létinis hepatitas, kepeny fibrozé ir cirozé K73, K74 Corrao ir kt., 2004 [132]
Tulzies pislés akmenligé K80 Gutjahr ir kt., 2001 [51]
Uminis ir 1étinis pankreatitas K85, K86.1 Corrao ir kt., 2004 [132]
Psoriazé (iSskyrus artropating psoriaze) L40 be L40.5 | Gutjahr ir kt., 2001 [51]
Savaiminis persileidimas* 003 Gutjahr ir kt., 2001 [51]
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2.1.1 lentelés tesinys

Diagnozé TLK-10 SR ar APD Saltinis
kodai
111 grupé. ISorinés mirties prieZastys is dalies sqlygojamos alkoholio vartojimo
Péstieji zuve keliy eismo jvykyje** V02-V04, LKPT duomenys [140]
V06, V09
Vaziuojantieji transporto priemone zuve keliy | V12-V14, LKPT duomenys [140]
eismo jvykyje** V19-V87,
V&9
Nelaimingi atsitikimai su vandens transporto | V90-V94 Jones ir kt. 2008 [8]
priemonémis**
Nelaimingi atsitikimai oro ir kosminiame V95-V97 Jones ir kt. 2008 [8]
transporte**
Nukritimai** WO00-W19 Benosis ir Jasulaitis,
2004 [141]
Suzeidimai darbo jrankiais ir mechanizmais** | W24-W31 Jones ir kt. 2008 [8]
Suzeidimai $aunamuoju ginklu** W32-W34 Benosis ir Jasulaitis,
2004 [141]
Atsitiktinis paskendimas** W65-W74 Benosis ir Jasulaitis,
2004 [141]
Skrandzio turinio jkvépimas ir maisto W78-W79 Benosis ir Jasulaitis,
ikvépimas ar prarijimas, sukeéles kvépavimo 2004 [141]
taky obstrukcijg**
Duimy, gaisro ir liepsnos poveikis** X00-X09 Benosis ir Jasulaitis,
2004 [141]
Intensyvaus nattiralaus Sal¢io poveikis** X31 Benosis ir Jasulaitis,
2004 [141]
Ty¢iniai susizalojimai ir jvykiai, kai X60-X84, Benosis ir Jasulaitis,
ketinimas nepatikslintas** Y10-Y34be |2004[141]
X65ir Y15
Pasikésinimai** X85-Y09 Benosis ir Jasulaitis,
2004 [141]

*Ttraukti vertinant alkoholio salygojama sergamuma; **jtraukti vertinant tik alkoholio saly-
gojama mirtinguma.

APD (angl. Alcohol attributable fraction) — tai ligy ar biikliy proporcija,
parodanti kokiai mirusiy, serganciy ar darbingumo netekusiy asmeny daliai
pagrindinis rizikos veiksnys ar biklés iSsivystymo priezastis galéty buti
alkoholio vartojimas. Sioje studijoje APD skai¢iavimai paremti atsizvelgiant
1 Jones ir kt. (2008) aprasSyta metodika [8]. APD gali svyruoti nuo 0 (ligos
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nepriskiriamos alkoholio vartojimui) iki 1 (ligos alkoholio vartojimui priski-
riamos 100 proc.). Kitais atvejais APD svyruojant tarp 0 ir 1, alkoholio
vartojimui priskiriama atitinkama proporcija nuo bendro visy mirciy, susir-
gimy ar netekto darbingumo atvejy.

Keliais retais atvejais (iSemin¢ Sirdies liga, iSeminis insultas, tulZies
puslés akmenlige) APD gali buti neigiama. Tai parodo galimg apsauginj al-
koholio poveikj, o neigiamas APD pritaikius bendro mirtingumo, ligotumo
ir netekto darbingumo statistikoje, apskaiciuojami galimai iSvengti mirtin-
gumo, ligotumo ar netekto darbingumo atvejai. Galimas alkoholiniy gérimy
apsauginis efektas tam tikrais alkoholio vartojimo atvejais iSlieka neviena-
reikSme ir placiai diskutuojama tema mokslingje literattroje.

IS 2.1.1 lenteléje pateikty trijy priezasCiy grupiy metodiskai papras-
Ciausias alkoholio vartojimo zalos vertinimas yra pirmojoje grupg¢je, kuriai
priskiriamos visiskai tik alkoholio vartojimo salygojamos biiklés. Siai gru-
pei priskiriamy ligy APD lygi 1.

ISorinés priezastys (III prieZasciy grupé 2.1.1 lenteléje) yra i§ dalies pri-
skiriamos alkoholiniy gérimy vartojimui ir dazniausiai Sios grupés APD su-
daromos remiantis nacionaliniais duomenimis. Sioje studijoje APD jvykiams,
siegjamiems su transporto nelaimémis Lietuvoje (V02-V04, V06, V09, V12-
V14, V19-V87, V89), sudaryti proporciniu principu remiantis Lietuvos ke-
liy policijos tarnybos (LKPT) pateikiama statistika apie neblaiviy vairuotyjy
ar peésciyjy sukeliamus nelaimingus atsitikimus [140]. Kita dalis alkoholio
salygoty iSoriniy mirties priezas¢iy (W00-W19, W32-W34, W65-W74,
W78-W79, X00-X09, X31, X60-X84, X85-Y09, Y10-Y34 be X65 ir Y15)
vertinta remiantis BenoSio ir Jasulai¢io (2004) [141] tyrimu, kuriame buvo
vertintos alkoholinio neblaivumo ir mirtingumo nuo jvairiy priezas¢iy sasa-
jos. Likusiai daliai (V90-V94, V95-V97, W24-W31) iSoriniy mirties prie-
zasCiy taikyti Jones ir kt. (2008) [8] apskaiCiuoti APD. Atitinkamy biikliy
APD pateikiamos 3 priede.

Kity, daugiausia létiniy, ligy APD apskaiciavimas (II priezas¢iy grupé
2.1.1 lentel¢je) ir dalies bendro $iy ligy skaiciaus priskyrimas alkoholio
vartojimui paremtas santykinés rizikos (SR) rodikliais (angl. Relative risk),
kurie alkoholio Zalos tyrimams gaunami i§ didelés apimties epidemiologiniy
ir meta-analizés tyrimy duomeny. Santykiné rizika parodo naujy atvejy
daznumo tarp rizikos veiksnio veikiamy (alkoholinius gérimus vartojanciy)
ir neveikiamy (abstinenty) asmeny santykj bei apibuidina rysio tarp rizikos
veiksnio ir ligos stipruma. Sioje studijoje APD skai¢iavimams naudotos san-
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tykinés rizikos koeficientai bei nuorodos j atitinkamus pirminius mokslinius
Saltinius pateikiami 2.1.2 lentel¢je.

Epidemiologiniuose tyrimuose alkoholio negerian¢iy Zmoniy grupés
(abstinentai) yra laikomos atskaitinémis, kuriy santykingé rizika prilyginama
1, o ligoms, kuriy i$sivystymo tikimybé padidéja vartojant alkoholj, santy-
kiné rizika biina didesné uZ vieneta. Santykinés rizikos koeficiento dydis
taip pat labai priklauso nuo daugelio faktoriy, i§ kuriy svarbiausi yra lytis,
alkoholio vartojimo intensyvumas (dazniausiai iSreiSkiamas gramais gryno
alkoholio, suvartojamo per dieng), amzius, suvartojamo alkoholio kiekio per
vieng alkoholio gérimo epizoda.

Pavyzdziui, Corrao ir kt. (2004) meta-analizés duomenimis, stemplés
piktybiniy naviky (C15) i8sivystymo santykiné rizika vyrams, vartojantiems
vidutiniskai 2039 g alkoholio per diena, yra 1,39. Tai reiskia, kad Siai vyry
grupei rizika susirgti stemplés piktybiniais navikais didéja 39 proc., lyginant
su abstinentais.

Panaudojant 2.1.2 lentel¢je pateikiamus santykinés rizikos koeficientus,
galutiniai APD II priezasciy grupés biikléms skaiciuotos pagal Sig formule:

‘1 pi(SR; — 1)
kopi(SRi—1)+1

APD =
¢ia, SR; — santykiné alkoholj vartojanciyjy rizika lyginant su abstinentais;

pi— atitinkama alkoholj vartojan¢iyjy populiacijos proporcija; i=0 — nege-
rian¢iy alkoholio populiacija.
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2.1.2 lentelé. Santykinés rizikos ligoms, kurias is dalies sqlygoja alkoholiniy

geérimy vartojimas

Diagnozé TLK-10 | Santykinés rizikos, | Santykinés rizikos, SR
atsizvelgiant i vyry |atsiZvelgiant i motery | Saltinis
alkoholio suvartojima |alkoholio suvartojimg
(g/d.) (g/d.)
1-19|20-|40-| 75¢g | 1-19 |20—|40-| 75 g
g* |39g|74¢g| ir g* 139¢g|74¢g| ir
dau- dau-
giau giau
1 2 3 415 6 7 8| 9| 10 11
Lupos, burnos ertmes [C00-C14 | 1,43 |1,86|3,11| 6,45 | 1,43 |1,86|3,11| 6,45 | [132]
ir ryklés piktybiniai
navikai
Stemplés piktybiniai [C15 1,2 (1,39(1,93| 3,59 | 1,2 |1,39|1,93] 3,59 | [132]
navikai
Gaubtinés zarnos C18 1,03 |1,05| 1,1 | 1,21 | 1,03 |1,05] 1,1 | 1,21 | [132]
piktybiniai navikai
Tiesiosios zarnos C20 1,05 |1,09|1,19| 1,42 | 1,05 |1,09]1,19] 1,42 | [132]
piktybiniai navikai
Kepeny ir intrahepa- [C22 1,1 (1,19 1,4 | 181 | 1,1 |1,19| 1,4| 1,81 | [132]
tiniy tulzies taky
piktybiniai navikai
Gerkly piktybiniai C32 1,22 |11,4312,02| 3,86 | 1,22 |1,43]2,02| 3,86 | [132]
navikai
Kraties piktybiniai ~ [C50 — - | - — 1,07 |1,21]1,35| 1,46 | [133]
navikai
Epilepsija ir epilep- [G40-G41 | 1,23 |1,23|7,52| 6,83 | 1,34 |7,22|7,52| 7,52 | [134]
siné buklé
Hipertenzinés ligos  (I10-I15 | 1,15 (1,43(2,04| 4,15 | 1,15 |1,43(2,04| 4,15 | [132]
Sirdies iSeminés ligos [120-125 | 0,82 [0,85]0,98| 1,53 | 0,85 | 0,9 [ 1,1 | 1,87 | [132]
Paroksizminé tachi- [I147-149 | 1,51 |1,51|2,23| 2,23 | 1,51 |2,23|2,23| 2,23 | [51]
kardija, priesirdziy
virpéjimas ir plazdé-
jimas, kitos Sirdies
aritmijos
Hemoraginis insultas [160-162, 1,1 |1,19(1,82| 4,7 1,1 |1,19|1,82| 4,7 | [132]
169.0-
169.2
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2.1.2 lentelés tesinys.

1 2 3 415 6 7 8§ |9 | 10 11

ISeminis insultas 163-166, | 0,85 (0,9 (1,17 4,37 | 0,85 (0,9 [1,17| 4,37 | [132]
169.3-
169.4

Stemplés veny 185 1,95 12,97,13|26,53| 1,95 | 2,9 |7,13|26,53| [132]

mazgai
Létinis hepatitas, ke- (K73, K74| 1,95 | 2,9 |7,13]26,53| 1,95 | 2,9 |7,13]|26,53| [132]
peny fibrozé ir cirozé
TulZies puslés K80 0,82 |0,82{0,68| 0,5 | 0,82 {0,68(0,5| 0,5 | [51]
akmenligé
Uminis ir létinis K85, 1,12 [1,34|1,78| 3,19 | 1,12 |1,34|1,78| 3,19 | [132]
pankreatitas K86.1

Psoriazé (iSskyrus L40 1,58 |1,58| 1,6 | 22 | 1,58 [ 1,6 2,2| 2,2 | [51]
artropating psoriaz¢) [nejtrauki

ant L40.5
Savaiminis 003 - | -1 - - 1,2 |1,76(1,79( 1,79 | [51]
persileidimas

Saltinis: Adaptuota is Jones ir kt. (2008) [8], *Modifikuotos santykinés rizikos pagal Jones
ir kt., 2008.

2.2. Alkoholio vartojimo Lietuvoje vertinimas

APD skaiciavime kitas svarbus komponentas (Salia santykinés rizikos)
yra Lietuvos gyventojy alkoholiniy gérimy suvartojimo pasiskirstymo pro-
porcijos pagal amziy, alkoholio suvartojamo kiekio grupes bei abstinentus.
Siam tikslui panaudoti 2007 m. spalio—gruodZio ménesiais atliktos Lietuvos
gyventojy reprezentatyvios apklausos duomenys. Tyrimas atliktas UAB
»RAIT*, Valstybinio psichikos sveikatos centro (VPSC) uzsakymu, kurio
tikslas istirti Lietuvos gyventojy alkoholio vartojimo jprocius.

Reprezentatyvi anketiné Lietuvos gyventojy apklausa vykdyta tiesiogi-
nio interviu biidu, naudojant i§ anksto parengtus klausimynus, kuriuose
interviuotojai fiksavo respondenty atsakymus. Rezultatai atspindi visos
Lietuvos gyventojy nuomones bei pasiskirstyma pagal amziy, lytj, gyvena-
majg vieta, i1Ssimokslinimg, perkamaja galig. Apklausa vykdyta Omnibus
biidu. Respondentams atrinkti buvo naudojama reprezentatyvi tikimybiné
atranka, jvertinant 15-74 m. Lietuvos gyventojy pasiskirstymg pagal gyve-
namaja vieta, amziy, lytj, iSsimokslinima.
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Tyrimo ataskaitoje nurodoma, kad i§ viso buvo aplankyti 8981 namy
tkiai, i§ jy: nebuvo namuose rasta — 2084, atsisaké dalyvauti apklausoje —
2278, neatitiko atrankos kriterijy — 1317, o i§ viso buvo apklausti 3302
nuolatiniai Lietuvos gyventojai nuo 15 iki 74 m. amziaus.

Tikrinant interviuotojy darbo kokybe su 20 proc. respondenty buvo
uzmegstas pakartotinis kontaktas telefonu. Tikrinti respondenty atrankos
principai, klausimyno reikalavimy laikymasis. Tyrima vykdZziusios kompa-
nijos Interviuotojy skyrius tikrino ankety uzpildymo logika ir teisinguma, o
Duomeny suvedimo skyrius tikrino 10 proc. ankety suvedimo kokybe. Taip
pat nurodoma, kad UAB ,,RAIT* tyrimai atlieckami, laikantis ESOMAR
reikalavimy.

Disertacijoje remtasi trimis gyventojy apklausos tyrimo klausimais:

1) Analizuotas atskiry alkoholiniy gérimy suvartojimas per vieng pra-

¢jusig savaite (7 dienas). Tiksli klausimo ir atsakymy formuluoté
anketoje:

P2. Kokj kiekj alkoholio iSgéréte per praéjusia savaite (7 dienas)? Irasykite skaiciy prie
kiekvienos gérimo risies. Jei tokios per pastaraja savaite negéréte, jrasykite nulj ,,0%.

1. Alaus buteliy (po 0,5 1) — vnt.
2. Sidro ir alkoholiniy kokteiliy (po 0,33 1) — vnt.
3. Vyno ar Sampano tauriy — vnt.
4. Degtinés, konjako ar kt. stipriy gérimy taureliy (po40g) — vnt.

2) Analizuoti gyventojy apklausos duomenys apie alkoholio vartojimo
daznj (ivertinant abstinenty daznj Lietuvoje). Tiksli klausimo ir
atsakymy formuluoté anketoje:

Klausimas Niekada | Kartg per | Du—keturis | Du—tris | Keturis ar
ménesj ar | Kartus per |kartus per| daugiau
rediau ménesj savaite karty per
savaite
1. Kaip daznai Jus geriate 1 2 3 4 5
alkoholinius gérimus?

3) Analizuotas alkoholiniy gérimy suvartojimo vieno gérimo epizodu
kiekis (angl. binge drinking), kuomet respondenty buvo klausiama,
kaip daznai vienu kartu iSgeria 6 ir daugiau standartinius alkoholio
vienetus (Sio klausimo duomenys buvo naudoti tikslinant iSeminés
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Sirdies ligos ir iSeminio insulto Zalos skaic¢iavimus). Tiksli klausi-
mo ir atsakymy formuluoté anketoje:

Klausimas Niekada | Kartg per | Du—keturis | Du—tris | Keturis ar
ménesj ar | kartus per |kartus per| daugiau
reCiau ménesj savaite karty per
savaite
2. Kaip daznai vienu kartu 1 2 3 4 5

iSgeriate Sesis ar daugiau
standartiniy alkoholio
vienety?

Standartinis alkoholio vie-
netas — 10 g gryno alkoho-
lio;, mazdaug toks kiekis
yra mazoje taureléje (apie
25 g) stipriy gérimy, nedi-
deléje tauréje (apie 100 g)
vyno, stiklinéje vidutinio
stiprumo alaus.

Skaiciuojant Lietuvos gyventojy pasiskirstymo proporcijas pagal atitin-
kamas alkoholio vartojimo kategorijas (abstinentai, 1-19 g gryno alkoholio
per dieng suvartojantys, 20-39 g/d., 40—74 g/d. ir daugiau kaip 75 g/d.) buvo
analizuoti respondenty atsakymai kiek per paskuting savaite jie suvartojo
atskiry riisiy alkoholiniy gérimy. Respondentai turéjo atskirai nurodyti kiek
jie per pragjusig savaite suvartojo alaus buteliy (po 0,5 1), sidro ir alkoho-
liniy kokteiliy (po 0,33 1), vyno ar Sampano tauriy (darant prielaida, kad
taures po 0,1 1) bei degtinés, konjako ar kity stipriy gérimy taureliy (po 40 g,
t.y. 0,04 1).

Respondenty nurodyti suvartoty atskiry gérimy kiekiai buvo perversti |
standartinius alkoholio vienetus (SAV) darant prielaidg, kad viso vartojamo
alaus stiprumas yra 5 proc., vyno/Sampano — 11 proc., sidro — 5 proc., degti-
nés ar konjako — 40 proc. Konvertuojant SAV j gramus, 12,7 ml prilyginta
10 g gryno alkoholio.

SAV (g/d.) apskaiciavimas is alaus suvartojimo:
0,5 x N x0,05
0,00127

SAV =
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SAV (g/d.) apskaiciavimas is vyno/Sampano suvartojimo:
0,1 x N x0,11
0,00127
SAV (g/d.) apskaiciavimas is sidro suvartojimo:
0,33 x N x0,05
~ T 0,00127
SAV (g/d.) apskaiciavimas is stipriyjy gérimy suvartojimo:
0,04 x N x0,40
0,00127

¢ia, N — respondenty nurodytas kiekvieno vertinamo gérimo buteliy, tauriy
ar taureliy skaicius.

Véliau kiekvieno respondento skirtingy gérimy suvartojimas isreikStas
SAV buvo susumuojamas, taip gaunant kiekvieno respondento bendrg gryno
alkoholio suvartojimg per savaite. Galiausiai savaitei tenkantis kiekvieno
respondento gryno alkoholio suvartojimas buvo dalinamas i§ 7, o gauti
suvartojami gryno absoliutaus alkoholio gramai per dieng sugrupuojami |
atitinkamas alkoholio suvartojimo kategorijas: 1-19 gramy gryno alkoholio
per dieng suvartojancius (g/d.), 20-39 g/d., 40-74 g/d. ir daugiau kaip 75
g/d. suvartojancius. Atitinkamai alkoholio vartojimas buvo suskirstytas
pagal amziaus grupes ir lytj. Ivertinant alkoholio suvartojima 75 mety ir
vyresniy amziaus grupé€je buvo naudotos 65-74 mety amziaus grupés
alkoholio vartojimo proporcijos, t. y. daryta prielaida, nes apklausoje
nebuvo jtraukti vyresni nei 75 mety amziaus Zmongés.

Pagrindinis alkoholiniy gérimy suvartojimo vertinimas apimantis tik
paskuting savaite (7 dienas), leidzia respondentui lengviau prisiminti kiek
alkoholio jis/ji iSgéré per pakankamai neilgg laiko tarpa, o tai salygoja tiks-
lesnius nurodyto suvartoto alkoholio kiekius. Tac¢iau esminis tokio klausimo
trakumas yra tai, kad dalis respondenty per paskuting savaite alkoholiniy
gérimy nevartojo, nors jprastai néra abstinentai. ,,RAIT* atliktoje gyventojy
apklausoje per paskuting savaite nevartojusiy alkoholiniy gérimy vyry buvo
29,03 proc., motery — 51,87 proc. 2.2.1 lenteléje pateikiamos proporcijos
nustatytos apklausoje kiek vyry ir motery atitinkamose amziaus grupése per
paskutines 7 dienas vartojo alkoholinius gérimus.

SAV =

SAV

SAV =
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2.2.1 lentelé. Vyry ir motery alkoholiniy gérimy suvartojimas Lietuvoje ir
pasiskirstymas atskirose amziaus grupése

Amziaus Vyru gryno alkoholio Motery gryno alkoholio
grupé suvartojimas (g/d.) suvartojimas (g/d.)
Nevar- | 1-19 | 20-39 | 40-74 | 75+ | Nevar- | 1-19 | 20-39 | 40-74 | 75+
toja toja
Proc. Proc.

15-24 m. 35,23 (43,94 11,74 | 6,06 |3,03 | 44,59 |50,90| 3,15 | 1,35 | 0,00
25-34 m. 21,43 [52,75| 13,74 | 8,79 |3,30| 38,66 |53,61| 6,19 | 1,03 | 0,52
3544 m. 22,54 150,23| 16,90 | 6,57 |3,76 | 41,61 |53,85| 2,45 | 1,40 | 0,70
45-54 m. 22,98 56,60| 13,62 | 6,38 0,43 | 46,15 |49,50| 3,68 | 0,33 | 0,33
55-64 m. 28,89 |53,33| 15,11 | 1,78 | 0,89 | 53,18 |41,95| 3,75 | 0,75 | 0,37
65-74 m. 38,41 (49,28 8,70 | 3,62 |0,00| 75,49 |22,84| 1,11 | 0,00 | 0,56

75 m. ir 38,41 |49,28| 8,70 | 3,62 |[0,00| 75,49 |22,84| 1,11 | 0,00 | 0,56
vyresni*
IS viso 29,03 |50,75| 13,05 | 5,38 |1,79| 51,87 |43,82| 3,13 | 0,74 | 0,43
(15-75 m.)

*Darant prielaidg, kad 75 mety ir vyresni gyventojai alkoholj vartoja taip kaip ir 65-74
mety grupéje.

Siekiant atspindéti tikrasias abstinenty proporcijas atskirose amziaus
grupése, galutinés abstinenty proporcijos buvo koreguotos remiantis kito
respondentams uzduoto klausimo rezultatais apie bendrus alkoholio varto-
jimo jprocius (t. y. abstinenty daznis jvertintas nustacius kaip daznai respon-
dentai 1§ viso vartoja alkoholinius gérimus). Gyventojy apklausoje atsaky-
mai ] klausimg ,,Kaip daznai Jus geriate alkoholinius gérimus?* parodé, kad
niekada nevartoja alkoholio 7,37 proc. vyry ir 12,29 proc. motery (Zr.
2.2.2 lenteléje). Remiantis niekada alkoholio nevartojanciy respondenty pro-
porcijomis, buvo koreguoti alkoholj vartojan¢iyjy grupiy svoriai, kad absti-
nenty ir vartojan¢iyjy alkoholj bendra procentiné suma atskirose amziaus
grupése biity 100 proc. Galutinés APD skaic¢iavime naudotos Lietuvos gy-
ventojy alkoholiniy gérimy vartojimo proporcijos pateikiamos 2.2.2 len-
tel¢je.
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2.2.2 lentelé. Vyry ir motery alkoholiniy gérimy suvartojimas atsizvelgiant
| abstinenty proporcijas Lietuvoje ir pasiskirstymas atskirose amzZiaus gru-
pese

Amziaus Vyruy gryno alkoholio Motery gryno alkoholio
grupé suvartojimas (g/d.) suvartojimas (g/d.)
Nevar- | 1-19 | 20-39 | 40-74 | 75+ | Nevar- | 1-19 | 20-39 | 40-74 | 75+
toja toja
Proc. Proc.

1524 m. |3523— 44,59—

9.38% 61,48 | 16,43 | 848 |4,24 5.90% 86,45 | 5,36 | 2,30 |0,00
25-34m. |2143— 38,66—

3.92% 64,50 | 16,80 | 10,75 | 4,03 472% 83,27| 9,61 | 1,60 |0,80
3544 m. |2254— 41,61—

6.19% 60,83 | 20,47 | 7,96 | 4,55 6.91% 85,85 3,90 | 2,23 | L,11
45-54 m. |22,98— 46,15—

4.78% 69,97 | 16,83 | 7,89 |0,53 8.89% 83,75 | 6,22 | 0,57 | 0,57
55-64m. |28,89— 53,18—

5.69% 70,73 | 20,04 | 2,36 | 1,18 13.29% 77,70 | 6,94 | 1,39 |0,69
65-74m. |3841— 75,49—

12.13% 70,30 | 12,41 | 5,17 | 0,00 26.90% 68,11 | 3,32 | 0,00 | 1,66
75 m. ir 38,41— 75,49—
e — 12.13% 70,30 | 12,41 | 5,17 |0,00 26.90% 68,11 | 3,32 | 0,00 | 1,66
IS viso 29,07— 51,87—
(15-75 m)| 7.37% 66,25 | 17,03 | 7,02 |2,34 12.29% 79,87 | 5,71 | 1,34 | 0,78

*Darant prielaida, kad 75 mety ir vyresni gyventojai alkoholj vartoja taip kaip ir 65-74
mety grupéje.

Remiantis auk$c¢iau aprasSyta APD skai¢iavimo metodika, toliau buvo
apskai¢iuoti APD Lietuvai 2.1.2 lenteléje pateiktoms diagnozéms. Galuti-
niai $ioje studijoje taikyti APD pateikiamos 3 priede. Sios APD buvo panau-
dotos vertinant alkoholio salygojama Zala, t. y. alkoholio salygojamg mirtin-
gumg, sergamuma bei nedarbinguma.

2.3. Alkoholio salygojamo mirtingumo vertinimas

Alkoholio vartojimo sglygoto mirtingumo vertinimui buvo naudoti in-
dividualis nuasmeninti mirties liudijimy duomenys, gauti Lietuvos svei-
katos moksly universitete (LSMU) pagal statistiniy duomeny teikimo sutartj
i$ Statistikos departamento (2003—-2009 m.) ir Higienos instituto Sveikatos

69



informacijos centro Mirties atvejy ir jy priezas¢iy registro (2010-2011 m.).
Vieneriy mety duomeny apimtis buvo apie 40-50 tikst. jrasy, o i§ viso
2003-2011 m. — 385 532 jrasai. I§ $iy duomeny masyvo buvo atrinkti jrasai,
kuriuose pagrindiné mirties priezastis atitiko 2.1.1 lenteléje pateiktus TLK-
10 kodus (zr. 4 ir 5 priede), toliau jie buvo sugrupuoti pagal amziy ir lytj bei
pritaikius atitinkamas APD, kurios pateikiamos 3 priede, apskaiciuotas
galutinis alkoholio sglygoty mirciy skaicius Lietuvoje.

Pagal TLK-10 panaudojimo mirtingumo kodavimui taisykles ne visi
TLK-10 kodai gali buti naudojami mirties liudijime pagrindinei mirties
priezas€iai koduoti, pavyzdziui, grupés ,,Suzalojimai, apsinuodijimai ir tam
tikri iSoriniy poveikiy padariniai® TLK-10 S-T kodai. Tai salygoja, kad ne
visos 2.1.1 lenteléje iSvardintos priezastys yra tarp atrinkty alkoholio saly-
goty mir¢iy atvejy. Be to, pagrindiné mirties priezastis, kuri jraSoma mirties
liudijime, ne visada biina pakankamai tiksli ar atspindi galimg alkoholio
itaka, pvz., mirtys nuo pneumonijos, tuberkuliozés ar iSeminés Sirdies ligos.
Todél galima teigti, kad, atsizvelgiant tik i oficialiai uzregistruota pagrin-
ding mirties priezastj ir dél jos nustatymo netikslumy, dalis alkoholio saly-
goty mirciy oficialiuose mirties jraSuose yra nerandama, o tai sumazina
alkoholio salygojamos Zalos jvertinima.

TradiciSkai saikingas alkoholio vartojimas priskiriamas sumazéjusiai
iSeminés Sirdies ligos (ISL) (I20-125) ir iSeminio insulto (I63-166, 169.3-
169.4) santykinei rizikai (t. y. apsauginis poveikis), taciau §iuo atveju taip
pat bitina atsizvelgti j keleta modifikuojanciy faktoriy, o tai alkoholio saly-
gojamo mirtingumo skaiciavima Sioms mirties prieZastims padaro sudétin-
gesnj. RadiSauskas ir kt. (2011) [135] savo tyrime pristato mirtingumo nuo
ISL rezultatus ir nurodo, kad, retrospektyviai patikrinus mirtingumo nuo
ISL autopsijy rezultatus Kauno mieste, 8,7 proc. miréiy priskirty ISL turéjo
biiti pakoreguota j prieZastis susijusias su alkoholio vartojimu. Zymi dalis
staiga mirusiy asmeny, kuriems mirties priezastimi buvo jradyta ISL, i§
tikryjy mirsta nuo @imios alkoholio intoksikacijos arba alkoholio iSprovo-
kuoto kardiovaskulinés sistemos sutrikimo. Remiantis $io tyrimo rezultatais
buvo daryta prielaida, kad 8,7 proc. i§ visy Lietuvoje registruoty mirciy nuo
ISL atvejy Sioje studijoje analizuojamoje populiacijoje turi bati priskirti
alkoholio salygotoms priezastims. Si neteisingy diagnoziy proporcija buvo
pridedama prie alkoholio salygoty mir&iy nuo ISL skaiciaus.

Alkoholio apsauginio poveikio maz¢jimas taip pat priklauso nuo gerian-
¢iojo amziaus, o senyvo amziaus zmonéms (75 mety ir vyresniems) net ir
saikingai vartojant alkoholinius gérimus, apsauginio poveikio ISL issivysty-
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mui nebelieka [136]. Todél skai¢iuojant alkoholiui priskiriama Zala nuo ISL,
APD nebuvo taikyta mirusiems nuo ISL 75 mety ir vyresniy zmoniy gru-
péje.

Vertinant alkoholio apsauginj poveikij ISL ir i§eminio insulto i§sivysty-
mui, svarbig reikSm¢ turi kokiais kiekiais zmonés vartoja alkoholj vieno
gérimo epizodo metu. Santykiné rizika ISL ar i§eminiam insultui kinta pri-
klausomai nuo alkoholiniy gérimy vartojimo pobiidzio, o alkoholiniy géri-
my vartojimo epizodai, kuomet vieno gérimo epizodo metu iSgeriami dau-
giau kaip 6 SAV alkoholio, apsauginj poveiki ne tik panaikina, bet ir kai
kuriy tyrimy duomenimis [137-139] Zenkliai padidina ISL ar iSeminio
insulto santyking rizika. Atsizvelgiant | tai, Sioje studijoje buvo daryta prie-
laida, kad apsauginis alkoholio poveikis, analizuojant mirtinguma nuo ISL ir
iSeminio insulto, taikytinas tik tai bendro mirtingumo proporcijai, kokia
proporcija i§ auksSc¢iau aptartos reprezentatyvios Lietuvos gyventojy apklau-
sos respondenty nurodé, kad niekada vieno gérimo epizodu neiSgeria dau-
giau kaip 6 SAV. Gyventojy apklausoje tokiy respondenty buvo vidutiniskai
32,5 proc. tarp vyry (15-24 m. amziaus grupéje — 41 proc., 25-34 m. — 28
proc., 3544 m. — 21 proc., 45-54 m. — 24 proc., 55-64 m. — 32 proc., 65—
74 m. — 45 proc.) ir vidutiniskai 56,65 proc. tarp motery (15-24 m. amziaus
grupéje — 49 proc., 25-34 m. — 43 proc., 3544 m. — 46 proc., 45-54 m. — 54
proc., 55—-64 m. — 63 proc., 65-74 m. — 75 proc.).

Sioje analizéje alkoholio vartojimo salygojamo mirtingumo Zala papil-
domai buvo iSreiksta ir Prarastais potencialaus gyvenimo metais (PPGM).
Sis rodiklis suteikia didesnj svorj mirties prieZastims ankstesniame amzZiuje.
PPGM buvo skaiciuotas 15-64 mety gyventojy tarpe, t. y. remtasi 65 mety
atskaitiniu amziumi. Skirtingy amziy mirtingumo rodikliai vertinti analizuo-
jant mirtingumo rodiklius sugrupuotus 5 mety grupémis (15-19; 20-24; 25—
29; 30-34; 35-39; 40-44; 45-49; 50-54; 55-59; 60—64), o PPGM skaicia-
vimui naudoti atitinkamy amziaus grupiy vidutiniai jverciai. Galutinis
PPGM rodiklis apskaiciuotas taip:

65
PPGM = Z d,(65 — i)
i=15
¢ia PPGM — prarasti potencialaus gyvenimo metai apskai¢iuoti analizuojant
15-65 mety amziaus gyventojy mirtingumo rodiklius, d; — mirties atvejy
skaiCius atskiroje amziaus grupéje, i — amziaus grupés vidutinis jvertis
(amzius mirties metu).
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Pirmos priezasCiy grupés mirties priezastims PPGM skaiciuoti nuo visy
mirties atvejy skaiCiaus (100 proc. alkoholio sglygojamas mirtingumas).
Antrai ir treciai priezas¢iy grupéms priskiriamo mirtingumo PPGM skai-
Ciuoti pries tai atitinkamoms penkiy mety grupéms pritaikytas APD.

2.4. Alkoholio salygojamo ligotumo vertinimas

Alkoholio vartojimo salygojamam ligotumui jvertinti buvo naudoti
2006-2011 m. duomenys, gauti i§ Privalomojo sveikatos draudimo infor-
macinés sistemos SVEIDRA duomeny bazés, kuri apima apie 99 proc.
stacionaro ligoniy ir apie 90 proc. ambulatoriniy apsilankymy [142]. Pra-
dinius duomenis sudar¢ individualiis nuasmeninti ambulatoriniy kontakty ir
stacionarizavimo atvejy jrasai su Siais duomenimis i§ formy Nr. 025/a-LK ir
Nr. 066/a-LK: asmens gimimo metai, lytis, ambulatorinis ar stacionarinis
epizodas, atvykimo ir pabaigos datos, pagrindinés diagnozés TLK-10 kodas,
1SraSymo i$ stacionaro kategorija ir specialus asmens identifikacinis numeris
(ne asmens kodas), leidziantis sujungti atskirus to paties asmens gydymo
epizodus.

Tokiy jrasy skaicius vieniems metams svyravo tarp 6 ir 7 milijony, o i$
viso 2006-2011 m. laikotarpiu sudaré 40 425 797 jrasus. Sie duomenys
buvo sugrupuoti pagal pagrinding diagnoze¢, amziy ir lytj ir suskaiCiuotas
asmeny skaicius kuriems bent kartg per metus nustatyta liga prie atitinkamo
TLK-10 kodo ir toliau Sios lentelés buvo naudojamos kaip atspirties taskas
disertacijoje (Zr. 6 ir 7 priedus). Ligotumo rodiklis apima asmenis, kuriems
atitinkamai kalendoriniais metais buvo rastas bent vienas ambulatorinis ar
stacionarinis jrasas su pagrindine diagnoze i$ 2.1.1 lenteléje pateikiamo ligy
saraso ir iSreikstas 100 000 gyventojy.

Vertinant alkoholio vartojimo salygotg sirgusiy asmeny skaiciy, i§ ana-
lizés buvo pasalintas nedidelis skaiCius jraSy be asmens identifikacinio
numerio ar radus klaidg kituose kintamuosiuose. Taip pat skaiciuojant
sirgusiy asmeny skaiciy nejtrauktos iSorinés priezastys (TLK-10 grupé Nr.
20, kodai V-Y, trecioji, iSoriniy priezasCiy grupé 2.1.1 lenteléje), nes tokiais
atvejais medicininiuose dokumentuose kaip pagrindiné diagnozé paprastai
pazymimas tik traumos ar kitos iSorinés priezasties pasekmés kodas (TLK-
10 grupé Nr. 19, kodai S-T), nors gautuose duomenyse yra ir nedidelis
kiekis klaidingai panaudoty V-Y kody, kurie analizéje nebuvo vertinti.
Neseniai atsirado galimybé auk$¢iau minétose formose registruoti ir iSoriniy
ligotumo priezasciy kodus Salia kity gretutiniy ligy, taciau Sie duomenys

72



buvo neprieinami Siuose skai¢iavimuose. ISimtj sudaro tik apsinuodijimas
alkoholiu (X45, X65, Y15, Y90, Y91), nes jis turi aiSky atitikmenj pasek-
miy koduose (Alkoholio toksinis poveikis — T51).

Alkoholio vartojimo salygojamas serganciy asmeny skaicCius vertintas
pritaikius atitinkamas APD. Taciau taip pat kaip ir vertinant alkoholio
salygojamas mirtis nuo ISL ir i$eminio insulto, serganéiy asmeny galimo
apsauginio poveikio vertinimas, taikytas tik tai bendro serganciy asmeny
proporcijai, kokia proporcija 1§ auksCiau aptartos reprezentatyvios Lietuvos
gyventojy apklausos respondenty nurodé¢, kad niekada vieno gérimo epizodu
neiSgeria daugiau kaip 6 SAV. 2007 m. gyventojy apklausoje tokiy respon-
denty buvo vidutiniskai 32,5 proc. tarp vyry ir vidutiniskai 56,65 proc. tarp
motery [137-139].

2.5. Alkoholio salygojamo netekto darbingumo vertinimas

Alkoholio vartojimo sglygoto netekto darbingumo (darbingumo lygio
sumaz¢jimo) analizei buvo panaudoti 2006-2011 m. duomenys, gauti i§
Nejgalumo ir darbingumo nustatymo tarnybos (NDNT) prie Socialinés
apsaugos ir darbo ministerijos. Pradiniai nejgalumo ir darbingumo duome-
nys kiekvienais metais sudaré¢ nuo daugiau kaip 200 tiikst. (2006 m.) iki
daugiau kaip 427 tukst. jrasy (2011 m.). Gauti duomenys apémé identifika-
cinj koda (ne asmens kodas), darbingumo/nejgalumo vertinimo kalendori-
nius metus, gimimo metus, lytj, pagrindinés diagnozés TLK-10 koda, nusta-
tyta darbingumo lygio procenta, nejgalumo lyg] bei informacijg, ar tai
pakartotinai ar pirma karta nustatomas darbingumo lygis. Sie rodikliai buvo
apibendrinti pagal atitinkamus TLK-10 kodus ir buvo sudarytos apibend-
rintos lentelés (zr. 8—10 prieduose), kuriomis toliau remtasi skaic¢iavimuose.

Disertacijoje vertinti tik duomenys susije su darbingumo lygio nusta-
tymu. NDNT nustatyti darbingumo lygiai buvo suskirstyti | 3 kategorijas —
darbingumo lygis nuo 0 iki 25 proc., nuo 30 iki 55 proc. ir nuo 60 iki 100
proc. IS viso alkoholio salygojama netekto darbingumo nasta, taikant APD,
vertinta nuo bendro 2006-2011 m. buvusiy 188 809 darbingumo nustatymo
atvejy skaiciaus. Lygiai taip kaip vertinant serganciy asmeny skai¢iy anali-
zuojant netekta darbinguma nebuvo galimybés jtraukti iSoriniy priezasciy
grupés kody (TLK-10 kodai V-Y, trecioji iSoriniy priezas¢iy grupe 2.1.1 len-
teléje).
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Alkoholio vartojimo sglygojamo netekto darbingumo atvejai skaiciuoti
pritaikius atitinkamas APD. Kaip ir vertinant alkoholio saglygojamas mirtis
bei asmenis sergancius ISL ir iSeminiu insultu, netektam darbingumui dél
ISL ir iSeminio insulto galimo apsauginio poveikio vertinimas, taikytas tik
tai bendro nustatyto netekto darbingumo atvejy proporcijai, kokia proporcija
1§ auksciau aptartos reprezentatyvios Lietuvos gyventojy apklausos respon-
denty nurodé, kad niekada vieno gérimo epizodu neiSgeria daugiau kaip 6
SAV [137-139].

2.6. Su alkoholio vartojimu siejamuy teisétvarkos
paZeidimy vertinimas

Analizuojant teisétvarkos pazeidimus, siejamus su alkoholiniy gérimy
vartojimu, buvo vertinta Lietuvos keliy policijos tarnybos (LKPT) eismo
jvykiy Lietuvoje statistika [140], LKPT Keliy eismo taisykliy pazeidimy
statistika [143] bei Informatikos ir ry$iy departamento (IRD) duomenys apie
neblaiviy asmeny jvykdytas nusikalstamas veikas Lietuvoje [144].

LKPT eismo jvykiy Lietuvoje statistika atspindi eismo nelaimes 2003-
2012 m., Pagrindiniai vertinti Kkriterijai minétais metais buvo jvykiai
registruoti de¢l neblaiviy pésciyjy ir vairuotojy kaltés. Taip pat skaiCiuota
proporcija nuo visy atitinkamy jvykiy skaic¢iaus. LKPT Keliy eismo
taisykliy pazeidimy statistika apima 2005-2011 m. Vertinti pazeidimai pagal
Siuos Administraciniy teisés pazeidimy kodekso (ATPK) straipsnius:

e ATPK 126 str. Transporto priemoniy vairavimas, esant vairuoto-
jams neblaiviems arba apsvaigusiems nuo narkotiniy, psichotro-
piniy ar kity psichikg veikian¢iy medziagy. IS bendros LKPT
pateikiamos pazeidimy statistikos pagal §j straipsnj buvo atrinkti tik
pazeidimai padaryti neblaiviy vairuotojy. Pagal § straipsnj ne-
blaiviy vairuotojy jvykdyti pazeidimai, kiekvienais metais, sudaro
apie 98,5 proc. pazeidimy, likusi dalis — apsvaigusiy nuo narkotiniy
ar psichotropiniy medziagy.

e ATPK 127 str. Keliy eismo taisykliy pazeidimas, sukéles nezymy
sveikatos sutrikdyma arba nulémes turto sugadinimg. IS bendros
LKPT pateikiamos pazeidimy statistikos buvo atrinkti tik pazei-
dimai padaryti neblaiviy asmeny. Bendras pazeidimy skaiCius, |
kurj papildomai jeina pazeidimai jvykdyti blaiviy asmeny ar
apsvaigusiy nuo narkotiniy ir psichotropiniy medziagy, naudotas
alkoholj vartojusiy asmeny proporcijos apskai¢iavimui.
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e ATPK 129 str. Transporto priemoniy vairavimas neblaiviy ar ap-
svaigusiy nuo narkotiniy, psichotropiniy ar kity psichikg veikianciy
medziagy asmeny, neturiniy teisés vairuoti. IS bendros LKPT
pateikiamos pazeidimy statistikos 2008—2011 m. buvo atrinkti tik
pazeidimai padaryti neblaiviy asmeny, kurie vidutinisSkai sudar¢ 98
proc. 2005-2007 m. pateikiamoje statistikoje nebuvo atskirai i$ski-
riamas nuo kity medziagy apsvaige asmenys, todél Siy mety
neblaiviy asmeny padarytas pazeidimy skai¢ius buvo apskai¢iuotas
pritaikant 2008-2011 m. proporcijg t. y. APD=0,98. ATPK 128 str.
(Transporto priemoniy vairavimas neturint teis€s vairuoti) statistika
naudota palyginamojoje pazeidimy analizéje.

IRD duomenys, apimantys 2004-2011 m., analizuoti vertinant asmeny,
itariamy (kaltinamy) nusikalstamg veikg padarius esant neblaiviems, skaiciy
pagal Siuos Lietuvos Respublikos baudziamojo kodekso (BK) straipsnius:
nuzudymai (BK 129-131 str.); neatsargus gyvybés atémimas (BK 132 str.);
sukurstymas nusizudyti ar privedimas prie savizudybés (BK 133 str.); sunkis
sveikatos sutrikdymai (BK 135-136 str.); sunkiis sveikatos sutrikdymai dél
neatsargumo (BK 137 str.); nesunkiis sveikatos sutrikdymai (BK 138 str.);
nesunkils sveikatos sutrikdymai dél neatsargumo (BK 139 str.); fizinio
skausmo sukélimas ar nezymus sveikatos sutrikdymas (BK 140 str.);
grasinimas nuzudyti ar sunkiai sutrikdyti zmogaus sveikata arba Zmogaus
terorizavimas (BK 145 str.); neteisétas laisvés atémimas (BK 146 str.);
zmogaus veiksmy laisvés varzymas (BK 148str.); i§zaginimai (BK 149 str.);
seksualinis prievartavimas (BK 150 str.); privertimas lytiSkai santykiauti (BK
151 str.); seksualinis priekabiavimas (BK 152 str.); maZzamecio asmens
tvirkinimas (BK 153 str.); jzeidimas (BK 155 str.); vagystés (BK 178 str.);
plésimai (BK 180 str.); turto prievartavimas (BK 181 str.); turto sunaikinimas
ar sugadinimas (BK 187 str.); keliy transporto eismo saugumo ar transporto
priemoniy eksploatacijos taisykliy pazeidimai (BK 281 str.); transporto eismo
tvarkos ar saugumo taisykliy pazeidimai (BK 282 str.); vieSosios tvarkos
pazeidimai (BK 284 str.); melagingi praneSimai apie visuomenei gresiantj
pavojy ar iStikusig nelaime (BK 285 str.); kapo iSniekinimas (BK 312 str.).

Papildoma palyginamoji analizé¢ atlikta vertinant nusikalstamy veiky,
padaryty neblaiviy asmeny ir visy Lietuvoje registruoty nusikalstamy veiky
skaiCiy. Reikia atkreipti démesj, kad nusikalstamas veikas jvykdziusiy ne-
blaiviy asmeny skaicius ir registruoty nusikalstamy veiky, jvykdyty neblaiviy
asmeny, skaicius skiriasi. Dalis nusikalstamy veiky jvykdoma keleto asmeny
grupés arba kelios nusikalstamos veikos gali biiti jvykdomos vieno asmens.
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2.7. Lietuvos gyventoju pasiskirstymas atskirose amziaus grupése

Disertacijos skaiiavimy vykdymo metu Lietuvos statistikos departa-
mente dar nebuvo baigti Lietuvos gyventojy skaiciaus patikslinimai (re-
miantis 2011 m. gyventojy suraSymo duomenimis), tod¢l pradzioje diserta-
cijoje naudota nepatikslinta Lietuvos gyventojy populiacija pagal atskiras
amziaus grupes [145], o disertacijos rengimo pabaigoje atsiradus patikslin-
tiems Lietuvos gyventojy skai¢iaus duomenims [146], Sie rodikliai buvo
perskaiiuoti. Lietuvos gyventojy populiacija buvo naudojama metinés
dinamikos palyginimuose, rodiklius iSreiskiant 100 000 gyventojy (Zr.
2.7.1 lenteléje). Papildomai vertinant ligotumo, mirtingumo ir netekto dar-
bingumo meting dinamika, rodikliai buvo standartizuoti pagal amziy nau-
dojant patikslinta 2010 m. Lietuvos populiacijos struktiirg (zr. 2.7.1 lentel¢je
2010 m. populiacija).

2.7.1 lentelé. Pagal 2011 m. surasymo duomenis patikslintas Lietuvos gy-
ventojy pasiskirstymas pagal lytj ir amZiy

Lytis | Me- | 15-24 | 25-34 | 35-44 | 45-54 | 55-64 | 65-74 | 75 m. Visi | IS viso
tai m. m. m. m. m. m. ir vy- |15 m. ir
resni | vyresni

Visi 2003 503417 |470415 | 524464 | 433274353301 | 317615 | 200552 | 2803038 | 3415213
2004 | 499248 | 459138 | 512830 [ 441366 | 350586 | 317616 | 210017 | 2790801 |3377075
2005 | 489439 | 445152 | 498026 | 447856 | 349235 | 315688 | 217843 | 2763239 |3322528
2006481413 | 431795 | 483575 | 455154 346628 | 313539 | 224968 | 2737072 | 3269909
2007479766 | 422318 | 471442 | 461906 | 343214311803 | 231701 | 2722150 3231294
2008 | 476304 | 416572 | 460746 | 467536 | 340606 | 308648 | 238195 | 2708607 3198231
2009 | 466179 | 411530 | 449515471013 | 342500 | 302955 | 243367 | 2687059 (3162916
2010446771 394934 | 433876 | 468011 [ 346361 | 297011 | 248090 | 2635054 |3097282
2011 | 425495377249 | 418229 | 462728 | 350854 | 290466 | 253854 | 2578875 |3028115
Vyrai | 2003 | 255707 | 233362 | 255578 | 203080 | 152910 | 121156 | 57169 | 1278962 | 1592558
2004 | 254022 | 227897 | 250317 [ 207418 | 151887 | 120984 | 60017 | 1272542 | 1573141
2005249053 | 221170 243091 [ 210709 | 151478 | 120163 | 62849 | 1258513 | 1545364
2006 | 244528 | 214726 | 235907 | 214225 [ 150318 | 119260 | 65428 | 1244392 | 1517629
2007 243589210164 |229998 | 217407 | 148821 | 118512| 67551 | 1236042 | 1497107
2008242106 | 207780 | 224675 | 220154 | 147860 | 117094 | 69533 | 1229202 | 1480386
2009 | 237032205749 | 218563 | 221718 | 148819 | 114688 | 71090 | 1217659 | 1461776
2010227810 198028 | 210004 [ 220392 | 150657 | 112250 72479 | 1191620 | 1428711
2011]217769|189937 202100 [ 218291 | 152785 | 109606 | 74328 | 1164816 | 1395367

76




2.7.1 lentelés tesinys.

Lytis | Me- | 15-24 | 25-34 | 3544 | 45-54 | 55-64 | 65-74 | 75 m. Visi | IS viso
tai m. m. m. m. m. m. ir vy- | 1S m. ir
resni | vyresni

Mote-| 2003 (247710 [ 237053 | 268886 | 230194 | 200391 | 196459 | 143383 | 1524076 | 1822655
rys 2004 | 245226 [ 231241262513 | 233948 | 198699 | 196632 | 150000 | 1518259 | 1803934
2005 | 240386223982 | 254935 | 237147 | 197757 | 195525 | 154994 | 1504726 | 1777164
2006 | 236885217069 | 247668 | 240929 | 196310 | 194279 | 159540 | 1492680 |1752280
2007 | 236177 | 212154 | 241444 | 244499 | 194393 | 193291 | 164150 | 1486108 | 1734187
2008 | 234198208792 | 236071 | 247382 | 192746 | 191554 | 168662 | 1479405 | 1717845
2009 | 229147205781 | 230952 | 249295 | 193681 | 188267 | 172277 | 1469400 | 1701140
2010 | 218961 | 196906 | 223872 | 247619 | 195704 | 184761 | 175611 | 1443434 | 1668571
2011|207726| 187312216129 | 244437 | 198069 | 180860 | 179526 | 1414059 | 1632748

Saltinis: Statistikos departamentas.

2.8. Duomeny analizés metodai

Kauno regioninio biomedicininiy tyrimy etikos komiteto ir Valstybinés
duomeny apsaugos inspekcijos atsakymai dé¢l leidimo atlikti tyrima patei-
kiami 1 ir 2 prieduose.

Surinkty duomeny analizei atlikti naudota SPSS 20.00 v. ir Microsoft
Office Excel 2010 programiniai paketai. Specifiniai alkoholio vartojimo
salygojamos Zalos skai¢iavimo metodiniai aspektai detaliau aptarti auksciau
einanc¢iuose skyreliuose. Analizuojant visiskai tik alkoholio vartojimo saly-
gojama mirtingumga ir ligotuma analizéje skaiCiuotas Spirmeno koreliacijos
(r) koeficientas ir taikyta tiesiné regresiné analizé, nurodant regresijos ir
determinacijos (R?) koeficientus bei pasikliautinuosius intervalus (PI). Skir-
tumai tarp pozymiy laikyti statistiSkai reikSmingais, kai p<0,05.

Taip pat buvo atlikta bendro alkoholio vartojimo sglygojamo standar-
tizuoto mirtingumo 2003—-2011 m. analiz¢ taikant jungiamyjy tasky regresi-
nés analizés modelj (angl. Jointpoint regression model), panaudojant jungia-
muyjy tasky regresijos kompiutering programg Joinpoint 4.1.0 v. Skirtumai
tarp pozymiy laikyti statistiSkai reikSmingais, kai p<0,05.

77



2.9. Alkoholio vartojimo salygojamos ekonominés Zalos vertinimas

Disertacijoje buvo siekiama iliustruoti kiek jmanoma naujesnius alko-
holio vartojimo salygojamos ekonominés zalos kastus, taip pat atsizvelgti |
publikuojamy duomeny iSsamumag. Studijos atlikimo laikotarpiu naujausi ir
iSsamiausi duomenys atspindéjo 2010 m., todél Sie metai ir buvo pasirinkti
alkoholio vartojimo salygojamai ekonominei zalai jvertinti, atliekant kasty
analize (angl. cost of illness analysis) visuomenés aspektu [99, 101].

D¢l duomeny surinkimo kompleksiskumo ar atskiry kasty vertinimo
komponenty duomeny nebuvimo, $ioje studijoje buvo jvertinta tik dalis visy
su alkoholio vartojimo pasekmémis siejamy kasty komponenty, kuriuos re-
komenduojama jtraukti tarptautinése metodinése alkoholio kasty vertinimo
gairése [99, 101]. Disertacijoje vertinti alkoholio vartojimo sglygojami kas-
tai Lietuvoje apima:

e Sveikatos prieziiiros kaStus (visiSkai alkoholio salygoty ar i§ dalies
alkoholio salygoty susirgimy ambulatorinius ir stacionarinius kas-
tus, nejtraukiant iSoriniy priezasciy salygojamy kasty).

e  Produktyvumo kaStus dél pirmalaikés mirties.

e Netekto darbingumo kastus (dél visiskai ir i§ dalies alkoholio salygo-
jamy priezas¢iy, neitraukiant iSoriniy priezas¢iy salygojamy kasty).

e Vaiky prieziiiros iSlaidos valstybés bei savivaldybiy globos na-
muose.

e Jkalinimo islaidos (iSlaidos priskirtinos kaliniy iSlaikymui dél nusi-
kaltimy padaryty esant neblaivumo bikléje).

Sveikatos prieZiiiros kasStai. SkaiCiuojant sveikatos priezitiros iSlaidas
2.1, 2.2 ir 2.4 skyreliuose aprasyta alkoholio vartojimo salygojamo ligotumo
apskai¢iavimo metodika ir APD buvo taikytos atskiry alkoholio vartojimo
salygojamy ligy ambulatoriniy apsilankymy ir stacionariniy epizody statis-
tikai. Bendros sveikatos priezitros iSlaidos bei 2010 m. apmokéty ambula-
toriniy ir stacionariniy paslaugy skaicius paremtas Valstybinés ligoniy kasos
(VLK) pateikiama informacija [147]. Alkoholio vartojimo salygoty priezas-
¢iy gydymui priskiriama dalis apskaiciuota pritaikant proporcija nuo visy
2010 m. VLK iSlaidy ambulatorinéms ir stacionarinéms paslaugoms ap-
mokéti.

Papildomai jautrumo analiz€je aprasomas alternatyvus sveikatos prie-
zitros 1iSlaidy skaiCiavimo biidas. Alternatyviu biidu vertinant sveikatos
priezitiros kasStus remiamasi Valstybinés ligoniy kasos (VLK) pateiktais
duomenimis, kuriuose atskiriems Sioje disertacijoje vertinamiems I ir II
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priezas¢iy grupéms (atitinkamiems TLK-10 kodams nurodytiems 2.1.1 len-
teléje) buvo atrinkta apmokeéty ambulatoriniy ir stacionariniy paslaugy baly
dalis 2010 m. (zr. 11 priede). Apskaiciuojant alkoholio vartojimo salygoja-
my susirgimy kastus balai buvo perversti ] tais metais nustatytg balo verte —
1 balas buvo prilygintas 0,89 Lt [148—150]. Taikant ir APD buvo apskai-
¢iuota kokia 2010 m. SVEIDROS duomeny bazé¢je registruoty ambulato-
riniy ir stacionariniy epizody proporcija gali biiti priskirta atitinkamiems
TLK-10 kodams. Kiekvienam TLK-10 kodui buvo apskaiciuota alkoholio
vartojimui priskiriama serganciy asmeny proporcija, o véliau Sios propor-
cijos pritaikytos 11 priede pateiktoms baly sumoms. Taip buvo apskaic¢iuo-
tos bendros alkoholio vartojimui priskiriamos ambulatorinés ir stacionarinés
iSlaidos, tekusios PSDF biudzetui.

Pagal 2.1, 2.2 ir 2.4 skyreliuose apraSyta alkoholio vartojimo salygoto
serganc¢iy asmeny skaiCiaus jvertinimo metodikg buvo apskai¢iuota bendra
alkoholio vartojimo salygota dalis nuo visy ty mety sirgusiy Zzmoniy skai-
¢iaus. Alkoholio vartojimo sglygoty priezasCiy gydymui priskiriama dalis
apskaiciuota pritaikant proporcijg nuo visy VLK islaidy, i$ karto isreiksty
litais, ambulatorinéms ir stacionarinéms paslaugoms apmokéti. Bendros
2010 m. islaidos, tekusios PSDF biudzetui apmokant uz suteiktas ambulato-
rines ir stacionarines paslaugas, taip pat paremtos VLK pateikiamais
duomenimis [147].

Produktyvumo kaStai dél pirmalaikés mirties. Analizuojant prarasto
produktyvumo kastus buvo jvertintas darbingo amziaus Zmoniy prarastas
uzdarbis dél pirmalaikés mirties remiantis Zmogiskojo kapitalo pozitiriu
(angl. The human capital approach) [99, 101]. Prarastas uzdarbis buvo
skai¢iuojamas pagal mirusiyjy amziy nuo 18 iki 63 mety (ar 60 mety).
Pirmalaikis mirtingumas iki pensijos buvo apskaiciuotas naudojant aukSciau
aprasyta PPGM skai¢iavimo metodika, taciau mirusieji nebuvo priskiriami
atskiroms amziaus grupéms (t.y. analizé¢ atlikta pameciui), o atskaitinis
amzius buvo laikytas vyry ar motery pensiniu amziumi. Papildomai produk-
tyvumo praradimai dél pirmalaikiy vyry ir motery mirciy buvo indeksuoti
atsizvelgiant j vidutinj Lietuvoje buvusj nedarbo lygj. Produktyvumo kastai
apima visg laikotarp] nuo zmogaus mirties amziaus iki nesulauktos pensijos
amziaus.

2010 m. vyry pensinis amZzius buvo 62,5 m. (analiz¢je vertinta kaip
63 m.), motery — 60 m. [151], vidutinis vyry bruto darbo uzmokestis buvo
2 151,10 Lt, motery — 1 843,70 Lt [152]. Atsizvelgiant | Zenkliai svyravusj
nedarbo lygj Lietuvoje, buvo naudotas vidutinis nedarbo lygis Lietuvoje
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1998-2011 m., kuris tarp vyry sudaré 13,44 proc., tarp motery — 10,81 proc.
[153]. Esamosios kasty vertés apskai¢iavimui taikytas 5 proc. diskontavimo
koeficientas [154], o metinis kasty diskontavimas atliktas naudojant standar-
ting kaSty esamosios vertés skai¢iavimo metodika:

i Fn
P= 2w

¢ia P — kasty esamoji verte, F, — biisimy laikotarpiy kastai n-taisiais metais,
r — diskonto norma (5 proc.), i — mety skaicius, n — metai. [155]

Netekto darbingumo kastai. Alkoholio vartojimo sglygoto netekto dar-
bingumo atvejy skaiciavimo metodika yra paremta APD ir jau yra apraSyta
aukscCiau. SkaiCiuojant valstybés patiriamus kaStus dél netekto darbingumo
atvejy 2010 m. buvo remtasi Statistikos departamento duomenimis [156],
nurodanciais vidutines ménesines iSmokas skirtingai netekto darbingumo
grupei priklausantiems asmenims (Zr. 2.9.1 lenteléje).

Alkoholio vartojimo sglygoto nedarbingumo nastos skai¢iavimuose ne-
buvo analizuojama 60—100 proc. darbingumo grupé¢ (Siai kategorijai netekto
darbingumo pensijos Lietuvoje nemokamos), o darbingumo grupé¢ 30-55
proc. iSskirta i dvi (3040 proc. ir 45-55 proc.), atsizvelgiant | skirtingus
netekto darbingumo pensijy dydzius. Netekto darbingumo iSlaidos valstybei
skaiciuotos tik 2010 m., papildomai nevertinant kiekvieny mety islaidy,
kuomet asmeniui nustatytas netektas darbingumas yra ilgalaikis (pvz.,
nustatytas dvejiems metams, po kuriy vél kreipiamasi | NDNT).

2.9.1 lentelé. Netekto darbingumo pensijy gavéjai Lietuvoje

Netekto darbingumo pensiju gavéjai Lietuvoje 2010 m.

Vyrai Moterys
Valstybinio socialinio draudimo Pensijy gavéjai, tikst. 8,1 4,9
75-100 proc. netekto darbingumo Vidutinis pensijos 853,61 Lt | 776,35 Lt
pensija (0-25 proc. darbingumo lygis) dydis per ménesj
Valstybinio socialinio draudimo Pensijy gavéjai, tikst. 38,5 40,4
60-70 proc. netekto darbingumo pensija | vidutinis pensijos 709,79 Lt | 634,70 Lt
(3040 proc. darbingumo lygis) dydis per ménesj
Valstybinio socialinio draudimo Pensijy gavéjai, tikst. 21,1 24
45-55 proc. netekto darbingumo pensija | vidutinis pensijos 348,96 Lt | 311,98 Lt
(45-55 proc. darbingumo lygis) dydis per ménesj

Saltinis: Statistikos departamentas.
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Vaiky prieZiiiros iSlaidos valstybés bei savivaldybiy globos namuose.
Valstybés vaiko teisiy apsaugos tarnybos [157] ir Statistikos departamento
[158] duomenimis 2010 m. Lietuvoje i§ viso buvo registruotos 10 904
socialinés rizikos Seimos, kuriose augo 23 335 vaikai. Pagal Seimy patekimo
1 rizikos saraSus priezastis nurodoma, kad viena pagrindiniy priezas¢iy yra
tévy girtavimas. 2010 m. dél tévy girtavimo j §j sarasg buvo patekusios 5896
Seimos, kuriose augo 12 496 vaikai, t. y. 53,55 proc. Vis délto vertinant gali-
mybe §ig proporcijg taikyti vaiky patekusiy | globos namus dél tévy girta-
vimo dalies priskyrimui, buvo pastebéta, kad §i dalies realybéje gali biiti
didesné ir glaudziai persipynusi su kitomis priezastimis (pvz., vaiky neprie-
ziura). Ivertinus turimy duomeny spragas buvo nuspresta vykdyti Lietuvoje
veikianciy savivaldybés vaiky globos namy administracijos darbuotojy (di-
rektoriy ar direktoriy pavaduotojy) apklausg. Apklausos tikslas — jvertinti
vidutinj vaiky iSlaikymo globos namuose jkainj savivaldybése 2010 m., taip
pat jvertinti ir eksperting administracijos darbuotojy nuomong apie tai, kokia
dalis globos namuose gyvenanciy vaiky, j jy administruojamus globos na-
mus patenka i§ girtaujanciy Seimy.

Ekspertinés nuomonés tyrimas vykdytas 2013 m. vasario — rugs€jo mé-
nesiais, savivaldybés vaiky globos namy administracijos darbuotojy, telefo-
nu ir elektroniniu pastu, papraSant nurodyti vieno vaiko islaikymo islaidas
2010 m. ir atsakyti kokia proporcija i vaiky namus, jy nuomone, pateko 1§
girtaujanciy Seimy. 1/4 apklaustyjy pastarasis klausimas formuluotas ,,kokia
dalis Jusy vaiky globos namuose auganciy vaiky ten pateko i$ girtaujanciy
Seimy?*“. Véliau, likusiems 3/4 ,,Ar sutiktuméte su teiginiu, kad 90 proc.
vaiky globos namuose esanc¢iy vaiky ten pateko dél girtaujanciy tévy?“, o
nesutikus su teiginiu praSyta nurodyti proporcija.

Pasinaudojant Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos pateikiamu vai-
ky namy sarasu Lietuvoje [159], buvo susisiekta su 56 savivaldybiy globos
namy administracijos darbuotojais, i§ kuriy 38 sutiko pateikti vidutines jy
globos namuose buvusias vieno vaiko iSlaikymo iSlaidas 2010 m. ir 24 is-
reiSké eksperting nuomone kokia dalis, jy manymu, i vaiky globos namus
patenka i§ girtaujanciy Seimy.

Ivertinus apklausos rezultatus gauta, kad vidutinés vieno vaiko iSlai-
kymo 1iSlaidas savivaldybiy vaiky globos namuose 2010 m. buvo
1 887,31 Lt (nuo 1 463,00 iki 3 022,00 Lt), o remiantis ekspertine nuomone,
vidutiniSkai 86 proc. vaiky globos namuose auganciy vaiky ten pateko i§
girtaujanéiy $eimy. Si proporcija buvo naudota bendroje alkoholio ekonomi-
nés zalos vertinimo dalyje. Socialinés globos jstaigy administravimo tarny-
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bos duomenimis [160], 2010 m. vieno vaiko iSlaikymas valstybés (apskri-
¢iy) vaiky globos namuose vidutiniSkai per ménesj kainavo 3 091,50 Lt
(nuo 2 192,90 iki 4 529,60 Lt).

Tkalinimo iSlaidos. Remiantis Kalé¢jimy departamento pateikiamais
duomenimis, vieno kalinio i§laikymas per dieng 2010 m. sudaré 49,17 Lt
(zr. 2.9.2 lentel¢je) [161]. VidutiniSkai 2010 m. Lietuvos jkalinimo jstaigose
buvo 8 856 asmenys. Bendras nuteistyjy skaicius pagal atskiras nusikalsta-
mas veikas paremtas Kalé¢jimy departamento duomenimis [162].

Vertinant neblaiviy asmeny kalin¢iy Lietuvos jkalinimo jstaigose
skai¢iy buvo remtasi nusikalstamas veikas padariusiy neblaiviy asmeny
[144] ir bendru atitinkamy nusikalstamy veiky vidutiniu santykiu 2004-
2011 m. [163-168]. Atitinkamai buvo daryta prielaida, kad tokia pati nusi-
kalstamas veikas jtariamy padariusiy asmeny proporcija, prag¢jus visg teisin-
gumo sistema, atsiduria jkalinimo jstaigose. Jkalinimo islaidos skai¢iuotos
tik vieneriems 2010 m., papildomai nevertinant jkalinimo trukmés bei pra-
rasto produktyvumo dél nuteistyjy negal¢jimo dalyvauti darbo rinkoje.

2.9.2 lentelé. Vidutinés vieno asmens islaikymo jkalinimo jstaigose islaidos
per dieng, 2010 m.

ISlaidy pavadinimas Bendras
Vidutinis asmeny skaicius 8856
Darbo uzmokestis 28,00 Lt
Inasai socialiniam draudimui 7,31 Lt
Mityba 4,30 Lt
Medikamentai 0,59 Lt
Rysiy paslaugos 0,18 Lt
Transporto i§laikymas 0,28 Lt
Apranga ir patalyné 0,40 Lt
Spaudiniai 0,02 Lt
Kitos prekés 0,48 Lt
Komandiruotés 0,04 Lt
Apmokéjimas samdomiems ekspertams, konsultantams ir komisiniy i§laidos 0,00 Lt
Komunalinés paslaugos 4,55 Lt
Ilgalaikio materialinio turto nuoma 0,00 Lt
Ilgalaikio materialinio turto remontas 0,84 Lt
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2.9.2 lentelés tesinys.

ISlaidy pavadinimas Bendras
Kvalifikacijos kélimas 0,01 Lt
Veiklos nuoma 0,05 Lt
Kitos iSlaidos 0,31 Lt
Paltikany iSmokos, subsidijos ir kitos pervedamos 1é5os 1,81 Lt
IS viso 49,17 Lt

Saltinis: Kaléjimy departamentas.

Jautrumo analizé. Siekiant apzvelgti kasty skai¢iavimo metodologijos
jtaka galutiniams kasty skai¢iavimo rezultatams bei aptarti svarbiausias
kasty skai¢iavimo prielaidas, buvo atlikta alkoholio vartojimo sglygojamo
ekonominés zalos vienpusé jautrumo analizé. Vienpus¢ jautrumo analizé
(angl. one-way sensitivity analysis) — metodas, kuomet vertinamas kasty pa-
sikeitimas pakeiciant vieng kasty vertinimo kriterijy ar darytg prielaida [155].
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3. REZULTATAI

3.1. Alkoholio vartojimo sglygojamas mirtingumas

3.1.1 lenteléje pateikiami apibendrinti alkoholio sglygojamo mirtingu-
mo jvertinimai 2003-2011 m. Mirtingumo pikas I priezas¢iy grupéje buvo
pasiektas 2007 m., kuomet standartizuotas mirtingumas 15 m. ir vyresniy
gyventojy tarpe buvo pasieké 64,69 atvejus. Po 2007 m., standartizuotas
mirtingumas I grupéje sparciai mazejo 2008 ir 2009 m., atitinkamai iki
55,34 ir 37,96 mirciy 100 000 gyventojy. Nors ir nebe tokia ryski, taciau
bendro I grupés mirtingumo mazéjimo tendencija pastebima ir vélesniais,
2010 ir 2011 m. (atitinkamai 36,62 ir 16,14 mirtys 100 000). Didziausig dalj
I grupés mir¢iy sudaré alkoholinés kepeny ligos, apsinuodijimai alkoholiu
bei alkoholinés kardiomiopatijos. Vyry mirtingumas nuolat buvo beveik
3 kartus didesnis uz motery (2003-2011 m. i§ viso I priezas¢iy grupéje re-
gistruotos 8208 vyry ir 2865 motery mirtys).

Salia I grupés, jvertinus i§ dalies alkoholio salygojama mirtinguma
(pridedant II ir III mirtingumo grupes), pagrindinés tendencijos isliko tokios
pat — alkoholio sglygojamos zalos pikas pasiekiamas 2007 m., kuomet alko-
holio salygojamas mirtingumas pasieké 171,96 atvejus 100 000, o véliau iki
pat 2011 m. mazéjo iki 122,69. IS viso 2003—-2011 m. laikotarpyje alkoholio
vartojimas salygojo 34,7 tikst. mirciy.

IT grupés mirties priezastims i§ viso priskirta 8 180 mirtys per 2003—
2011 m., tuo tarpu alkoholiniy gérimy vartojimas galé¢jo padéti iSvengti
1 453 mirties atvejy, jvertinus galimg apsauginj alkoholio poveikj iSeminio
insulto ir tulzies puislés akmenligés atvejais. Nors pagal naudota metodika
tam tikras alkoholio vartojimo intensyvumas buvo siejamas su ISL mirties
rizikos sumaz¢jimu, taciau Sioje studijoje bendras efektas islieka neigiamas,
nes vidingje ISL grupéje galimai i§saugotos gyvybés neatsveria prarasty
gyvybiy dél nesaikingo alkoholio vartojimo.

IT grupei priskiriamy alkoholio sglygoty mirciy nasta 2003-2011 m.
Lietuvoje sudaro 6 727 mirties atvejus. Atskiry mety alkoholiui priskiriamas
mirtingumas pikg pasieké 2007 m., kuomet standartizuotas mirtingumas
pasieké 33,61 atvejus 100 000. Véliau standartizuotas mirtingumas mazgjo
iki 28,15 atvejy 100 000 2011 m. Daugiausia 18 visy analizuoty mirties prie-
zas¢iy priskiriamy II grupei buvo létiniy hepatity, fibroziy ir ciroziy (K73,
K74).
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III grupéje alkoholio sglygota dalis 2003—2011 m. laikotarpiu i§ viso
siek¢ 16 949 mirtis, kuriy pikas, prieSingai nei kitose grupése, buvo
pasiektas 2005 m. — standartizuotas mirtingumas sieké¢ 79,58 atvejus, o
véliau mazéjo ir 2011 m. pasieké 58,4 atvejus 100 000. Vis délto kai kuriose
glaudziai su alkoholio vartojimu siejamose mirciy kategorijose kaip susali-
mai (X31), paspringimai (W78-W79) ar paskendimai (W65-W74), taip pat
i$siskiria 2007 m., po kuriy vélesniais metais mir¢iy, siejamy su alkoholio
vartojimu, Zenkliai maze¢jo.

3.1.1 lenteléje ir 3.1.1 pav. pateiktos alkoholio saglygojamo mirtingumo
proporcijos nuo bendro mirtingumo atskirais analizuotais metais. Tiek bend-
ra mirtingumo proporcija (10,14 proc.), tiek atskiry alkoholio salygojamy
mirties priezas¢iy grupiy dinamika — panasios. 2007 m. i$siskiria kaip persi-
lauzimo metai (iSskyrus III grupéje), po kuriy sumazéja alkoholio vartojimo
salygojama mirtingumo proporcija.

12

10 1

4 1,78 1,97 |1,96
1,41 |1,56| 1,54 1,87 (1,88 1,82

Lietuvoje, proc.
[=

2,74 (2,68 [2,87| (3,34 (3,84 [3,40| |2,42| |2,30[ |2,31

Alkoholio dalis nuo visy mir¢iy

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Metai

[ 11T grupé. ISorinés mirties priezastys dalinai salygotos
alkoholio vartojimo

[J1I grupé. I8 dalies alkoholio vartojimo sglygotos mirtys

[ grupé. Visiskai tik alkoholio vartojimo salygotos mirtys

3.1.1 pav. Alkoholio sqlygota mirciy dalis (proc.) 15 m. ir vyresniy
Lietuvos gyventojy tarpe
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Standartizuotas mirtingumas
100 000 gyventoju

* Kritinis taskas, P=0,0016

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Metai

O Bendras standartizuotas alkoholio vartojimo sglygojamas
mirtingumas tenkantis 100 000 gyventojy
= Jungiamyjy tasky regresijos lauzté

3.1.2 pav. Bendro standartizuoto alkoholio vartojimo sglygoto
mirtingumo pokyciai Lietuvoje, 2003—2011 m.

3.1.2 pav. iliustruojama bendro standartizuoto alkoholio vartojimo saly-
gojamo mirtingumo analizé (panaudojant 3.1.1 lenteléje pristatytus rezul-
tatus) taikant jungiamyjy tasky regresinés analizés model; 2003-2011 m.
Analizéje buvo nustatytas vienas kritinis (l0zio) taSkas 2007 m. ir iSskiriami
du periodai (2003-2007 ir 2007-2011 m). Per 2003—2007 m. buvo nustaty-
tas statistiSkai reikSmingas standartizuoto mirtingumo padidéjimas (P=0,0485;
vidutinis metinis procentinis pokytis sudaré¢ 5,83 proc.; tiesés nuokrypio
koef. 8,51). Per 2007-2011 m. nustatytas statistiSkai reikSmingas bendro
standartizuoto alkoholio vartojimo sglygoto mirtingumo sumazéjimas
(P=0,0143; vidutinis metinis procentinis pokytis sudaré — 8,31 proc.; tiesés
nuokrypio koef. — 12,56).

Analizuojant pagal mirusiyjy amziaus grupes, akivaizdziai iSryskeja,
kad didziausia, su alkoholio vartojimu siejama mir¢iy nasta patiriama 45-54
mety ir 55-64 mety amziaus grupéje. Sio amZiaus zmoniy miréiy skaiéius I
priezasCiy grup¢je taip pat buvo didziausias, atitinkamai 3 660 ir 2 907
mirties atvejai 2003-2011 m. Siose amzZiaus grupése bendras alkoholio sa-
lygojamas mirtingumas sudar¢ atitinkamai 227,85 ir 264,31 mirties atvejus
100 000 gyventojy.
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45-54 mety amziaus grupéje alkoholio vartojimui priskiriamos mirtys
sudaro 25,93 proc. tokiy mir¢iy, o tarp jaunesniy kaip 45 mety amziaus
Zzmoniy $i proporcija svyruoja apie trecdalj nuo viso atitinkamos amziaus
grupés mirtingumo (Zr. 3.1.2 lentel¢je). Taip pat reikia pazymeti, kad jau-
nesnio amziaus grupése, didziausia alkoholio sglygojamy mirc¢iy dalis tenka
III grupés mirtims, kuriy dalis didéja jaunéjant amziui (Zr. 3.1.3 pav.).

40
351
301
251
201
151
10 1

5 -

4,59
|

3,96

8,10 12,49( (10,14 5,43
- T T T T T 3 T __
1524  25-34 3544 45-54 5564 65-74 T5ir
vyresni

2,75

Alkoholo dalis nuo visy mir¢iy
atskirose amziaus grupése, proc.

0,83
0,21
0,11

AmZiaus grupés (m.)

[ 1T grupé. ISorinés mirties priezastys dalinai salygotos
alkoholio vartojimo

[J1I grupé. I8 dalies alkoholio vartojimo sglygotos mirtys

I grupeé. Visiskai tik alkoholio vartojimo salygotos mirtys

3.1.3 pav. Alkoholio sqlygota mirciy dalis (proc.) nuo
bendro mirciy skaiciaus Lietuvoje atskirose amziaus grupése
(20032011 m. laikotarpiu).
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2003-2011 m. laikotarpiu i§ viso dé¢l alkoholio vartojimo salygoty mir-
ties priezas€iy buvo prarasta beveik 483 tiikst. PPGM, t. y. vidutiniSkai 53,6
tukst. PPGM per metus. Alkoholio saglygoty PPGM skaicius tarp vyry vidu-
tiniSkai 4,48 karto didesnis lyginant su moterimis. Pikas taip pat buvo
pasiektas 2007 m., kuomet i§ viso 100 000 gyventojy dél alkoholio salygo-
jamo mirtingumo teko 2391 PPGM. Vélesniais metais stebétas Zenklus
PPGM maz¢jimas, 2011 m. pasiekes 1572 PPGM 100 000 gyventojy, t. y.
sumazéjo 34 proc. Labiausiai PPGM sumaZzéjo I priezasCiy grupéje (t. y. tik
dél visiskai alkoholio salygoty mir¢iy), kur bendrai PPGM sumazéjo dau-
giau negu per pus¢ (zr. 3.1.3 lentel¢je).

3.1.3 lentelé. Alkoholio vartojimo sqlygojami PPGM (15—64), 2003-2011 m.

PPGM (15-65 m.) Metai
2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011

Vyrai
I grupé. PPGM dél 12358|12488(13740{15855(19218|15823|10195|10215| 9028
visiSkai tik alkoholio
vartojimo sglygoty mir¢iy
I grupé. PPGM dél i§ 3910 | 4768 | 4953 | 6653 | 6990 | 6558 | 5608 | 5280 | 4873
dalies alkoholio vartojimo
salygoty mirciy

III grupé. PPGM dél 29288(27540(29440(25720|26733|24848|22815(21055[18933
iSoriniy mirties prieZasciy
i§ dalies salygojamy
alkoholio vartojimo

IS viso 45555|44795(48133|48228(52940|47228(38618|36550(32833
PPGM 100 000 3562 | 3520 | 3825 | 3876 | 4283 | 3842 | 3171 | 3067 | 2819
gyventoju
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3.1.3 lentelés tesinys.

PPGM (15-65 m.)

Metai

2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011

Moterys

I grupé. PPGM dél
visiSkai tik alkoholio
vartojimo sglygoty mirciy

2948

2758

3543

4593

5130

4255

3135

2373

2730

II grupé. PPGM dél i§
dalies alkoholio vartojimo
salygoty mirciy

1045

1130

1268

1743

2138

1890

1500

1373

1423

III grupé. PPGM dél
iSoriniy mirties priezasciy
i§ dalies salygojamy
alkoholio vartojimo

5560

5180

5605

5200

4868

4910

4048

4105

3558

IS viso

9553

9068

10415

11535

12135

11055

8683

7850

7710

PPGM 100 000
gyventojy

627

597

692

773

817

747

591

544

545

IS viso

I grupé. PPGM dél
visiSkai tik alkoholio
vartojimo salygoty miréiy

15305

15245

17283

20448

24348

20078

13330

12588

11758

II grupé. PPGM dél i§
dalies alkoholio vartojimo
salygoty mirciy

4955

5898

6220

8395

9128

8448

7108

6653

6295

III grupé. PPGM dél
iSoriniy mirties priezasciy
i§ dalies salygojamy
alkoholio vartojimo

34848

32720

35045

30920

31600

29758

26863

25160

22490

IS viso

55108

53863

58548

59763

65075

58283

47300

44400

40543

PPGM 100 000
gyventoju

1966

1930

2119

2183

2391

2152

1760

1685

1572
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2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Metai

[ Absoliutaus alkoholio suvartojimas tenkantis vienam 15 mety
ir vyresniam gyventojui

=@- Il grupé. PPGM tenkantys 100 000 gyv. dél alkoholio vartojimo
salygojamy iSoriniy mirties priezaséiy

=5~ 1 grupé. PPGM tenkantys 100 000 gyv. visiZkai tik alkoholio
varlojimo salygoty miréiy

=B 11 grupé. PPGM tenkantys 100 000 gyv. dél 18 dalies alkoholio
vartojimo salygoty miréiy

3.1.4 pav. Alkoholio vartojimo sqlygoty PPGM (15—64) kaita Lietuvoje
2003-2011 m. (100 000 gyventojy)

3.1.4 pav. iliustruojama atskirose vertintose mirties priezasCiy grupése
apskai¢iuoty PPGM tenkané¢iy 100 000 gyventojy’ kaita 2003-2011 m.
Didziausia alkoholio vartojimo salygojama PPGM nasta tenka III priezasciy
grupés mirtingumo rodikliams, toliau seka I grupés rodikliai, o maziausia
dalis tenka II priezasCiy grupés rodikliams. Pazymétina, kad visose Siose
kreivése aiskiai iSsiskiria 2007 m., kuriuose arba buvo pasiektas pikas (I ir II
grupése), arba prasidéjo zenklus ir vienakryptis PPGM mazéjimas (II1
grupe), kuris tesési iki 2011 m.

3.1.4 pav. iliustruoti I grupés PPGM, salygojami iSimtinai vien tik
alkoholiniy gérimy vartojimo, tiesiogiai siejami su bendru alkoholiniy ge-
rimy suvartojimu. Palyginant visiSkai tik alkoholio vartojimo salygojamus

*3.1.4 pav. PPGM tenkantys 100 000 gyventojy isreiksti naudojant nepatikslinta Lietuvos populiacija.
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PPGM tenkancius 100 000 gyventojy su Statistikos departamento skai¢iuo-
jamu alkoholio suvartojimu 15 m. ir vyresniems gyventojams, gaunama
aiSki teigiama koreliacija tik jei nejtraukiami 2010 ir 2011 m. duomenys
(Spirmeno koreliacijos koeficientas r=0,847; p=0,016), bet 2003—2011 m.
skirtumai néra reikSmingi (r=0,059; p=0,881). Nors tradiciskai alkoholio su-
vartojimas yra glaudziai susijes su visiSkai alkoholio vartojimo sglygojamu
mirtingumu, taciau §j ry$j ne visuomet lengva taip paprastai iliustruoti. Ne-
legalaus alkoholio vartojimas, kuris yra sunkiai apskaitomas ir jvertinimas
bei legalaus alkoholio suvartojimo skai¢iavimo metodiniai faktoriai gali tai
jtakoti.

3.2. Alkoholio vartojimo salygojamas ligotumas

3.2.1 lenteléje pateikiami apibendrinti alkoholio sglygoty serganciy
asmeny ir ligotumo rezultatai Lietuvoje 2006-2011 m. Vertinant tik visiskai
su alkoholio vartojimu siejamg ligotumg, didZiausias standartizuotas
ligotumas buvo 2007 m. — 764,47 atvejai tenkantys 100 000 gyventojy, o
maz¢jimas pastebimas tik 2008 ir 2009 m., atitinkamai iki 727,98 ir 642,23
atvejy 100 000. 2010 ir 2011 m. standartizuoto ligotumo padidé¢jimas sieke
atitinkamai 670,35 ir 739,28 atvejus 100 000. I priezas¢iy grupéje didziausig
dalj visy asmeny bent karta turéjusiy kontakta sveikatos prieziliros jstaigoje
per metus sudaro alkoholinés psichozés (F10), alkoholinés kepeny ligos
(K70) ir alkoholio sukeltos polineuropatijos (G62.1). I$ viso 2006-2011 m.
laikotarpiu tik visiskai alkoholio vartojimo sglygotas sirgusiy asmeny skai-
Cius sieké beveik 113 tukst. (taip pat dar §j skaiciy galima pavadinti asmens
metais).

I§ dalies alkoholio vartojimo salygojamas ligotumas augo visu verti-
namu laikotarpiu. IS visy 1§ dalies alkoholio vartojimo salygojamy priezas-
¢iy daugiausiai registruota hipertenzijos ligy (I110-115), Sirdies aritmijy (147-
149) ir epilepsijos (G40-G41) atvejy.

Bendras i§ dalies alkoholio vartojimo salygotas sirgusiy asmeny skai-
¢ius 2006-2011 m. sieke beveik 1 milijong atvejy (981 809), tuo tarpu gali-
mas apsauginis alkoholio poveikis leido iSvengti beveik 95, tukst. atvejy.
Apsauginis alkoholio poveikis, salygojantis galimai i§vengtus ISL, i§eminio
insulto ar tulzies puslés akmenligeés atvejus, kiekvienais metais galéty siekti
ne daugiau 0,86 proc. 1§ visy sirgusiy Lietuvoje, kai tuo tarpu alkoholio
salygojama Zzala — 9,74 proc. nuo sirgusiy asmeny skaiciaus (apsauginj
alkoholio poveik] susumuojant kartu su zala bendra alkoholio salygojama
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sergan¢iy asmeny dalis Lietuvoje sudaro 8,88 proc.). Didesn¢ proporcija
nuo viso Lietuvoje registruojamy susirgimy sudaro biitent II grupés ligos,
kai tuo tarpu I grupés svyruoja apie 1 proc. (zr. 3.2.1 pav.).

12

101

Proc. nuo bendro sirgusiyjy sk.
Lietuvoje
>

4 7,05 7,28 7,72 8,10 8,49 8,53
2 i
0 1,02 1,12 1,05 0,93 0,98 1,03
2006 2007 2008 2009 2010 2011
Metai

[J1I grupe. I8 dalies alkoholio vartojimo salygota sirgusiy
asmeny dalis

I grupé. Visiskai tik alkoholio vartojimo salygota sirgusiy
asmeny dalis

3.2.1 pav. Alkoholio sqlygota sirgusiy asmeny dalis (proc.) 15 m.
ir vyresniy Lietuvos gyventojy tarpe (2006-2011 m.)
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[ Suvartotas absoliutus alkoholis litrais tenkantis vienam
gyventojui (Statistikos departamento duomenimis)

[_J Suvartotas absoliutus alkoholis litrais tenkantis vienam
gyventojui (NTAKD duomenimis)

-@- Vyrai 100 000 gyventojy

== 1§ viso 100 000 gyventojy

-l Moterys 100 000 gyventojy

3.2.2 pav. Alkoholio suvartojimo ir visiskai tik alkoholio sqlygojamo
ligotumo sgsajos Lietuvoje, 2006-2011 m.

Alkoholio suvartojimas pasizymi auksta teigiama koreliacija su alkoho-
lio vartojimo salygotomis pasekmémis: palyginant bendra ligotumg tenkantj
100 000 gyventojy® su Statistikos departamento alkoholio suvartojimo duo-
menimis 1=0,794; p=0,059; palyginant su NTAKD duomenimis r=0,886;
p=0,019. Analizuojant visg (t. y. jtraukiant ir 0—14 m. amziaus grupe¢) tik
alkoholio vartojimo salygoto ligotumo dinamikg 2006 — 2011 m. akivaiz-
dziai iSsiskiria 2007 m., kuriais alkoholio vartojimo sglygojamas ligotumas
pasieké pika (3.2.2 pav.). Vélesniais metais tik alkoholio salygotas ligotu-
mas krito nuo 624 atvejy 100 tikst. gyventojy 2007 m., iki 522 atvejy
2009 m., o per 2010 ir 2011 m. vél kilo ir paskutiniaisiais vertintais metais
pasieke 600 atvejy 100 tikst. gyventojy. Motery ligotumo dinamika, nors ir
atspind¢jo bendrg tendencija, kito ne taip zenkliai.

Tiesinés regresinés analizés rezultatai parode¢, kad 20062011 m. laiko-

63.2.2 pav. ligotumas 100 000 iSreikstas naudojant nepatikslinta Lietuvos populiacija.

105



tarpyje absoliutaus alkoholio suvartojimui padidéjus 1 litru (Statistikos
departamento duomenimis) bendras alkoholio vartojimo salygotas ligotumas
tenkantis 100 000 gyventojy padidéja 51,8 atvejo (R*=0,998; p<0,001;
95 proc. PI: 49,3-54,3). Remiantis NTAKD duomenimis alkoholio suvarto-
jimui padidéjus 1 litru, ligotumas padidéja 43,7 atvejo 100 000 gyventojy
(R2=0,999; p<0,001; 95 proc. PI: 41,8-45,5).

Sirgusiy asmeny sk. analizé atskirose amziaus grupése atskleidé, kad
I grupéje, taip kaip ir mir¢iy analizéje, pikas pasiekiamas 45-54 m. grup¢je
ir 20062011 m. sudaré beveik 33,8 tukst. atvejy, ta¢iau antroje vietoje yra
jaunesniy, 35-44 m., zmoniy grupé, kurioje I grupés ligotumas per vertina-
mg laikotarpj sudaré 28,9 tukst. atvejy. Vis délto daugiausiai alkoholiniy
psichoziy (F10) tenka biitent jaunesnés amziaus grupes (35-44 mety) Zmo-
néms (zr. 3.2.2 lenteléje).

Analizuojant 1§ dalies alkoholio salygojama sirgusiy asmeny skaiciy
atskirose amziaus grupése, iSrySkéja bendro ligotumo augimas didéjant
amziui. Atitinkamai galimai alkoholio vartojimo iSvengtas ligotumas (abso-
liuciais skaiciais) taip pat daugiau atsispindi vyresnio amziaus Zmoniy gru-
péje (i8skyrus ISL, kur 75 mety ir vyresniy zmoniy amziaus grupei alkoho-
lio apsauginis poveikis nevertintas) (zr. 3.2.2 lenteléje ir 3.2.3 pav.).

.18
% o 16-

22

22 141

S5 1y

B0

E’E 10 1

g2 °] 501 | 7,96 | [1195] [12,93| |1593
=2 4

% 5] 2,74

~ 024 o 1183l 11871 [137] ko9 016

5564  65-74  75ir
vyresni

15-24 2534 3544  45-54

Amziaus grupés (m.)

CJ1I grupé. I3 dalies alkoholio vartojimo salygota sirgusiy asmeny dalis
O 1 grupé. Visiskai tik alkoholio vartojimo salygota sirgusiy asmeny dalis

3.2.3 pav. Alkoholio sqlygota sirgusiy asmeny dalis (proc.) nuo bendro
ligotumo atskirose amzZiaus grupése (2006-2011 m.)
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3.3. Alkoholio vartojimo salygojamas netektas darbingumas

3.3.1 lenteléje pateikiama alkoholio vartojimo salygoto netekto dar-
bingumo’ kaita 20062011 m. I priezas¢iy grupéje netekto darbingumo nas-
ta augo iki 2008 m., kuomet standartizuotas netekto darbingumo atvejy
skaicius I priezasCiy grupéje iSaugo iki 40,19 atvejy 100 000 gyventojy,
2009 m. sumazéjo iki 60,07, o 2011 m. iSaugo iki 64,52 atvejy 100 000 gy-
ventojy. IS visy I priezas¢iy grupés salygojamy netekto darbingumo atvejy,
didziausig dalj kiekvienais vertintais metais sudaré nervy sistemos dege-
neracijos (G31.2), toliau rikiuojasi alkoholinés kepeny ligos, alkoholinés
psichozés ir alkoholio sukeltos polineuropatijos.

Vertinant netekta darbinguma II priezasCiy grup¢je, didziausias alko-
holio vartojimo salygotas standartizuotas netektas darbingumas buvo
2009 m. — 229,19 atvejy 100 000, o mazéjimas atsispindi per 2010 m.
(227,74 atvejai 100 000) ir 2011 m. (215,75 atvejai 100 000). Bendra alko-
holio vartojimo salygoto netekto darbingumo analizé¢ parodo tokig pacia
kaitos tendencijg, o didziausia alkoholio sglygojamo netekto darbingumo
atvejy proporcija (lyginant su bendru darbingumo lygio sumazéjimu pagal
studijoje vertintas priezastis) tenka paskutiniesiems, 2011 metams. DidZiau-
sig dalj IS IT grupei priskiriamy priezas¢iy netekto darbingumo atvejy skai-
¢iaus sudaro hipertenzings ligos (I10-115), epilepsijos (G40-G41) bei hepati-
tai, kepeny cirozés ir fibrozés (K73, K74) (zr. 3.3.1 lenteléje ir 3.3.1 pav.).

7 Darbingumo lygis — nustatomas asmenims nuo 18 mety iki senatvés pensijos amziaus, kompleksiskai, vertinant
ne tik medicininius, bet ir funkcinius, profesinius bei kitus kriterijus, ribojancius asmens darbinguma. Netektas
darbingumas iSskiriamas | tris pagrindines grupes: jei asmeniui nustatoma 0-25 proc. darbingumas, asmuo
laikomas nedarbingu, negali dirbti jprastinémis salygomis, t. y. gali dirbti tik pagal negalios pobudj pritaikytoje
darbo aplinkoje; jei asmeniui nustatoma 30-55 proc. darbingumas, asmuo laikomas i§ dalies darbingu, gali dirbti
iprastinémis darbo salygomis, atsizvelgiant j ISvadoje dél darbo pobudzio ir salygy pateiktas rekomendacijas; jei
asmeniui nustatomas 60-100 proc. darbingumas, asmuo laikomas darbingu. Sioje studijoje, kuomet atskirai
neanalizuojamos darbingumo grupés, terminas ,,netektas darbingumas“ apibendrintoje analizéje naudojamas
jvardinti bet kokj darbingumo sumazéjimo procenta zemiau 100 proc., atskirai neisskiriant fakto, kad 0,2 proc.
darbingumo nustatymo atvejy asmenims buvo paliktas nesumazéjgs 100 proc. darbingumas (tokie asmenys
figliruoja statistikoje 60—100 proc. darbingumo nustatymo grupéje).
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44 | 5,08

Proc. nuo bendro netekto
darbingumo Lietuvoje

5,89

1,18

1,53

5,85

6,19

1,64

1,63

6,52

1,75

6,67

2,00

2006 2007

2008
Metai

2009

2010

2011

(1T grupé. I§ dalies alkoholio vartojimo salygotas darbingumo lygio sumazéjimas
T grupe. 100 proc. tik alkoholio vartojimo salygotas darbingumo lygio sumazéjimas

3.3.1 pav. Alkoholio vartojimo sqlygota netekto darbingumo dalis (proc.)
nuo visy uzregistruoty sumazéjusio darbingumo atvejy 2006-2011 m.

3.3.1 lentelé. Alkoholio vartojimo sglygotas netektas darbingumas

Pagrindiné diagnozé TLK-10 Metai

2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011
1 grupé. VisiSkai tik alkoholio vartojimo sqlygoto netekto darbingumo atvejy sk.
Vernikés (Wernicke) E51.2 2 0 0 1 2 1
encefalopatija
Psichikos ir elgesio sutrikimai, |F10 202 | 259 | 264 | 272 | 287 | 319
vartojant alkoholj
Nervy sistemos degeneracija, |G31.2 417 | 651 | 693 | 737 | 743 | 776
sukelta alkoholio
Alkoholio sukelta G62.1 224 | 244 | 318 | 262 | 278 | 273
polineuropatija
Alkoholiné miopatija G72.1 0 1 1 0 0 0
Alkoholiné kardiomiopatija 142.6 9 10 16 13 10 19
Alkoholinis gastritas K29.2 1 1 0 0 1 1
Alkoholiné kepeny liga K70 198 | 294 | 316 | 294 | 272 | 255
Létinis alkoholinis pankreatitas | K86.0 20 19 23 19 22 36
Alkoholio toksinis poveikis: T51.0 0 0 0 0 0 1
etanolis
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3.3.1 lentelés tesinys.

Pagrindiné diagnozé TLK-10 Metai
2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011
Alkoholio toksinis poveikis: T51.1 0 0 0 1 0 0
metanolis
Alkoholio toksinis poveikis, T51.9 0 0 0 0 0 1
nepatikslinta
15 viso tik I grupéje 1073 | 1479 | 1631 | 1599 | 1615 | 1682
15 viso tik I grupéje 100 000 gyventojy 39,20 | 54,33 160,22 | 59,51 | 61,29 | 65,22
15 viso tik I grupéje standartizuotas 40,19 | 55,47 | 61,36 | 60,07 | 61,29 | 64,52
alkoholio vartojimo sqlygotas netektas
darbingumas 100 000 gyventojy
11 grupé. I§ dalies alkoholio vartojimo sqlygoto netekto darbingumo atvejy sk.
Liupos, burnos ertmés ir ryklés | C00-C14 109 | 112 | 105 | 108 | 118 | 112
piktybiniai navikai
Stemplés piktybiniai navikai C15 14 21 18 20 13 16
Gaubtinés zarnos piktybiniai C18 10 10 8 9 12 12
navikai
Tiesiosios Zarnos piktybiniai C20 10 15 14 14 14 16
navikai
Kepeny ir intrahepatiniy tulzies | C22 2 4 4 5 4 3
taky piktybiniai navikai
Gerkly piktybiniai navikai C32 48 53 44 38 40 42
Kriities piktybiniai navikai C50 141 | 151 | 148 | 148 | 155 159
Epilepsija ir epilepsiné buklé G40-G41 | 1278 | 1582 | 1398 | 1431 | 1359 | 1358
Hipertenzinés ligos 110-115 2277 | 2760 | 2976 | 3157 | 3101 | 2823
Sirdies iseminés ligos 120-125 -260 | -185 | -90 | -50 | -28 -27
Paroksizminé tachikardija, 147-148 326 | 395 | 347 | 337 | 320 | 308
prieSirdziy virpéjimas ir
plazdéjimas
Kitos Sirdies aritmijos 149 140 | 151 | 158 | 180 | 178 | 145
Hemoraginis insultas 160-162, 84 104 92 89 88 88
169.0-
169.2
ISeminis insultas 163-166, -120 | -137 | -110 | -109 | -110 | -105
169.3-169.4
Stemplés veny mazgai 185 23 26 48 55 63 67
Gastroezofaginis ply§imo K22.6 0 0 1 0 0 1
hemoraginis sindromas
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3.3.1 lentelés tesinys.

Pagrindiné diagnozé TLK-10 Metai

2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011
Létinis hepatitas, kepeny K73,K74 354 | 443 | 470 | 460 | 457 | 408
fibroze ir ciroze
Tulzies puslés akmenligé K80 -2 -3 -2 -1 -2 -1
Uminis ir létinis pankreatitas | K85, K86.1 54 61 64 70 71 63
Psoriaze (iSskyrus artropating |L40 be 131 | 142 | 125 | 129 | 148 130
psoriazg) L40.5
I$ viso tik II grupéje 4619 | 5705 | 5818 | 6090 | 6001 | 5618
1§ viso tik 11 grupéje 100 000 gyventojy 162,36|200,31|1204,34|214,64|214,94| 205,2
15 viso tik II grupéje 100 000 gyventojy 168,76|209,58|214,801226,64\227,74| 217,85
15 viso tik Il grupéje standartizuotas 172,56|214,21\218,89\229,17\227,74| 215,75
alkoholio vartojimo sqlygotas netektas
darbingumas 100 000 gyventojy
Bendras alkoholio vartojimo salygotas 5692 | 7184 | 7449 | 7689 | 7616 | 7300
netektas darbingumas
Bendras netekto darbingumo atvejy skaicius | 9088796892 9939098363 (92063 | 84244
Lietuvoje
Alkoholio vartojimo sqlygota dalis nuo 6,26 | 7,41 | 749 | 7.82 | 827 | 867
bendro netekto darbingumo atvejy sk.
Lietuvoje (proc.)
I$ viso 100 000 gyventojy 207,96|263,91|275,01|1286,15|289,03| 283,07
Standartizuotas alkoholio vartojimo sqlygo- |212,75|269,68|1280,25|289,24|289,03| 280,28
tas netektas darbingumas 100 000 gyventojy

3.3.2 lenteléje pateiktas alkoholio salygotas netekto darbingumo atvejy
skaiCiaus pasiskirstymas skirtingose amziaus grupése. Tik visiskai alkoholio
salygojamo netekto darbingumo atvejy skaiCiaus didé¢jimas stebimas nuo
25-34 mety amziaus, pikas pasiekiamas 45-54 mety amziaus grupéje (i$
viso 2006-2011 m. teko 4190 netekto darbingumo atvejai), o 55—-64 mety
zmonéms $is skaiCius sumazéja. Panasi tendencija iSrySkéja ir tarpusavyje
lyginant i§ dalies alkoholio sglygojamo netekto darbingumo atvejus.

Taip pat svarbu atkreipti démesi, kad NDNT darbingumo lygj nustato
tik asmenims nuo 18 mety iki senatvés pensijos amziaus. Tai automatiskai
gali pakoreguoti nustatyto darbingumo lygio atvejy skaicius ribinése
amziaus grupése, o vyresniy zmoniy grupése (65 m. ir vyresniems) alkoho-
lio vartojimo salygojama Zala i§ viso neatsispindi.
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3.3.3 ir 3.3.4 lentelése pateikiami alkoholio salygojamo netekto darbin-
gumo atvejy sk. analizés rezultatai pagal lytj, darbingumo nustatymo metus
ir pagal atskiras diagnozes. Bendrai alkoholio salygoti netekto darbingumo
atvejai vyrams nustatomi 3 kartus dazniau 0-25 proc. darbingumo grupéje
(Sios grupés zmonés jvardinami kaip ,,nedarbingi®), 1,8 karto dazniau 30-55
proc. grup¢je (Sios grupés zmonés jvardinami kaip ,,i§ dalies darbingi), o
60—100 proc. grupéje 1,5 karto dazniau (Sios grupés zmongs islaiko darbin-
gy Zmoniy statusg).

Nors netekto darbingumo atvejy skaiciai tarp skirtingy ligy yra labai
zenklis, taciau tendencija beveik visoms diagnozéms buvo vienoda — di-
dziausia netekto darbingumo grupé vyrams ir moterims yra 30-55 proc.
ISimtis galéty buti onkologinés ligos, kur santykinai dazniau 0-25 proc.
netekto darbingumo atvejai nustatomi vyrams tokioms diagnozéms kaip
stemplés piktybiniai navikai (C15) ar kepeny piktybiniai navikai (C22) (Zr.
3.3.4 lenteléje).

3.3.3 lentelé. Alkoholio sqlygoto netekto darbingumo atvejy sk. pagal Iytj,
darbingumo procentq ir metus

Metai Vyrai Moterys

0-25 | 30-55 | 60-100 | 0-25 | 3055 | 60-100
proc. | proc. | proc. | proc. | proc. | proc.

2006 452 3038 77 170 1887 68
2007 747 3772 67 246 2295 57
2008 732 3962 105 264 2309 77
2009 700 4150 255 221 2206 157
2010 662 4173 272 207 2141 161
2011 623 4156 191 186 2035 109

Bendras alkoholio vartojimo 3916 | 23251 967 1294 | 12873 629
salygoto netekto darbingumo

atveju sk.

Bendras netekto darbingumo 561839

atvejy sk. Lietuvoje

Alkoholio dalis nuo bendro 0,70 | 4,14 0,17 0,23 | 229 0,11

netekto darbingumo atvejy sk.
Lietuvoje (proc.)

Pastaba: Kuo aukstesnis darbingumo procentas, tuo sveikesnis zmogus t. y. 100 proc. dar-
bingumas rodo, kad zmogus visiskai sveikas, 0 proc. — visi§kai nejgalus.
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3.4. Su alkoholio vartojimu siejami teisétvarkos pazeidimai

3.4.1 ir 3.4.2 lentelése pateikiami apibendrinti duomenys apie eismo
ivykius Lietuvoje, kuriuos sukélé neblaiviis vairuotojai arba neblaiviis
péstieji. Si statistika apima Zitis keliuose tiek atvejais kai buvo suzalotas (ar
zuvo) pats kaltininkas, tiek kai buvo suzaloti (ar zuvo) kiti asmenys.

2003-2012 m. Lietuvoje vidutiniskai 14,69 proc. eismo nelaimiy buvo
sukeltos neblaiviy vairuotojy. 2003-2012 m. i$ viso dél vairuotojy kaltés
zuvo beveik 3,6 tukst. zmoniy, 1§ jy 15,01 proc. dél neblaiviy vairuotojy
kaltés. Tuo paciu laikotarpiu, i§ viso buvo suzeisti 49,1 tikst. zmoniy, i$
kuriy 16,11 proc. buvo suzeisti dél neblaiviy vairuotojy kaltés. Taip pat
analizuojamu periodu buvo registruoti beveik 7,7 tukst. eismo jvykiy dél
pésciyjy kaltés, 1S jy 11,84 proc. atvejy kaltininkai buvo neblaiviis péstieji.
Pastarieji taip pat salygojo 87 Zzmoniy ziitis bei 869 suzeidimus (atitinkamai
7,51 proc. ir 12,82 proc. nuo pésciyjy sukelty eismo jvykiy).

IS visy vertinty mety, didziausia dalis Zuvusiyjy ar suzaloty dél neblai-
viy vairuotojy kaltés buvo 2007 m. Tuo tarpu neblaiviis péstieji buvo atsa-
kingi dél didziausios dalies zii¢iy ir suzeidimy 2006 m.
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3.4.3 lenteléje apibendrinta keliy eismo taisykliy pazeidimy statistika
(20052011 m.) pagal ATPK 126, 127 ir 129 straipsnius. Kiekvienais me-
tais, didziausig pazeidimy dalj pagal ATPK 126 straipsnj sudaro transporto
priemones (TP) vairavimas esant jvairiam neblaivumo laipsniui. Neblaiviis
vairuotojai buvo atsakingi uz vidutiniskai 6,83 proc. pazeidimy, kuomet
nezymiai nukentéjo Zmones ar buvo sugadintas turtas (ATPK 127 str.) bei
38,19 proc. atvejy kuomet asmenys neturéjo teisés vairuoti. I$ viso neblaiviy
vairuotojy padaryti keliy eismo pazeidimai pagal ATPK 126, 127 ir 129
straipsnius sudaré apie 6,45 proc. kiekvienais metais.

2007 ir 2008 m. galima jvardinti persilauzimo metais, nes bitent Siuo
laikotarpiu buvo stebimas zenklus ne tik bendro jvairiy keliy eismo taisykliy
pazeidimy, bet ir neblaiviy vairuotojy salygoty pazeidimy skai¢iaus maz¢é-
jimas. Nors pagal ATPK 127 str. registruoty pazeidimy, priskirty neblai-
viems vairuotojams, proporciné dalis Siuo periodu beveik dvigubai iSaugo,
nes nepaisant bendros pazeidimy sumazéjimo tendencijos, po 2007 m.
neblaiviy vairuotojy padaromy pazeidimy maze¢jo 1éciau nei bendras Siy
pazeidimy skaicius.
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3.4.4 lenteléje apibendrinti duomenys apie jtariamuosius, kurie kalti-
nami biidami neblaiviis padar¢ jvairias nusikalstamas veikas. VidutiniSkai
kiekvienais metais bet kokia nusikalstama veika buvo kaltinami beveik 5,8
tikst. asmeny, kurie nusikalstamas veikas jtariami padar¢ neblaiviis. IS jy
didzioji dauguma buvo priskiriama nusikaltimams (vidutiniskai apie
94,11 proc.), o likusioji dalis baudZiamiesiems nusizengimams (5,89 proc.).

Vidutiniskai nusikalstamos veikos, kurias jtariami padar¢ neblaivis
asmenys, Lietuvoje kiekvienais metais sudaro apie 7 proc. visy Lietuvoje
registruojamy veiky. Daugiausiai nusikalstamy veiky, padaryty neblaiviy
asmeny buvo 2005 ir 2006 m. (atitinkamai 192,23 ir 193,98 nusikalstamos
veikos tenkancios 100 000 gyventojy). 2011 m. nusikalstamy veiky siejamy
su neblaiviais asmenimis skaicius sieké 171,06 atvejus, tenkancius 100 000

gyventojy.
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3.4.5 lenteléje pateikiami duomenys apie Lietuvoje registruotus ir istirtus
neteisétus namy gamybos stipriy alkoholiniy gérimy gamybos atvejus. Cia
i8siskiria 2007 ir 2008 m., kuomet buvo zenklus naujai registruoty, nelegalios
stiprigjy geérimy gamybos, atvejy sumaze¢jimas. Vélesniais metais (2009-
2011 m.) Siy nusikalstamy veiky skaicius vél Zenkliai iSaugo ir buvo pana-
Sesnis 1 2005 ir 2006 m. duomenis. Paaiskinti tokj staigy Siy nusikalstamy vei-
kly skaiGiaus kitima — sudétinga. Zvelgiant i§ alkoholio suvartojimo ir alko-
holio kontrolés politikos pusés, 2007 ir 2008 m. buvo pakankamai kontras-
tingi. 2007-ieji Lietuvoje buvo alkoholio suvartojimo piko metai, tuo tarpu
2008-ieji — priesingai, jsigaliojus naujiems alkoholio kontrolés jstatymo pa-
keitimams, pradéjo kristi alkoholio suvartojimas ir padidéjo alkoholiniy géri-
my kainos. Tai, atrodo, neatsispindi Siuose teisésaugos veiklos rezultatuose.

3.4.5 lentelé. Neteisétas namy gamybos stipriy alkoholiniy gérimy ir apa-
raty gaminimas, laikymas, gabenimas.

Neteiséta alkoholio gamyba Metai
Lietuvoje (BK 201 str.) | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011
Registruota nusikalstamy veiky | 1012 | 733 512 462 794 859 706
Istirta nusikalstamy veiky 907 708 511 418 715 792 675

Registruota nusikalstamy veiky | 29,64 | 21,6 | 15,17 | 13,76 | 23,78 | 26,13 | 21,91
tenkanciy 100 000 gyventojy

Registruota nusikalstamy veiky | 30,46 | 22,42 | 15,85 | 14,45 | 25,10 | 27,73 | 23,31
tenkanciy 100 000 gyventojy

Saltinis: IRD duomenys.

3.5. Alkoholio vartojimo salygojama ekonominé Zala

IS viso 2010 m. VLK duomenimis buvo suteikta 8 199 600 ambulatori-
nio lygio paslaugy, 1§ kuriy 7 464 800 specializuotos ambulatorinés paslau-
gos (II, IIT lygio konsultacijos, profilaktikos, Zmogaus genetikos paslaugos
ir kt. paslaugos uz kurias apmokama papildomai), 149 600 — priémimo-
skubios pagalbos, 410 900 — dienos stacionaro, 129700 dienos chirurgijos,
44 600 — stebéjimo. Stacionarizavimo paslaugos VLK duomenimis i§ viso
sudar¢ 914 800, i8S jy 749 100 stacionarinés paslaugos ir 165 700 — trumpa-
laikio gydymo. Uz ambulatorines paslaugas i§ viso gydymo jstaigoms buvo
sumokeéta beveik 506 770 651,12 Lt, uz stacionarines — 1 367 783 057,01 Lt.

Remiantis SVEIDRA duomenimis [147] alkoholio vartojimo salygoja-
my ligy dalis galéty sudaryti apie 6,07 proc. nuo visy ambulatoriniy paslau-
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gy ir 2,20 proc. nuo visy stacionariniy. Pritaikius $ias proporcijas nuo visy
VLK i$laidy uz suteiktas paslaugas, bendra alkoholio vartojimo saglygojama
nasta sveikatos priezitirai 2010 m. galéty siekti 60 852 205,78 Lt. (nejskai-
¢iuojant iSoriniy suzalojimy priezasCiy salygojamy sveikatos prieziliros
kasty (zr. 3.5.1 lentel¢je).

3.5.1 lentelé. Alkoholio vartojimo sglygota ekonominé nasta sveikatos prie-
Ziurai.

Alkoholio vartojimo sglygoti Ambulatoriniy Stacionarizavimo
ambulatoriniai ir stacionariniai kastai | apsilankymy epizodai epizodai
Vyrai
I priezaséiy grupé 12568 8609
11 priezasCiy grupé 205249 5248
I8 viso 217817 13857
Moterys
I priezaséiy grupé 3708 1863
11 priezaséiy grupé 276554 4385
I viso 280262 6248
IS viso
I priezas¢iy grupé 16276 10472
II priezasciy grupé 481803 9633
IS viso 498079 20105
I5 viso VLK duomenimis suteikta ir 8199600 914800
apmoketa paslaugy
Kasty dalis tenkanti alkoholio vartojimo 6,07 proc. 2,20 proc.
priezasciy gydymui
I5 viso VLK 2010 m. uz Sias paslaugas 506770 651,12 Lt 1367 783 057,01 Lt
sumoketa
Alkoholio vartojimo salygojama 30 760 978,52 Lt 30 091 227,25 Lt
ekonominé Zala

3.5.2 lenteléje pateikiami apibendrinti prarasto produktyvumo kastai del
alkoholio vartojimo sglygojamy priezasc¢iy. I$ viso dél alkoholio vartojimo
gali biti prarasta 526 937 357,41 Lt vien tik vertinant prieSlaikines mirtis
2010 m. Vyry mirtys, atsizvelgiant j vélesnj pensinj amziy, aukStesnj vyry
vidutinj uzdarbj ir auksStesnj mirtinguma nuo alkoholio salygojamy prie-
zasCiy, salygojo didzigja dalj Siy kasty — 452 054 046,09 Lt, t. y. beveik
86 proc.

131



(43!

sewn3urnaru
sewreLystd murfojrea
Y1 $6°209 S61 T1 ¥102°5T9 6T 81 88 I¢ % Cl 14 0 orjoyos[e safep ] 9dni3 Iy

softsuad 1
sewn3uramu sejo3ATes owrfoyrea

YT TL€08 1€€ €T 110%°900 8€9 9€ vl I S9 9¢ I 0 orjoyoy[e 31 1eNSISIA 9dni3 |
SAIOIAI
11 60910 $S0 TS¥ 1109°16C 6€6 8T8 | LT61 60S 8L9 19% G8I ¥6 OSIA §1

owi(o)reA oroyoe
sowrelo3A[s sarfep st sAysezarid

V1 SS'8FE 66L £ST VI09'T0L 1€y 16¥ | 866 Tt TIg | veT | ovl 88 sarI saupog] 2dni3 1]
sewn3unaru

sewreLystid murrfojrea

Y1 2L°096 9€€ 6S 1108°TIY €61 86 60¢ 14! 611 125 14 0 orjoyo[e sarep §1 *9dni3 Iy

softsuad 11
sewn3unamu sejogATes owtfoyrea

V1 T89€L L16 8E1 YI0T'LLI ¥1€6€C | 079 €91 Lye €Ll I¢ 9 orjoyoy[e 1 rexsIsIA "2dnig |
LAV}
6 8 4 9 9 4 £ 4 I
»x9l0AN)AIT BQIEpaU |
JUBIS[IAZISIE SNABSYIpUI sofisuad s9dnuagd
sofisuad DfI siqaepzn DI siqIepzn U 09 ‘w ‘w w ‘Wl | SNBIZWE 3S0.ID{S)E SBWNSuI).Inu

SISE)OMUOYSIp se)seIel] sejseaedq OSIA §] | /"W €9-GS | $S—Sb | bP—SE | PE-ST | T8I | SeI08A[ks owntfojaea oroyoyy

‘2loanyar] sowv(vd sopsvavad Mip.a1u Mo3A]bs “wi ()[ ()7 ouwirlo1ava 01]0YoYIY [2(] 2]2IUd] 7°C*S




oo1d 1801 — huojowr “o001d 44°¢ 1 — seqiepau stunnpIA hukA LJuaIoJoos OWIABIUONSIP
funow -ooxd ¢ jueyreyud eonigreysde 9110A fysey 1lowresyg,, w 9 — hidjow “w ¢9 — snizwe smusuod fukA pey ‘ejunioA d[dzieuy,

YT I¥°LSE LE6 9TS

11 08v80 96L 1S6

19¢€¢

029

£98

1SS

€T

o1

0SIA §]

Y1 IT€ST SST €6¢

110T°€98 0TT 6SS

10CI

£9¢C

16€

98¢

€91

86

ow[o)reA orjoyo[e
sowrelo3A[s sarfep st sAysezorid
sonJIw suiios] 9dnis 1]

11 99°€9S T€S 1L

1100°8€0 €29 911

L6€

€Sl

091

99

81

sewrn3uraru
sewreLystid murfojrea
orjoyoy[e sarfep sy -odnis I

Y1 ¥S0FS 6T 791

1109°€81 TS6 SLT

€9L

¥0¢

(483

661

(44

softsuad 11
sewn3unarw sejogATes owtfoyrea
orjoyoy[e N reNsIsIA "2dni3 |

osIA S

YT IETIE €88 bL

110T°€6L 9S8 TTI

1494

IT1

G81

06

8¢

01

oSIA §]

1199006 SS€ 6€

109191 68L L9

€0¢C

6L

43

€C

owr(oyrea orjoyoe
sowre[oSAks sarfep st sAysezorid
sonuIw sauLios] ‘odni3 i1

6

8

I

sAu1s3) $9193u2) 7°6°€




3.5.3 lenteléje pateikiama apibendrinta alkoholio vartojimo salygoto ne-
tekto darbingumo ekonominé naSta 2010 m. Didesne dalj Siy kasty sudaro
netekto darbingumo pensijos vyrams, kurie i$ viso siekia 33 924 541,92 Lt.
Didziaja dalj pagrindiniy priezas¢iy dél kuriy gali biti skiriamos pensijos
dél netekto darbingumo tiek vyry, tiek motery tarpe sudaro i$ dalies
alkoholio vartojimo sglygojamos priezastys. IS viso per 2010 m. dél visiskai
ir 1§ dalies alkoholio vartojimo salygojamy priezasciy buvo iSmokéta
47 736 895,08 Lt netekto darbingumo pensijy, taCiau j vertinimg nejskai-
¢iuojant netekto darbingumo dél iSoriniy priezasciy

134



YITLTIL SOF T1 YITIT09 179 9T | YT HTIES 60L 8
Y180°S68 9€L LY $80€ I€2€ 698 OSIA §]
1T09°€S8 +0€ 0T 1T9€°€56 896 1T VT #8°TH6 69S ¥ refoAre ownguigiep ope)ou
Y108°6¥L €t 9¢€ 0LST LT9T LSY no3Aes owrloprea orjoyosy|e sarfep sy odnis 11
YITI606 001 T YIOLLY9 TSO S 1YT07°88S 6€1 ¥ refoAre owngurqiep ope)ou
VIST'SHI €6C 11 vIS 09 s 0j03A[s owrtforreA orjoyoye 1 rexsisiA odnig |
OSIA §]

Y1 96°8Y€ 06T + Y1 08°0SS €65 L YT OF'€ESH 876 1
Y191°€SE TIS €1 91T L66 L0T (s£19)01x) OsIA ST
Y108°CTLO 9S8 € ¥100°8L9 918 9 YI00716 L11 1 refore ownSurqep 0jyojou
Y108469 06L 11 0€01 68 0TI nogAjes owtrloyeA orjoyoye sarfep ] odnis |y
VI91°9LT ¥Eb YI08°TL8 9LL Y1 0¥°60S 018 refoaje ownSurqep 0jyo)ou
Y19€°859 120 T 911 201 L8 0j03A[s owrtforrea orjooye 1 rexsisiA odnig |
SAIIOIA

YIOL'EIH SII 8 YITE0S082061 | YIbS'LLOISLY
YIT6°I¥S $T6 €€ 8€61 £%44 799 (1ea4A) osia 1
Y108°08L 87+ 9 V19€°GLT TSL ] 11+8°866 1S € refoAje owngurqrep o1a1ou
¥100°5S0 €59 +T 0bST TELT LEE no3A[es owrfopreA orjoyosyfe sarfep ] odnisd |y
Y196°7€9 999 1 YI96'VLL SLT ¥ Y100°6L0 62€ € refoare ownSurqep 0jyo1ou
Y1T698Y 1LT 6 86€ 208 43 0j03A[s owrtforreA orjoyod[e j1 rexsIstA odnig |
TRIAA

flaa)e ownSurqep -0ad s _ 0ad p—0€ _ 0ad s7—

019)3U [9P SOPIEIS]

9dnus Junuadoad o134 omnguiq.req

spsezorid ownfzewns ownguiqreq

ce e A .

U () [()Z PISPU QUILOUOYD OWNSULGIDP 01Y2]auU 0J03A]DS ouil[o1.1va 01]0yOY]Y *2]2IUd] £°C°E




3.5.4 lenteléje apibendrinami vaiky, patekusiy j vaiky globos namus dél
tévy girtavimo, iSlaikymo kastai valstybei 2010 m. IS viso valstybés vaiky
globos namuose 2010 m. buvo 464 vaikai, savivaldybiy vaiky globos
namuose — 2860. Vertinant, kad 86 proc. i§ Siy vaiky i vaiky globos namus
patenka dél girtaujanciy tévy, bendros siy vaiky islaikymo islaidos 2010 m.
sudaro 65 581 341,36 Lt.

3.5.4 lentelé. Dél tevy girtavimo j valstybés globg patekusiy vaiky islaikymo
islaidos valstybés ir savivaldybiy globos namuose 2010 m.

Globos jstaigos | Vaiky skaifius | Dél tévy girta- | Vieno vaiko IS viso
tipas atitinkamose | vimo j valstybés | vidutinés
globos istai- | globa patekusiy | iSlaikymo
gose 2010 m. | vaiky skaicius | iSlaidos per
globos jstaigose meénesj
2010 m.*

Valstybés 464 371 3091,50 Lt | 13 763 358,00 Lt
(apskriciy) vaiky
globos namai
Savivaldybiy 2860 2288 1 887,31 Lt | 51 817 983,36 Lt
vaiky globos
namai

*Vertinant, kad del tévy girtavimo j vaiky namus patenka 86 proc. nuo visy j vaiky namus
patenkanciy vaiky.

3.5.5 lenteléje sugretinamos 2004-2011 m. padarytos visos nusikalsta-
mos veikos su ta dalimi nusikalstamy veiky, kurias jtariami padar¢ neblai-
viis asmenys. Si vidutiné proporcija, kiek nuo visy atskiry nusikalstamy
veiky tenka neblaiviems, panaudota jvertinti kiek jkalinimo jstaigose galéty
biiti Zmoniy, kurie nusikaltimg galéjo padaryti d¢l alkoholio jtakos.
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3.5.6 lenteléje iliustruojami jkalinty asmeny, kurie nusikalstamas veikas
galéjo jvykdyti budami neblaiviis, jkalinimo kastai Lietuvoje 2010 m.
Vertinant, kad jtariamyjy, kurie nusikalstamas veikas jtariami padare
bidami neblaiviis proporcija iSsilaiko tokia pati iki patekimo i jkalinimo
jstaigas, galimi kastai valstybei galéjo sudaryti 40.150.033,03 Lt, i§ kuriy
didziausig dalj (62 proc.) sudar¢ kalinCiyjy dé¢l nuzudymy iSlaikymas.

3.5.6 lenteléje. [kalinty asmeny, kurie nusikalstamas veikas galéjo jvykdyti
dél neblaivumo, islaikymo kastai 2010 m.

Nusikalstamos -
veikos Y I S g o
2812, | 3f| . :
22 |2E_8 22| g¢ = 2
28 E s &g = > 55 @
TE |88 < S > = =B
58 |8« E T E o 2= 2
sz E=S:E|SEE| 2%, £ &
28 |Ecs"E|E=2%| E8% S =
2= |>R2aE|Mas M2 A
Nuzudymai 1882 73,87 1390 68 350,53 Lt | 24 947 941,84 Lt
Neatsarglis 4 37,78 49,17 Lt 17 948,16 Lt
gyvybés atémimai
Sunks sveikatos 450 58,06 261 12 834,16 Lt | 4 684 469,66 Lt
sutrikdymai
I$Zaginimai 424 47,18 200 9 834,61 Lt 3589 631,92 Lt
Viesosios tvarkos 142 40,46 57 2 802,86 Lt 1023 045,10 Lt
pazeidimai
Plésimai 1276 19,37 247 12 145,74 Lt | 443319542 Lt
Vagystés 1677 4,44 74 3 638,80 Lt 1328 163,81 Lt
Turto prievarta- 98 7,06 7 34421 Lt 125 637,12 Lt
vimai
IS viso 40 150 033,03 Lt

*Vertinant, kad vieno asmens jkalinimo i$laidos sudaro 49,17 Lt per diena.
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3.6. Jautrumo analizeé

Alkoholio vartojimo salygojamos ekonominés zalos skaifiavime buvo
svarbiy metodologiniy aspekty bei kelios svarbios prielaidos, galincios
keisti auks¢iau apskaiciuoty kasSty struktiirg. Visy pirma, analizuojant sir-
gusiy asmeny skaiciy ir netekto darbingumo kastus, dél duomeny surinkimo
aspekty buvo galima jvertinti tik visiSkai ir i§ dalies alkoholio vartojimo
salygojamy ligy kastus, t. y. iSorinéms susirgimy ir netekto darbingumo
priezastims (III priezasCiy grupé) priklausantys kastai nebuvo vertinti. Tai
automatiskai salygoja Zenklios dalies alkoholio vartojimo sglygojamy kasty
nejtraukima.

Kitas svarbus metodologinis aspektas yra kasty skaic¢iavimo budo pasi-
rinkimas, kuris, gali turéti reikSminga jtaka skaiciuot sveikatos priezitiros
kastus. Bazinéje analizéje, 3.5.1 lentel¢je apibendrinti skaiciavimai atlikti
imant proporcijas nuo bendro suteikty paslaugy skaifiaus, o ne nuo baly
apmokéty kiekvienam atskiram TLK-10 kodui, kuo pagrjsti jautrumo ana-
lizés 3.6.1 lenteléje pristatomi rezultatai.

Susirgimy dalis priskiriama alkoholiniy gérimy vartojimui II priezasCiy
grup¢je buvo vertinta atskirai kiekvienam TLK-10 kodui nustatant propor-
cija tarp alkoholio vartojimui priskirto susirgimy skaiciaus ir bendro atskiros
TLK-10 diagnozés (3ie tikslis skai¢iavimai disertacijoje nepateikiami). Sios
proporcijos svyravo nuo -19,98 proc. (tulzies puslés akmenligé) iki 62,92
proc. (stemplés veny mazgai), neskaitant I grupés priezasciy, kurioje visi
TLK-10 kodai turi priskirtas 100 proc. biikliy.

Kiekvienai 1§ Siy biikliy priskyrus VLK apmokétus (Zr. 11 priedas)
balus prie atskiros priezasties, buvo apskai¢iuotos bendros sveikatos priezit-
ros iSlaidos atspindincios alkoholio vartojimui priskiriamas islaidas svei-
katos priezitiroje. 3.5.1 lentel¢je apibendrinama alkoholio vartojimo saly-
gota nasSta Lietuvos sveikatos prieziiirai dé¢l visiSkai ir i§ dalies alkoholio
salygoty priezas¢iy (nejtraukiant ioriniy suZeidimy). Sioje analizéje
apskaiciuotos bendros ambulatorinés ir stacionaring€s iSlaidos, priskiriamos I
ir II priezas¢iy grupei, PSDF 2010 m. sudare 32.061.939,85 Lt.

Paprastai tariant, jautrumo analizéje (3.6.1 lentel¢je) pateikiami rezul-
tatai gauti kaStus vertinant ,,nuo apacios® (angl. bottom-up costing), o
bazingje analiz¢je (3.5.1 lentel¢je) vertinti kastai daugiau atitinka ,,i§ virSaus
1 apacig™ skaiCiavimo biida (angl. top-down costing). Vis délto, galutinis
rezultatas gaunasi ganétinai skirtingas palyginant iSlaidas ambulatorinéms
paslaugoms. Sis skirtumas atsiranda, kuomet 3.5.1 lentel¢je alkoholiui
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priskiriama proporcija gaunasi Zenkliai didesné, o tai leidzia kelti klausima,
kad galbiit specifiskai atskiriems TLK-10 balams priskiriamos i$laidos, kaip
apskaiciuoti 3.6.1 lentel¢je pateikti rezultatai, neatsispindi vien tik per detaly
apmok¢jimg specifiskai atskiriems TLK-10 kodams. TradiciSkai ambula-
torinés paslaugos sveikatos prieziliroje apmokamos taikant tiek apmokéjimo
uz paslauga, tiek apmokéjimo per capita metodus, o tai potencialiai galéty
atsiliepti ir Siam kasty skai¢iavimo rezultatui.

3.6.1 lentelé. Alkoholio vartojimo sqlygota ekonominé nasta sveikatos prie-
Zitirai (alternatyvus skaiciavimo metodas)

Epizodai registruoti SVEIDRA 2010 m.
duomeny bazéje Ambulatorinés Stacionarinés
paslaugos paslaugas
I priezasciy grupé, epizody skaicius 16266 10468
II priezascCiy grupé, epizody skaicius 481803 9633
IS viso, epizody skaicius 498069 20101

PSDF islaidos apmokant uz I priezasciy
grupés paslaugas, Lt (balai)

851 188,86 Lt
(956 391,98)

19 839 052,96 Lt
(22291 070,74)

PSDF islaidos apmokant uz II priezas¢iy
grupés paslaugas, Lt (balai)

3073 882,56 Lt
(3 453 800,63)

8297 815,47 Lt
(9 323 388,16)

PSDF islaidos, IS viso uz I ir II priezasciy
grupes, Lt (balai)

3925 071,43 Lt
(4 410 192,61)

28 136 868,42 Lt
(31 614 458,90)

IS viso PSDF biudzeto i$laidos uz faktiSkai
suteiktas ambulatorines* arba stacionarines**
paslaugas Lietuvoje, Lt (balai)

420 106 207,23 Lt
(472 029 446,33)

1452017 721,69 Lt
(1 631 480 586,2)

Kasty dalis nuo visy PSDF islaidy tenkanti I
ir II priezasciy, siejamy su alkoholio
vartojimo priezastimis, gydymui

0,93 proc.

1,94 proc.

* 11, III lygio konsultacijos, profilaktikos, zmogaus genetikos, papildomai apmokamos,
dienos stacionaro, priémimo-skubiosios pagalbos, stebéjimo paslaugos; ** stacionarinés,
trumpalaikio gydymo, dienos chirurgijos paslaugos.
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Panasi situacija buvo ir analizuojant vaiky namy iSlaikymo kastus,
kuriuose didel¢ dalis vaiky atsiduria batent dél girtaujandiy tévy. Sioje
disertacijoje buvo jvertinti tik valstybés ir savivaldybiy vaiky namy
iSlaikymui tenkantys kastai, o kitos specializuotos vaiky ugdymo institucijos
(pvz. Socialinés globos namai vaikams su negalia) — nejtraukti. To priezastis
buvo kur kas gilesniy specifiniy tyrimy poreikis ir tikslesniy duomeny
nebuvimas apie vaiky su negalia skaicius, kuriuos biity galima sieti su
alkoholio vartojimo pasekmémis (pvz., alkoholinis vaisiaus sindromas).
Galima numanyti, kad vaiky namy Lietuvoje iSlaikymo kastai, siejami su
alkoholio vartojimo pasekmémis, taip pat galéty dar iSaugti.

3.6.2 lenteléje iliustruojama kaip galéty kisti prarasto produktyvumo
kastai priklausomai nuo taikomo diskontavimo ar nedarbo lygio. Pradinés
analizés rezultatai paremti prielaida, kad vidutinis nedarbo lygis (paremtas
1998-2011 m. vidurkiu) Lietuvoje buvo 13,44 proc. tarp vyry ir 10,81 proc.
tarp motery. Tokia prielaida buvo daryta atsizvelgiant | zenkly nedarbo
svyravimag Lietuvoje, o 2010 m. buvo pasiektas nedarbo pikas. Skirtingi
prarasto uzdarbio vertinimo biidai per daugelj mety taip pat galéty Zenkliai
itakoti kasty struktiirg (Zr. ,,Jautrumo analiz¢je Nr. 2* ir ,,Nr. 3%, 3.6.2. len-
tel¢je). Vis délto aukstas nedarbo lygis, kaip buvo 2010 m., Lietuvoje vargu
ar galéty laikytis daugelj mety ir dél Sios priezasties prarasto produktyvumo
kastai papildomai buvo indeksuoti atsizvelgiant j vidutinj nedarbo lygi
Lietuvoje.
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Kitas svarbus komponentas Zenkliai jtakojantis prarasto produktyvumo
kasStus yra diskontavimo koeficientas. Vis délto 5 proc. koeficientas, kaip ir
daugelyje Saliy, yra standartinis rodiklis ir rekomenduojamas naudoti Lietu-
voje [154]. Netaikant diskontavimo, prarasto produktyvumo kastai zenkliai
iSaugty. To priezastis yra aukstas alkoholio salygojamas mirtingumas jau-
nesnio amziaus zmoniy tarpe, o tai lemia aukstus uzdarbio praradimus per
daugelj mety iki zmogus bty iS¢jes 1 pensija. Neuzdirbtas pajamas ateityje
pervertus | esamajg verte pastebimas zenklus pokytis, o nedarbo lygio kaita
turi mazesn¢ jtaka galutiniam rodikliui (Zr. ,,Jautrumo analizéje Nr. 1 ir
»NT. 2% 3.6.2 lenteléje)

3.6.3 lenteléje iliustruojama kaip keistysi jkalinimo kastai jei vidutinés
2004-2011 m. proporcijas, atspindincias su alkoholio vartojimu siejamy
nusikalstamy veiky dalj, biity paremtos tik 2010 m. duomenimis. Pvz., 2010
m. i§ viso buvo registruota 217 nuzudymy, i$ kuriy 188 atvejais jtariamieji
siejami su neblaivumu (zr. 3.5.5 lenteléje, 2010 m.). Tai sudaro bendra
86,64 proc. proporcija, vietoje pradinéje analizéje naudoty 73,87 proc. (zr.
3.6.3 lenteléje). Kasty padidéjimas, taikant tik 2010 m. proporcijas, biity ir
vertinant sunkiy sveikatos sutrikdymy bei vieSosios tvarkos pazeidimy
atvejus. Taciau zenklus kasty padidéjimas biitent nuzudymy grupéje,
salygoty bendra daugiau kaip 5 min. Lt su alkoholio vartojimu siejamy
kasty padid¢jimg jkalinimo jstaigose.

Vis délto svarbu pabrézti, kad jkalinimo islaidos, kurios galéty biiti
siejamos su nurodytomis alkoholio vartojimo sglygotomis pasekmémis yra
maksimalios, t. y. Siuo atveju labai sudétinga jvertinti tiksly prieZastinguma,
kad jei asmuo padaré nusikaltimg biidamas neblaivus, tai to nusikaltimo
biity nepadares biidamas blaivus. Sioje studijoje vertinta, kad jei asmuo
nusikaltimg padaré biidamas neblaivus ir, pritaikant atitinkamg proporcija,
pateko ] jkalinimo jstaigg, tai tie kaStai ir yra priskirti kaip alkoholio
vartojimo pasekmeé.

Policijos statistikos naudojimas yra vienas 1§ metody, kuriuo remiantis
apskaiciuojami jkalinimo jstaigy kastai siejami su alkoholio vartojimu. Kitas
metodas galéty biiti paciy nuteistyjy apklausos ir praSymas nurodyti jy
nuomone¢ ar nusikaltimag padaré butent dél to, kad buvo neblaivis, taciau ir

SV —

nuoSirdumas jvertinant savo nusikalstamus veiksmus) [101].
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Taip pat svarbu pabrézti, kad jkalinimo jstaigos ir jose kalintys
asmenys, nusikaltimus padar¢ biidami neblaivis, téra tik dalis visy kasty pa-
tirlamy teisingumo sistemoje. ISsamiai vertinant alkoholio vartojimo saly-
gojamus kastus, ateityje turéty biti identifikuojami ir kiti visoje teisingumo
sistemos grandingje patiriami kastai (pvz., policijos reagavimo j iSkvietimus
kastai, laikino neblaiviy asmeny sulaikymo kastai, zala turtui, vandalizmas,
teismy islaidos ir pan.) [99, 101].
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4. REZULTATU APTARIMAS

Lietuva pasizymi aukstu alkoholio suvartojimu, tenkanc¢iu vienam gy-
ventojui, todél nenuostabu, kad Salyje stebimas aukstas neigiamy pasekmiy
sveikatai lygis. Lietuvos padétj lyginant su kitomis Europos ir buvusios
Soviety Sajungos Salimis, galima trumpai pazvelgti | Europos sveikata vi-
siems [169], PSO Europos detalaus mirtingumo [170] ir Europos hospita-
linio sergamumo duomeny baziy [171] rodiklius.

Remiantis PSO Europos sveikata visiems duomeny bazés [169] duome-
nimis Lietuvoje nuo 2000 m., kuomet buvo suvartojama 9,87 litrai absoliu-
taus alkoholio vienam 15 mety ir vyresniam gyventojui, Sis rodiklis nuosek-
liai pakilo iki 13,8 litro 2006 m. ir tik tada buvo pradétas fiksuoti suvarto-
jamo absoliutaus alkoholio kiekio mazéjimas, o 2010 m. Sis rodiklis sudaré
12,55 litrus.

IS visy PSO Europos sveikata visiems duomeny bazéje [169] duomenis
pateikusiy Saliy (49 Salys), didziausias alkoholio suvartojimas fiksuotas
Moldovoje, kurioje 2008 m. vienam 15 mety ir vyresniam gyventojui teko
daugiau kaip 20 litry absoliutaus alkoholio. Antroje vietoje atsidiirusiame
Liuksemburge, 2007 m. duomenimis, 15 mety ir vyresniam gyventojui teko
daugiau kaip 16 litry absoliutaus alkoholio, ta¢iau tradiciskai toks Sios nyks-
tukinés Salies rodiklis yra laikomas iSpiistu ir paaiskinamas j $alj atvykstan-
¢iy zmoniy alkoholio vartojimu. Toliau pagal alkoholio suvartojimo mazé-
jima seka Cekija, Baltarusija, Bosnija ir Hercegovina, Airija, Latvija,
Rumunija ir tuomet Lietuva (12,55 litro absoliutaus alkoholio).

Palyginant tik 27 ES Salis, 2010 m. Lietuva zenkliai virsijo ES vidurkj,
siekiant] 10,51 litro absoliutaus alkoholio tenkancio vienam 15 mety ir
vyresniam gyventojui. Remiantis Lietuvos pateiktais 2010 m. duomenimis,
misy Salis tuo metu buvo Sesta tarp daugiausiai alkoholio suvartojanc¢iy ES
nariy.

Skirtingas Salis palyginant ne pagal paskutinius pateiktus duomenis, o
pagal visiems vienodus, Salis buvo galima lyginti pagal 2006 m. duomenis.
Tais metais, Lietuva pagal alkoholio suvartojimg buvo SeStoje vietoje po
Moldovos (16,66 1), Liuksemburgo (16,25 1), Cekijos (15,26 1), Estijos
(15,02) ir Slovénijos (14,27 1). Atsizvelgiant tik | stipriy spiritiniy gérimy
suvartojimg, Lietuva tais metais buvo aStuntoje vietoje po Bosnijos ir
Hercegovinos, Rusijos, Estijos, Latvijos, Ukrainos, Baltarusijos ir Moldo-
vos, t. y., i8skyrus Bosnijg ir Hercegoving, vienoje grupéje su buvusiomis
Soviety Sajungos Europinés dalies Salimis.
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Lyginant su Salimis, kurios pateikia PSO pakankamai detalius duome-
nis, mirtingumas nuo atsitiktinio apsinuodijimo alkoholiu (X45) Lietuvoje,
pagal 2009 m. duomenis buvo didziausias Europoje ir buvo 9,97 mirtys
100 000 gyventojy. Nors tuo metu nuo Lietuvos nedaug atsiliko kitos ES
Salys — Estija (8,21 mirtys 100 000 gyventojy), Suomija (8,01 mirtys
100 000), Latvija (7,04 mirtys 100 000).

Tam, kad biity galima bent apytikriai palyginti apsinuodijimus alko-
holiu Rusijoje su kitomis posovietinémis respublikomis, galima panaudoti
standartizuoto mirtingumo rodiklj nuo visy atsitiktiniy apsinuodijimy [170],
kuriuose didziaja dalj sudaro alkoholis. Siuo atveju Europoje pirmavo
Rusija (24,2 mirties atvejai 100 000 gyventojy), o po to seké Estija (18,5
atvejai), Ukraina (17,1 atvejai) ir Lietuva (16,5 atvejai). Tai pakankamai
aiSkiai atspindi bendrg alkoholio vartojimo jprociy pavelda, kuriam budin-
gas ne tik didelis vidutinis metinis vienam gyventojui tenkantis suvartoto
alkoholio kiekis, bet ir didelis suvartoty stipriyjy gérimy kiekis per vieng
epizoda, daznai iki pavojingo intoksikacijos lygio, kada imios zalos sveika-
tai tikimyb¢ labai padidéja. Auksta apsinuodijimy alkoholiu daznj Lietuvoje
patvirtina ir hospitalizacijy skaic¢ius dél toksinio alkoholio poveikio (T51),
kuris Lietuvoje yra didziausias (Latvija antroje vietoje), lyginant su Europos
Salimis, kuriy duomenys prieinami PSO duomeny bazése [171].

Lietuva lyginant su kitomis Europos Salimis pagal standartizuotg mirtin-
gumg nuo alkoholinés kepeny ligos (K70), 2009 m. jis buvo 4-as auksSciau-
sias — 15,58 mirtys 100 000 gyventojy (po Vengrijos — 33,92, Slovénijos —
24,6 ir Suomijos — 17,63 mirtys 100 000) tarp 36 Europos Saliy, PSO patei-
kusiy tokius duomenis. Taciau jauno, 20-39 mety, amziaus grupéje Sis
mirtingumas Lietuvoje lenkia visas Salis ir 2009 m. buvo 6,12 mirtys
100 000, kai po Lietuvos einancioje Vengrijoje Sis rodiklis buvo 4,15 mirtys
100 000.

Pagal hospitalizacijy skaiciy dé¢l alkoholinés kepeny ligos Sioje amziaus
grup¢je Lietuva taip pat yra tarp pirmaujanciy Saliy [171]. Taip pat reikia
paminéti, kad de¢l netikslumy, nustatant alkoholio jtakos buvimag anamne-
z¢je, Zymi dalis kity diagnozuoty létiniy kepeny ligy, ypac kepeny cirozes ir
fibrozés (K74) atvejai, kurie yra taip pat didele dalimi salygoti alkoholio
vartojimo.

Nors sergamumo duomeny Europos hospitalinio sergamumo duomeny
bazéje [171] tarptautiniams palyginimams yra kur kas mazZiau, taiau
remiantis sergamumo duomenimis galima matyti, kad situacija Lietuvoje
yra pana$i ] mirtingumo. Pagal hospitalizacijy dél alkoholinés kepeny ligos
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ir cirozés diagnozés daznj Lietuva yra antroje vietoje tarp Saliy, kuriy Sie
duomenys pateikiami PSO duomeny bazése. Alkoholiniy psichoziy ir
alkoholio toksinio poveikio diagnozés — 4-oje vietoje. [171]

Lyginant mirtingumg nuo kardiomiopatijy 2009 m., i§ 36 Saliy Lietuva
(13,46 mirtys 100 000) atsiduré Zemiau Juodkalnijos (231 mirtys 100 000),
Serbijos (117,7), Latvijos (29,64), Estijos (15,56) ir Slovénijos (14,77).
Nors Lietuvos mirtingumo rodiklis yra kur kas zemesnis, lyginant su pir-
masias vietas uzimanciomis Juodkalnija, Serbija ar net Latvija, taciau iSlieka
kur kas aukstesnis uz dauguma kity lyginamy Saliy. Mirtys nuo alkoholinés
kardiomiopatijos (I42.6) Lietuvoje sudaro mazdaug 30% mirciy nuo visy
kardiomiopatijy (I42), taciau labai tikétina, kad dél diagnostikos netikslumy
§i dalis gali biiti zymiai didesné, kaip ir kepeny cirozés atveju.

Reikia paminéti, kad mir¢iy nuo psichikos ir elgesio sutrikimy vartojant
alkoholj (F10) Lietuvoje registruojama nejprastai mazai: mazdaug 9 kartus
reciau nei Estijoje ir beveik 5 kartus re¢iau nei Latvijoje ar Lenkijoje [170].
Tuo tarpu hospitalizuojamy ligoniy su $ia diagnoze skaiCius tiikstanciui
gyventojy skiriasi kur kas maziau (Lietuvoje 2009 m. — 2,16; Lenkijoje —
2,49; Latvijoje — 5,28 hospitalizacijos tiikstan¢iui gyventojy, t. y. Lietuvoje
hospitalizacijy daznis beveik toks pat kaip Lenkijoje, o nuo Latvijos skiriasi
tik kiek daugiau kaip du kartus). Galima kelti hipotezg, kad Saliy tradicijos
naudoti koda F10, kaip mirties priezastj ypac skiriasi, o Lietuvoje Sis kodas
naudojamas kur kas reciau.

Nuo 2010 m. Lietuvoje atsirado galimybé i§samiau jvertinti mirtinguma
nuo atskiry ligy, nes mirciy registre buvo pradétos registruoti ir Salutinés
ligos, galinCios jtakoti mirtj. Jskaitant miréiy atvejus, kai kodas F10 buvo
paminétas tarp Salutiniy mirties priezas€iy, patikslintas mirtingumo nuo
psichikos ir elgesio sutrikimy, vartojant alkoholj, rodiklis padidéja kelis
kartus, lyginant su atvejais, kai F10 yra paminétas tik pagrindinés mirties
priezasties grafoje, t. y. jis pasidaro panasus j kaimyniniy Saliy rodiklius.

Si trumpa tarptautiniy rodikliy apzvalga leidzia manyti, kad Siame
tyrime jvertinta bendra alkoholio vartojimo Zala Lietuvos gyventojy sveika-
tai neturéty biiti maza. Pavyzdziui, i$ viso 2003—-2011 m. laikotarpiu alkoho-
lio vartojimas Lietuvoje salygojo beveik 35 tikst. miriy ir vidutiniskai
sudaré 9 proc. nuo visy Lietuvoje registruoty mirties priezas¢iy. Alkoholio
salygojamas mirtingumas Lietuvoje yra aukstas, lyginant su Salimis, kurios
turi tokius duomenis. Jei Lietuvoje bendra alkoholio salygojamy mirciy
nasta 2003 m. sudaré 9,14 proc., o 2005 m. — 9,41 proc., tai proc., tai
Skotijoje [9] 2003 m. — 5 proc. o Anglijoje [8], 2005 m. — 3,1 proc. nuo visy
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miréiy. Tiek remiantis Skotijos, tiek Anglijos skai¢iavimais, vyry mirtingu-
mas buvo daugiau kaip 2 kartus didesnis nei motery, o Lietuvoje — daugiau
nei 3,6 karto.

Alkoholio sglygojamas mirtingumas Lietuvoje pika pasieké 2007 m.,
kuomet dél alkoholio vartojimo Lietuvoje miré¢ ar zuvo daugiau kaip 4,6
tukst. Zmoniy, o tai sudar¢ 10,21 proc. nuo visy miréiy. AukStas alkoholio
suvartojimo lygis ir su alkoholio vartojimu siejamy visuomenés sveikatos
rodikliy blogéjimas iki 2007 m. buvo rysSkus veiksnys, apraSytas keliuose
apzvelgtuose straipsniuose [1, 2, 18]. Pastaraisiais metais mokslininky dé-
mesys krypsta ir | su alkoholio vartojimu siejamy rodikliy analiz¢ po
2007 m., kuomet jvyko persilauzimas ir situacija Lietuvoje buvo pradéjusi
geréti [1, 26, 30]. Disertacijos rezultatuose matoma alkoholio vartojimo sg-
lygojamos socialinés zalos dinamika, bent i§ dalies atsispindi ir analizuojant
kitus ivairiy duomeny baziy (pvz. Statistikos departamento [172], Higienos
instituto [173]) rodiklius.

Higienos instituto duomenimis mirtingumas nuo atsitiktinio apsinuo-
dijimo alkoholiu (X45) 2000 m. buvo 9,8 atvejai 100 000 gyventojy, o 2006
ir 2007 m. pasieke pika ir Siais abiem metais jau sieké 14,3 atvejus 100 000.
Vélesniais metais gana sparciai mazejo ir 2011 m. pasieké 9,5 atvejus 100
000. Mirtingumas nuo alkoholinés kepeny ligos (K70) ir mirtingumas nuo
kepeny cirozes ir fibrozés (K74) pasizymi panasia kaitos dinamika. 2000 m.
atitinkamai buvo registruota 8,9 ir 6,5 atvejai 100 000, vélesniais metais
buvo stebimas augimas ir pikas buvo pasiektas 2007 m., kuomet mirtingu-
mas jau pasieké 25,5 ir 19,2 atvejus 100 000. Vélesniais metais buvo ste-
bimas mirtingumo sumaz¢jimas, kuris 2011 m. sudaré¢ 14,0 mir¢iy 100 000
nuo alkoholinés kepeny ligos ir 14,7 mir¢iy 100 000 nuo kepeny cirozés ir
fibrozés [173].

Alkoholiné kepeny liga daznai yra netiksliai uzkoduojama, kaip viena i$
kity kepeny ligy ir tai yra pastebima daugelyje pasaulio Saliy, tarp jy ir
Lietuvoje (tas matoma ir lyginant PSO duomeny baziy duomenis). Mirtin-
gumas nuo alkoholinés kepeny ligos ir cirozés nuo 2005 m. Lietuvoje
pradéjo augti Zymiai sparciau, nei ankstesniais metais ir per tris metus nuo
2004 iki 2007 m. iSaugo daugiau negu dvigubai (nuo 12,5 iki 25,5 atvejy
100 000). [173]

Mirtingumas nuo psichikos ir elgesio sutrikimy vartojant alkoholj buvo
kur kas zemesnis ir svyravo apie 1 atvejj 100 000, tiesa, ir ¢ia buvo
matomas nezymus efektas, kuomet 2007 m. buvo mir¢iy padidéjimas, o
véliau stebimas sumaz¢jimas (2007 m. — 1,2 atvejai 100 000, 2011 m. —
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0,8). Tuo tarpu sergamumas alkoholinémis psichozémis Lietuvoje 2000 m.
sieké 21,8 atvejus 100 000, 2007 m. pasieké pika — 43,1 atvejai, o iki 2010
m. nuosekliai sumazgjo iki 24,3 atvejo 100 000 [173].

Sie skirtumai ir su tuo susijusios problemos tarp registruojamo mirtin-
gumo ir sergamumo rodikliy taip pat jau buvo matomi ir paliesti apzvelgiant
PSO duomeny baziy rodiklius, o taip pat Sis skirtumas gali buiti matomas ir
Sio tyrimo rezultatuose. Visiskai tik alkoholio vartojimo salygojamy mirciy
grupéje (zr. 3.1.1 lentel¢je), mirtys nuo psichikos ir elgesio sutrikimy
vartojant alkoholj sudaro 2,47 proc., o susirgimy statistikoje (zr. 3.2.1 len-
teléje), visiskai tik alkoholio vartojimo sglygojamomis ligomis serganciy
asmeny grupg¢je, Si dalis yra viena didziausiy ir siekia beveik 40 proc. Vis
délto nors oficialiojoje statistikoje mirtingumas nuo alkoholiniy psichoziy
yra kur kas zemesnis, lyginant su mirtingumu nuo kity ligy, taciau alko-
holinés psichozés salygoja auksta sergamumo ir hospitalizacijy skaiciy, o
sergamumas labai greitai reaguoja j bendrus alkoholio suvartojimo pokyc¢ius
Salyje.

Remiantis Lietuvos statistikos departamento duomenimis [172], abso-
liutaus alkoholio suvartojimas, tenkantis vienam gyventojui stabiliai, taciau
nedideliais tempais augo iki pat 2007 m., kuomet nuo 9,2 litro iSaugo iki
11,2 litro absoliutaus alkoholio tenkancio vienam gyventojui, o alkoholio
suvartojimo mazéjimas uzfiksuotas tik 2009 m., kuomet vartojimas suma-
z¢jo iki 10,6 litro. Tuo tarpu remiantis NTAKD duomenimis, staigus abso-
liutaus alkoholio suvartojimo Suolis buvo fiksuotas jau nuo 2005 iki 2007
m., kuomet buvo uzfiksuoti 14,7 litrai absoliutaus alkoholio, tenkantys
vienam Lietuvos gyventojui. PrieSingai Statistikos departamento skaicia-
vimams, NTAKD duomenimis nuo 2007 iki 2009 m. buvo apskaiciuotas
labai staigus alkoholio suvartojimo mazéjimas (nuo 14,7 litro 2007 m. iki
11,1 litro 2009 m.). 2009 m. abiejy institucijy skai¢iavimy duomenys pirma
kartag buvo panasiis. Vis délto 2010 m. ir 2011 m. abiejy institucijy duo-
menimis, absoliutaus alkoholio litry, tenkanciy vienam gyventojui, skaicius
vel pradéjo dideti ir, Statistikos departamento duomenimis, pasieké 11,9
litro (13,1 litro — NTAKD skaiciavimais).

TradiciSkai Lietuvos statistikos departamentas metinj alkoholio suvar-
tojimg, tenkant] vienam Salies gyventojui, skaifiuoja panaudodamas imciy
metoda ir tokiam skai¢iavimui duomenys surenkami tik i§ dalies Lietuvoje
alkoholiu prekiaujan¢iy mazmeniniy jmoniy. Anksciau Statistikos depar-
tamentas ] savo skaic¢iavimus jtraukdavo ir oficialiai neapskaitomo alkoholio
suvartojimg, taciau 2012 m. pakeitus alkoholio suvartojimo skaiciavimo
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metodika, oficialiai neapskaitomo alkoholio suvartojimas nebéra skaiciuo-
jamas. Remiantis atnaujinta metodika, alkoholio suvartojimas tenkantis
vienam gyventojui buvo skai¢iuojama ne tik 2011 m., bet perskaiciuoti ir
ankstesniy mety alkoholio suvartojimo rodikliai.

Nuo 2005 m. tuometiné Valstybiné tabako ir alkoholio kontrolés tar-
nyba (VTAKT) pradé¢jo skaiciuoti absoliutaus alkoholio suvartojimg pagal
kitokia metodika, kuomet i skai¢iavimg jtraukiami visi Lietuvoje ] mazme-
ning prekybg vartojimui patenkantys alkoholiniai gérimai (uz kuriuos
sumokami mokesciai) ir darant prielaida, kad pateke i mazmening prekyba
alkoholiniai gérimai yra greitai parduodami. Oficialiai neapskaitomas
alkoholis, remiantis VTAKT metodika, néra vertinamas. 2011 m., panaiki-
nus VTAKT, Siuos skai¢iavimus tesia naujai jkurtas NTAKD.

Ivertinus Statistikos departamento duomenis apie spiritiniy gérimy ir
alkoholiniy kokteiliy gamybg Lietuvoje, pastebéta akivaizdi gamybos apim-
¢iy did¢jimo tendencija iki 2007 m., kuomet buvo pasiektas pikas. Po
2007 m. stebétas pakankamai staigus gamybos apim¢iy mazéjimas (2003 m.
buvo pagaminta 932 tukst. dekalitry spiritiniy gérimy ir alkoholiniy
kokteiliy, 2007 m. — 1853, 2010 m. — 893). Tai galima susieti su bendru
alkoholiniy gérimy suvartojimo augimu, o véliau — staigiu sumazejimu.

Tuo tarpu alaus gamyba Lietuvoje nepatyré dideliy gamybos apimties
sumaz¢jimy. Net ir alkoholio rodikliy analizéje svarbiais 2007 m. buvo tik
palyginti nezymus sumaz¢jimas (2006 m. Lietuvoje pagaminta 2 934 tiikst.
dekalitry, 2007 — 28 564, 2008 m. — 29 685). Viena i§ to priezasCiy yra
mazesnis alaus vartojimo smukimas (lyginant su stipriaisiais gérimais)
2007-2009 m. Taip pat reikia neuzmirsti ir to, kad alus yra viena i§
labiausiai reklamuojamy prekiy Lietuvoje (zZr. 1.3.2 pav.), kas taip pat turi
itakos vartojimo augimui.

Lyginant pastaryjy keliy mety vyno gamybos, importo ir eksporto
apimtis galima iSskirti 2010 m., kuriais zenkliai iSaugo vyno importas |
Lietuva — nuo 4 825 tiikst. dekalitry 2009 m. iki 7 339 tukst. litry 2010 m.
Atitinkamai vyno eksportas taip pat padidé¢jo nuo 2 846 iki 4 724 tukst.
dekalitry, o gamyba, kritusi 2009 m., kilo nuo 540 iki 724 tukst. dekalitry.
PanasSios tendencijos buvo ir lyginant kity fermentuoty gérimy gamyba,
importg ir ypatingai eksportg. Dar vienas toks Zenklus vyny ir fermentuoty
gérimy eksporto augimas per vienerius metus buvo uzfiksuotas tik 2006 m.

Pajamos 1§ akcizy uz visg etilo alkoholj Lietuvoje did¢jo iki 2008 m.
pabaigos ir tik 2009 m. buvo pastebétas pajamy iS etilo alkoholio akcizy
maz¢jimas [174]. Tki 2008 m. sparciai augusios pajamos ir pasiekusios
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beveik 967 milijonus Lt i$ etilo alkoholio akcizy, per 2009 ir 2010 m.
mazeéjo atitinkamai iki 812 ir 747 milijony Lt. ISskiriant pajamas i§ skirtingy
alkoholio rusiy akcizy, galima paminéti, kad didziausig svorj turi butent
mokesciai uz etilo alkoholj, o tuo tarpu salyginai mazesnes pajamas gene-
ruojantys akcizai uz aly ir vyna, eile mety pasizyméjo i§ esmeés stabiliu
augimu, nepaisant ekonominio sunkmecio. 2011 m. duomenimis, etilo
alkoholio akcizy mokesciai Salies biudzetui davé beveik 776 milijonus Lt
pajamy i§ kuriy 151 milijonas uz alaus, 98 milijonai uz vyno ir kity
fermentuoty gérimy bei beveik 526 milijonai uz etilo alkoholj.

Efektyvios mokslo jrodymais pagristos alkoholio kontrolés priemoneés
apima alkoholio kainy didinimg mokesciais (per akcizus), kaip vieng i
paciy ekonomiskai efektyviausiy priemoniy [102, 108]. Vis délto vertinant
alkoholiniy gérimy kainas svarbu atsizvelgti ne tik ] paciy gérimy
mazmenines kainas, bet ir ] gyventojy gaunamas pajamas, nes Zmonems
uzdirbant daugiau ir nesikeiciant realioms alkoholiniy gérimy kainoms,
santykiné alkoholiniy gérimy kaina krenta.

Remiantis Lietuvos statistikos departamento duomenimis, nuo 2001 m.
vidutinés gyventojy neto pajamos (t. y. uzdarbis j rankas, atskai¢ius mokes-
Cius), siekusios 699,40 Lt, stabiliai augo ir didziausios buvo 2008 m.,
kuomet vidutinés neto pajamos sudaré jau 1 650,90 Lt. 2008 m. pabaigoje
prasidéje ekonominiai sunkumai Lietuvoje salygojo, kad 2009 m. vidutinis
atlyginimas sumaze¢jo iki 1 602,00 Lt, 0 2010 m. —iki 1 552,40 Lt. Vidutinio
neto atlyginimo didéjimas iki 1 591,80 Lt vél buvo uzfiksuotas tik 2011 m.

Vis délto alkoholiniy gérimy kainos nekilo tokiu pat tempu kaip
atlyginimai Salyje. Alaus 0,5 1 skardin¢ kainavusi apie 2 Lt 2001 m., i§
esmés tiek pat kainavo ir 2006 m., o kaina prad¢jo kilti tik nuo 2007 m.,
kuomet uz 0,5 1 importuoto alaus skarding jau reikéjo mokéti 2,17 Lt (taciau
lietuvisSko alaus skardiné tekainavo 2,03 Lt). 2010 m. alaus skardinés vidu-
tiné kaina sudaré jau 2,42 Lt. PanaSios tendencijos buvo pastebimos ir su
kitais alkoholiniais gérimais. Jei 2001 m. Lietuvoje pagamintos degtinés
litras kainavo 24,9 Lt, o nespirituoto vyno butelis 11 Lt, tai kainai zenkliau
did¢jant tik nuo 2007 m., degtinés kaina iSaugo iki 37,88 Lt, vyno iki
16,73 Lt 2010 m.

Paprastai tariant, santykiné alkoholio kaina (litrai alkoholio, kuriuos
gali zmogus nusipirkti uz savo atlyginima) Lietuvoje sparciai mazejo iki
2007 m. Jei 2001 m. uz vidutinj atlyginimg buvo galima nusipirkti 12,6
litrus degtinés, tai 2007 m. — 42,8 litrus, o vélesniais metais santyking
alkoholio kaina augo (2010 m. uz vidutinj atlyginimg buvo galima nusipirkti
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34,2 litro degtinés) [175]. Detalesniuose palyginimuose, siekiant panaikinti
galimg bendros infliacijos itaka alkoholio kainos augimui, gali biiti
skaiCiuojamas alkoholio jperkamumo indeksas [176—-183], kurio skaiCia-
vimo metodas paremtas vartotojy kainos, alkoholiniy gérimy kainy ir darbo
uzmokescio indeksais [184, 185].

Alkoholio gamybos, pardavimy, alkoholio vartojimo ir su vartojimu
susijusiy pasekmiy aptarimas yra bitinas norint suprasti veiksnius, nule-
miancius alkoholio vartojimo salygojama Zala Lietuvoje. Sioje disertacijoje
analizuotas laikotarpis (2003—2011 m.) taip pat yra labai jdomiis zvelgiant i$
alkoholio kontrolés politikos pokyciy puses. Nuo mazdaug 2000 m. iki 2007 m.
Lietuvoje praktiskai nebuvo jdiegta jokiy reikSmingy alkoholio kontrolés
politikos priemoniy, kurios galéty prisidéti mazinant bendra alkoholio
suvartojimg. PrieSingai — buvo gerinamas alkoholiniy gérimy prieinamumas
(leista prekiauti alkoholiu degalinése, jvestos mokestinés lengvatos alui ir
sidrui, sumazintas akcizas), o Lietuvai jstojus j ES, dél spariai augusiy
gyventojy pajamy, labai iSaugo alkoholiniy gérimy jperkamumas.

2007 m. pabaigoje LR Seimas priémé kai kurias moksliniais jrodymais
gristas ir mokslingje literatiroje rekomenduojamas alkoholio kontrolés prie-
mones [72, 73, 98, 107, 186], o 2008 m. paskelbé blaivybés metais [1].
Buvo nutarta nuo 2008 m. uzdrausti alkoholio reklamg dienos metu radijuje
ir televizijoje nuo 6 iki 23 valandos, taip pat tuo metu buvo numatytas
visiSkas alkoholio reklamos draudimas, turéjes jsigalioti 2012 m. sausio 1 d.
Nuo 2008 m. etilo alkoholio ir fermentuoty gérimy akcizo mokesciai
padidinti 20 proc. ir dar 15 proc. nuo 2009 m. Akcizas alui padidintas po 10
proc. ir 2008, ir 2009 m. Panaikintos mokestinés lengvatos maziesiems
aludariams. Zenkliai padidintos baudos neblaiviems vairuotojams, numatyta
jkalinimo galimybé ar transporto priemoniy konfiskavimas, sumazinta
leistina alkoholio koncentracijos kraujyje riba pradedantiems vairuotojams
(nuo 0,4 iki 0,2 promilés). Taip pat nuo 2009 m. buvo apribotas alkoholiniy
gérimy pardavimo laikas (uzdrausta prekyba iSsinesti skirtais alkoholiniais
gérimais nuo 22 iki 8§ val.).

2008 m. pabaigoje Lietuvoje prasidéjo ekonominé krizé, kuri oficialio-
joje statistikoje atsispindi nuo 2009 m. Tuo metu zenkliai sumazéjo gyven-
tojy pajamos, o lygiagreciai did¢jant akciziniam alkoholiniy gérimy apmo-
kestinimui alkoholio jperkamumas buvo veikiamas i§ dviejy pusiy (t.y.
akcizy didé¢jimas keliant gérimy kaing ir gyventojy pajamy mazéjimas).
Nors gyventojy pajamy sumaz¢jimas yra neigiama ekonominés krizés
pasekme, taCiau zvelgiant 1§ alkoholio vartojimo kontrolés pusés, tai tikrai
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gal¢jo duoti papildomg teigiamg impulsg prie jungtinio kity kompleksiniy
priemoniy efekto bent trumpam sumazinant alkoholiniy gérimy vartojimg
Lietuvoje.

Vis délto, po reikSmingy pokyciy Lietuvos alkoholio kontrolés politi-
koje 2007 ir 2008 m., vélesniais metais tolesnés sisteminés alkoholio kont-
rolés politikos priemonés nebebuvo plétojamos. Nors alkoholio vartojimo
mazinimo klausimas nedingo i§ visuomenés diskusijy lauko, taciau véles-
niais metais (2010-2011 m.) buvo dedama daugiau pastangy iSsaugoti jau
jdiegtas priemones, nei, kad siekti kontrolés politikos grieztinimo. Nepaisant
keliy pavieniy priemoniy jgyvendinimo (,,bambaliy“ uzdraudimas, toliau
grieztinama naktiné prekyba alkoholiu), daug pastangy kainavo atsispirti
bandymams sumazinti alkoholio akcizus 2010 m. pabaigoje. 2011 m.
pabaigoje atSauktas visiSkas alkoholio reklamos draudimas, tur¢jes jsigalioti
2012 m. sausio 1 d. [187], o atSaukus $j draudimg nutilo ir kalbos jsteigti
sveikatingumo fonda, kurio pagalba keli procentai nuo akcizy pajamy bty
skiriami visuomenés sveikatos iniciatyvy finansavimui. Salia to, Lietuvai
atsigaunant po ekonominés krizés ir 2011 m. vél pradéjus augti vidutiniam
gyventojy atlyginimui, kartu pradéjo augti ir alkoholiniy gérimy jperka-
mumas.

Disertacijoje analizuota alkoholio vartojimo sglygojama zala Lietuvoje
ir i§ viso buvo vertintos 55 ligos ir buklés ar jy grupés, visiskai ar i§ dalies
siejamos su alkoholiniy gérimy vartojimu. 22 i§ Siy bukliy 100 proc. sieja-
mos su alkoholiniy gérimy vartojimu ir $ias biikles identifikuoti ir jvertinti
nebuvo dideliy metodologiniy sunkumy. Sios biuklés taip pat visuotinai
pripazjstamos kaip visiSkai sglygojamos tik alkoholio vartojimo, nors i
galutin] vertinama sarasg skirtingos studijos dél jvairiy priezasciy jtraukia
skirtingg skaiCiy Siy diagnoziy ar Sias ligy grupes skirtingai apjungia
tarpusavyje [8, 131, 9, 5].

Kitos dvi priezasCiy grupés buvo i$ dalies alkoholio salygojamos
buklés, daugelis 1§ jy — létinés ligos priskiriamos 11 prieZas¢iy grupei (20
TLK-10 diagnoziy grupiy), o dalis iSorinés priezZastys priskiriamos III
priezas¢iy grupei (13 TLK-10 grupiy, jtraukty vertinant tik mirtinguma). II
priezasCiy grupé buvo pati sudétingiausia, 1 kurig Sioje studijoje buvo
jtraukta 20 TLK-10 grupiy. Siai grupei priskiriamy ligy ir alkoholio varto-
jimo saveika grindZiama epidemiologiniy tyrimy, meta-analiziy ir daugelio
mety tyrin€jimy rezultatais, jrodant alkoholio priezastingumg Siy ligy
santykinés rizikos padidéjimui [131-134, 51, 48, 188]. Anot Rehm ir kt.
(2010) [131], dalis $iy ligy, kaip onkologinés ligos (C00-C14, C15, C18,
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C20, C22, C32, C50), epilepsijos (G40-G41), Sirdies aritmijos (147-149),
hemoraginiai insultai (I60-162, 169.0-169.2), létiniai hepatitai, kepeny
fibrozés ir cirozés (K73, K74), pankreatitai (K85, K86.1), savaiminiai
persileidimai (O03) turi aisSkiai pagrista sgveikos su alkoholiu mechanizma
ir visuomet vertinamos kaip buklés i§ dalies salygojamos alkoholio var-
tojimo.

Daliai ligy tikslus alkoholio poveikio mechanizmas néra nustatytas ar
tokiy tyrimy dar néra pakankamai daug, kad biity galima daryti galutinius
apibendrinimus, ta¢iau Sios ligos glaudziai siejamos su alkoholio vartojimu
bei mokslingje literatiiroje yra apskaiCiuoti santykinés rizikos ar APD.
Tokioms ligoms priskiriamos psoriazés (L40 be L40.5), stemplés veny
mazgai (I85), gastroezofaginiai plySimo hemoraginiai sindromai (K22.6),
hipertenzinés ligos (I10-115).

Galiausiai kelioms ligoms, esant tam tikriems alkoholio vartojimo
ipro¢iams (saikingai vartojant alkoholj), gali buti stebimas apsauginis
poveikis. Tai ISL (120-125), i$eminis insultas (I63-166, 169.3-169.4), tulZies
puslés akmenligé (K80). Taciau dél apsauginio alkoholio poveikio vis dar
néra aiSkaus sutarimo mokslinéje literatiiroje, nes apsauginio poveikio
kiekybinis vertinimas ir jo sugretinimas su zala, atsirandancia epizodiSkai
dideliais kiekiais vartojant alkoholj, yra komplikuotas.

Viena i§ epidemiologiniy tyrimy problemy ilga laikg buvo atskaitinés
abstinenty grupés nediferencijavimas pagal praeities alkoholio vartojimo
iprocius (t. y. ] visg gyvenima abstinentais buvusiy Zzmoniy grupg ir praeityje
vartojusius alkoholj, tik kurj laika nebevartojancius), nes dalis Zmoniy, save
vadinanciy abstinentais, nebevartodavo alkoholiniy gérimy dél to, kad jau
turédavo sveikatos problemy, o tai atskaiting ,,abstinenty* grupe¢ i§ dalies
paversdavo jau turindia padidéjusia rizika tam tikry ligy atsiradimui. Sis
epidemiologiniy tyrimy metodologijos fenomenas visy pirma galéjo salygoti
apsauginio alkoholio poveikio pervertinimg tokioms ligoms kaip ISL [131,
189].

Labai svarbig reikSme vaidina ir alkoholiniy gérimy vartojimo jprociai.
Daugelyje tyrimy populiacinémis gyventojy apklausomis paremtas alkoho-
lio suvartojimas iSreiSkiamas alkoholiu tenkanc¢iu vienai dienai. Toks verti-
nimas neleidzia atsizvelgti j alkoholio vartojimo intensyvumga per gérimo
epizoda, o bitent didelio kiekio alkoholio vartojimas per vieng gérimo
epizoda daugelio moksliniy tyrimy duomenimis eliminuoja apsauginj efektg
ir netgi zenkliai padidina ISL ar i§eminio insulto rizika.
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Pavyzdziui, ISL santykiné rizika tarp abstinenty ir alkoholj vartojandiy
zmoniy labai iSsiskiria, priklausomai nuo alkoholio vartojimo biido. Anot
Bagnardi ir kt. (2008) [190], saikingai alkoholj vartojantiems Zmonéms ISL
santykiné rizika yra 0,75 (lyginant su abstinentais), taciau jei bent retkarciais
7monés geria nesaikingai, ISL santykiné rizika i3auga iki 1,1. Panasius re-
zultatus rodanciy tyrimy yra ir daugiau [137, 138, 191], o Salia to, apsau-
ginis alkoholio poveikis ISL nenustatomas 75 m. ir vyresniems Zmonéms
[136].

Panasios tendencijos yra ir su iSeminio insulto apsauginiu poveikiu.
Nors iSeminis insultas yra siejamas su apsauginiu poveikiu saikingai
vartojant alkoholj [132], taCiau nereguliarus vartojimas dideliais kiekiais
(6 SAV ir daugiau vienu gérimo epizodu) iSeminio insulto santyking rizika
gali beveik padvigubinti lyginant su abstinentais (1,99 vs. 1), jau nekalbant
apie apsauginio efekto panaikinima [139].

Lietuva yra regionas, kuriame tradiciSkai vartojama daug stipriy
alkoholiniy gérimy, o vieno gérimo metu jprasta suvartoti didelj kiekj
alkoholiniy gérimy. Sig Ryty Europos alkoholio vartojimo tradicija jau yra
aptares ne vienas mokslininkas ir pagristai abejojama galima apsaugine
alkoholio nauda tokioms Salims kaip Lietuva [2, 135, 141, 192].

Atsizvelgiant ] aukSc¢iau iSvardintus argumentus, apsauginis alkoholio
poveikis ISL ir i§eminio insulto atvejams buvo vertintas tik Lietuvos popu-
liacijos daliai (t. y. atitinkamai registruoty mirc¢iy, susirgimy ir netekto dar-
bingumo atvejy proporcijai), nurodziusiai, kad alkoholj vartoja tik saikingai.
D¢l metodologiniy sunkumy nebuvo galimg jvertinti Zalos (vietoj to, kad
tiesiog nevertinti apsauginio poveikio) ISL i§sivystymui tai daliai Zmoniuy,
kuriems realiai didéja santykiné rizika ISL dél didelio kiekio alkoholio
suvartojimo vieno gérimo epizodu.

Taip pat galimas apsauginis alkoholio poveikis mirtingumo nuo ISL
vertinime buvo modifikuotas atsizvelgiant | Lietuvoje turimus papildomus
mokslinius argumentus: RadiSausko ir kt. (2011) [135] tyrime prie alkoholio
salygoty ISL miréiy buvo priskirtos 8,7 proc. miréiy. Tadiau to paties tyrimo
rezultatai leidzia manyti, kad Siame tyrime vis tiek gali biti pervertinamas
apsauginis alkoholio poveikis, nes remiantis autopsijy rezultatais, net 50,3
proc. nuo ISL ne ligoningje mirusiyjy asmeny kraujyje buvo rasta alkoholio,
o 18 proc. mirciy atvejais alkoholio koncentracija kraujyje virSijo 3,5
promiles.

Svarbu paminéti, kad Salia visy iSvardinty su alkoholio vartojimu sieja-
my ligy yra dalis, kurios nebuvo jtrauktos i analiz¢. Prie tokiy ligy galima
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paminéti skrandzio, kasos, endometriumo, kiausidziy, Slapimo puslés, inks-
ty, plauciy, prostatos piktybinius navikus, Sirdies nepakankamuma, plauciy
tuberkulioze, pneumonija, diabeta, depresija, maza naujagimiy svorj. Siy
ligy i8sivystymo ir alkoholio vartojimo priezastingumas dar yra diskutuoja-
mas ir daugeliu atveju, skai¢iavimy vykdymo metu, nebuvo pakankamai
tyrimy, kad nustatyti patikimus santykinés rizikos rodiklius, kuriais re-
miantis biity galimi kiekybiniai Siy ligy naStos, priskiriamos alkoholiui,
skai¢iavimai [9, 131].

Vertinant alkoholio vartojimo s3sajas su iSorinémis priezastimis, turéti
duomenys jgalino atlikti tik alkoholio sglygoto mirtingumo dél iSoriniy
priezasc¢iy analize. Tod¢l viena i i§samiausiy alkoholio vartojimo daromos
zalos daliy yra bitent alkoholio salygoto mirtingumo Lietuvoje analize
20032011 m. ISoriniy priezas¢iy mirtingumo APD buvo sudaryta propor-
ciniu principu, atsizvelgiant | LKPT [140], BenoSio ir Jasulai¢io [141] ir
Jones ir kt. (2008) [8] pateikiamus duomentis.

LKPT pateikiama statistika atspindi visoje Lietuvoje registruotus eismo
jvykius bei aiSkiai nurodomos Siy jvykiy sgsajos su neblaiviy vairuotojy
sukeltomis nelaimémis. Trikumas — galimybés nebuvimas APD iSskirti
pagal lytj ir amziaus grupes. Ta pati problema buvo ir naudojant APD,
paremtas BenosSio ir Jasulaicio [141] tyrimo rezultatais.

Viena i§ svarbiy silpnyjy Sio zalos vertinimo tyrimo pusiy — galimybés
nebuvimas apimti iSorines priezastis analizuojant alkoholio vartojimo saly-
gota ligotumg ir netekta darbinguma, kaip kad buvo jmanoma padaryti mir-
tingumo analizéje. Nepaisant to, buvo jvertintas alkoholio salygotas ligo-
tumas bei netektas darbingumas Lietuvoje 20062011 m. jtraukiant I ir II
priezasCiy grupes, taciau interpretuojant Siuos rezultatus svarbu neuzmirs$ti,
kad Siame tyrime pristatoma alkoholio salygojama ligotumo ir netekto
darbingumo zala atspindi tik dalj; bendros alkoholio sukeliamos ligotumo ir
netekto darbingumo nastos Lietuvoje (t.y. nejtraukiama III iSoriniy prie-
zasciy grupe).

Skai¢iuojant APD atskiroms ligoms II priezasCiy grupéje, svarbus
komponentas yra alkoholio suvartojimas populiacijoje ir gyventojy pasi-
skirstymas ] amziaus bei suvartojamo alkoholio kiekio grupes (2.2.2 len-
telé). Nepaisant pastangy kuo tiksliau ir pilniau jvertinti suvartojamo
alkoholio kiekio pasiskirstyma | amziaus ir lyties grupes, galima manyti,
kad 2.2.2 lenteléje pateikti jvertinimai atspindi maZzesnj alkoholio suvarto-
jima nei yra i§ tiesy. Zinant gyventojy amziaus ir lyties pasiskirstymg i§ §ios
lentelés galima suskaiciuoti, kiek vidutinisSkai suvartoto alkoholio tenka per
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metus vienam gyventojui ir palyginti §j skaiCiy su jprastiniu suvartojamo
alkoholio kiekio rodikliu, pagristu alkoholiniy gérimy pardavimy duomeni-
mis. Pavyzdziui, Lietuvos statistikos departamento skai¢iavimais 2007 m.
Lietuvoje vidutiniSkai buvo suvartota 11,2 litro absoliutaus alkoholio, o
suskaiCiavus tokj patj rodiklj i§ 2.2.2 lentelés, pagal 2007 mety vyry ir
motery pasiskirstyma atskirose amziaus grupése, gaunasi maziau nei puse
Sio kiekio. Tai parodo, kad gauti alkoholio salygojamo mirtingumo, ligotu-
mo ir netekto darbingumo jvertinimai II priezas¢iy grupés ligoms turéty buti
didesni.

Taciau mokslin¢je literatiroje nurodoma, kad populiaciniy apklausy
paskirtis yra Siek tiek kitokia, o gyventojy apklausos netinka vertinti alko-
holio suvartojimui tenkancio vienam gyventojui (per capita). Nustatyta, kad
apklausy duomenys dazniausiai nepakankamai jvertina bendra alkoholio
suvartojimg ir apklausy rezultatais paremti per capita alkoholio suvartojimo
skai¢iavimai atitinka tik 40—60 proc. vartojimo apskai¢iuojamo naudojant
oficialiy pardavimy ar mokesciy statistikg [193—196].

Gyventojy apklausos yra ypatingai svarbios jvertinant abstinenty ir
alkoholj vartojanciyjy gyventojy dalis, alkoholio vartojimo jprocius atski-
rose amziaus ir lyties grupése, kaip daznai, kokiais kiekiais zmonges vartoja
alkoholj. Gyventojy apklausy duomenys taip pat gali buti labai iliustratyviis
vertinant alkoholio kontrolés politikos priemoniy veiksmingumg ir toliau jas
plétojant. Taciau reikia ir neuzmirsti, kad gyventojy apklausy duomenys gali
labai skirtis priklausomai nuo tyrimo atlikimo kokybés ir gebé¢jimo tinkamai
suformuluoti klausimus [196, 197].

Siekiant atspindéti kuo naujesnius alkoholio suvartojimo populiacinius
duomenis, Siame tyrime buvo naudoti 2007 m. atlikto tyrimo rezultatai,
kuriame buvo vertinami Lietuvos gyventojy alkoholio vartojimo jprociai bei
vertinamas alkoholio vartojimo rySys su Salies gyventojy sveikata. Repre-
zentatyvi anketiné Lietuvos gyventojy apklausa buvo atlikta tiesioginio
interviu metodu ir 1§ viso apklausti 3302 15-74 mety amziaus Salies gyven-
tojai. Alkoholio vartojimo kiekis buvo jvertintas atsizvelgiant j tai kiek
alkoholio respondentai suvartojo per pra¢jusias 7 dienas. Respondenty nuro-
dyti suvartoto alkoholio kiekiai buvo konvertuoti | suvartotus absoliutaus
alkoholio gramus per dieng. Galiausiai respondentai atskirose amZiaus
grupése buvo suskirstyti 1 keturias suvartojamo alkoholio grupes.

Vis délto, atsizvelgiant j tai, kad respondenty buvo klausiama nurodyti
suvartotg alkoholj per paskutines 7 dienas, tai salygojo, kad didelé respon-
denty dalis per paskuting savaite alkoholiniy gérimy nevartojo. Siekiant
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tiksliau atspindéti realias abstinenty proporcijas, kurie alkoholio nevartoja
metus ir ilgiau, galutinés abstinenty proporcijos buvo papildomai koreguo-
tos remiantis Johansson ir kt. (2006) [5] pritaikyta metodika, kuomet galu-
tinés abstinenty proporcijos (zr. 2.2.2 lentel¢je) adaptuojamos atsizvelgiant |
respondentams uzduotg klausima parodant] ilgesnj alkoholio nevartojimo
jvertinima.

Nors pakankamai sunku ir netikslu lyginti alkoholio suvartojimo pro-
porcijas tarp ty kurios buvo apskaiCiuotos ir pateiktos 2.2.2 lentel¢je su
tomis kurios buvo naudotos Johansson ir kt. (2006) [5], taciau motery
grupés suskirstymas pagal suvartojimg yra labai panasus ] ta, kuris buvo
naudotas Siame tyrime. Pavyzdziui, Johansson ir kt. (2006) [5] apskai¢iuota,
kad vidutiniSkai motery grupéje 15 mety ir vyresniy gyventojy abstinenciy
buvo 22 proc. (nuo 8,5 proc. 18-29 mety amziaus grupé¢je iki 44,3 proc. 80
mety ir vyresniy grupgje), o Siame tyrime naudoty alkoholio suvartojimo
proporcijy vidurkis motery abstinenéiy grupéje buvo 12,29 proc. (nuo 4,7
proc. 25-34 mety amziaus grup€je iki 26,9 proc. 65-74 mety amziaus
grupg¢je).

Johansson ir kt. (2006) [5] tyrime motery per dieng suvartojanc¢iy nuo 1
iki 19 g gryno alkoholio vidutiniskai buvo 76 proc. (nuo 64,5 proc. 16—17
mety amziaus grupéje iki 83,9 proc. 30-49 mety amzZiaus grupéje). Siame
tyrime motery per dieng suvartojanciy nuo 1 iki 19 g gryno alkoholio
vidutiniskai buvo 79,9 proc. (nuo 68,11 proc. 65-74 mety amziaus grupéje
iki 86,4 proc. 15-24 mety amziaus grupé€je). Vis délto lyginti tokias skirtin-
gy Saliy alkoholio suvartojimo proporcijas galima tik apytikriai, nes tai vis
tik skirtingy mety suvartojimo duomenys (Johansson savo tyrime naudojo
2002 m. suvartojimo duomenis), o Siame tyrime duomenys iliustruoja 2007
m. Taip pat skyrési ir populiacinio tyrimo metodai.

Lyginant skirtingas alkoholio suvartojimo proporcijas iSryskeja tai, kad
2.2.2 lenteléje daryta prielaida vertinant 75 mety ir vyresniy gyventojy
alkoholio suvartojimg taip pat kaip 65-74 mety amziaus grup¢je, gali buti
per daug liberali. Nors tokia prielaida buvo daryta tik todé¢l, kad gyventojy
apklausoje nebuvo vertintas 75 mety ir vyresniy gyventojy alkoholio varto-
jimas, taciau tikétina, kad dél Sios prielaidos alkoholio vartojimo proporcijos
75 mety ir vyresniy gyventojy grupé€je gali biiti kazkiek pervertintos.

Kad jvertinti galimg alkoholio suvartojimo populiacijoje proporcijy
itaka galutiniams Sios disertacijos rezultatams (jvertinant alkoholio sglygo-
jama mirtinguma, ligotumg ir netekta darbinguma) papildomai buvo atlikti
rezultaty perskaic¢iavimai siekiant iSsiaiskinti kaip keiciasi bendras alkoholio
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vartojimo salygojamy mir¢iy, serganciy asmeny ir netekto darbingumo atve-
Ju procentas nuo visy registruojamy atitinkamy rodikliy.

Panaudojant 2005 m. Statistikos departamento atlikto Lietuvos gyvento-
ju sveikatos tyrimo rezultatus [198], buvo apskaiCiuotos alternatyvios
alkoholio suvartojimo proporcijos, atspindin¢ios 2005 m. alkoholio suvarto-
jima. Gyventojy sveikatos tyrimo populiacija sudaré 15 mety ir vyresni
nuolatiniai Lietuvos Respublikos gyventojai, kurie i§ Gyventojy registro
buvo i8rinkti, taikant tikimybinio émimo metoda. ISrinktieji asmenys turéjo
atsakyti | klauséjo pateikiamus anketos klausimus. Tyrime dalyvavo 8996
15 mety ir vyresni gyventojai, taciau alkoholio suvartojimo klausimai buvo
formuojami kitaip. Apie alkoholio vartojimo jprocius respondenty buvo
klausiami praSant nurodyti vidutinius alkoholio suvartojimo kiekius ta dieng
kai Zzmogus vartojo alkoholinius gérimus (tiksli klausimo formuluoté ,, Tg
dieng kai vartojate alkoholiniy gérimy, kokiy ir kiek Jis paprastai iSge-
riate?*), toliau respondentai turéjo uzpildyti lentele su skirtingy gérimy
vartojimu. Kitas respondentams uzduodamas klausimas buvo apie gérimo
dieny skaiciy (,,Kiek dieny i§ viso per praéjusias 4 savaites Jis géréte
alkoholiniy gérimy?*, toliau papraSant respondenty nurodyti dieny skaiciy).
Sujungus $iy dviejy klausimy atsakymus bei remiantis 2.2 skyriuje apraSyta
alkoholio suvartojimo proporcijy pasiskirstymo vertinimo metodika buvo
sudaryta alkoholio suvartojimo proporcijy pasiskirstymo lentelé tokiu
formatu kaip rezultatai pateikti 2.2.1 entel¢je, kuri iliustruoja bazinius
suvartojimo rodiklius.

IS viso 15 mety ir vyresniy vyry viduting alkoholio nevartojanc¢iyjy dalis
buvo 30,9 proc., suvartojanciy 1-19 g/d. — 53,3 proc., 20-39 g/d. — 9,1
proc., 40-74 g/d. — 3,8 proc., 75 ir daugiau g/d. — 3 proc. I$ viso 15 mety ir
vyresniy motery vidutiné alkoholio nevartojanciyjy dalis buvo 54 proc.,
suvartojanc¢iy 1-19 g/d. — 44,6 proc., 20-39 g/d. — 0,9 proc., 40-74 g/d. — 0,3
proc., 75 ir daugiau g/d. — 0,1 proc. Sios suvartojimo proporcijos atspin-
dinc¢ios vartojimg per paskutines 4 savaites salygojo, kad ne tokia reiks-
minga dalimi kaip vertinant suvartojima uz paskutines 7 dienas, taciau vis
tiek pervertinimg abstinenty atzvilgiu. Todél Siy proporcijy svoriai papil-
domai buvo perskirstyti pagal nevartojusiy alkoholio per paskutinius 12
mén. proporcijas (abstinenty svorio perskirstymui naudoto klausimo formu-
luoté ,,Ar per praéjusius 12 meénesiy Jis vartojote alkoholinius gerimus?
(aly, vyna, degting)*), pritaikant metodika apraSytg 2.2 skyrelyje.
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Galutinés proporcijos atrodé taip®: 15 mety ir vyresniy vyry vidutiné
alkoholio nevartojanciyjy dalis buvo 15,1 proc., suvartojanéiy 1-19 g/d. —
65,5 proc., 20-39 g/d. — 11,1 proc., 40-74 g/d. — 4,7 proc., 75 ir daugiau
g/d. — 3,7 proc. IS viso 15 mety ir vyresniy motery vidutiné alkoholio nevar-
tojanciyjy dalis buvo 30,9 proc., suvartojanciy 1-19 g/d. — 66,96 proc., 20—
39 g/d. — 1,42 proc., 40-74 g/d. — 0,46 proc., 75 ir daugiau g/d. — 0,22 proc.

ISlaikant tyrime taikytas kitas prielaidas ir naudojant alternatyvias, m.,
alkoholio suvartojimo proporcijas gaunama, kad alkoholio vartojimo saly-
gojamy mir¢iy dalis sudaro 9,26 proc. nuo bendro 2003-2011 m. mirciy
skaiCiaus (bazingje analizéje — 9,08 proc.), asmeny 2006-2011 m. sirgusiy
ligomis sglygotoms alkoholio vartojimo sudaro 7,4 proc. (bazinéje ana-
liz¢je — 8,88 proc.), o netekto darbingumo atvejai — 7,56 proc. (bazingje
analizéje — 7,64 proc.).

Papildomai buvo atlikta antra alternatyvi analizé¢ su 2005 m. alkoholio
vartojimo proporcijomis, kurioms nebuvo pritaikyti abstinenty perskirstymo
svoriai. Tuomet alkoholio zalos sveikatos jvertinimai gaunasi Siek tiek
zemesni: alkoholio vartojimo saglygojamy mir¢iy dalis sudaro 9,25 proc. nuo
bendro 2003-2011 m. mirciy skaifiaus (bazing¢je analizéje — 9,08 proc.),
asmeny 2006-2011 m. sirgusiy ligomis priskiriamomis alkoholio vartojimui
sudaro 5,84 proc. (bazingje analizéje — 8,88 proc.), o netekto darbingumo
atvejai — 6,55 proc. (bazinéje analizéje — 7,64 proc.).

Aptariant pakankamai nezymius poky¢ius (neZymy mirciy skaiiaus
padidéjimg) mirciy analizéje bei pakankamai Zenkly svyravimg (sumazé-
jima) vertinant sirgusiy asmeny skaiciy bei prarastaji darbinguma, visy pir-
ma reikia i$skirti, kad miréiy analizéje buvo vertintos trys priezas¢iy grupés.
Alkoholio vartojimo salygojamy mirciy analizéje Il priezas¢iy grupé turi
maziausig svorj bendram miréiy skaiciui (zr. 3.1.1 pav.). Taip pat svarbu
atkreipti démesj ir ] tai, kad keicCiant alkoholio suvartojimo proporcijas II
priezas¢iy grupés viduje jvyksta persiskirstymai tarp alkoholiui priskiriamy
priezas¢iy, o taip pat keiciasi (sumazéja) alkoholio apsauginio poveikio
efektas (tais atvejais kai mazéja nedaug alkoholio vartojanciyjy proporcija).

Galiausiai taip pat svarbu atkreipti démesj ] vieng papildomg metodo-
loging prielaidg. Kity autoriy tyrimuose [8, 9, 17] vertinant labai mazai
alkoholio suvartojancius asmenis (maziau kaip 0,25 g/d. arba 0,5 g/d.) per
dieng, kuomet alkoholio vartojimas j suvartoto gryno alkoholio gramus per

8 Dél iliustravimo paprastumo &ia nurodomos tik bendros vyry ir motery proporcijos neiskiriant atskiry amziaus
grupiy, taciau skai¢iavimuose taikyta pilna APD skai¢iavimo metodika, taip kaip aprasyta 2.1. ir 2.2. skyreliuose.
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dieng paverciamas i§ ilgesnio laiko periodo (4 savaités ar 12 mén.). Tuomet
dalis ,,vartojanciyjy“ labai nedaug alkoholio per dieng (pvz., tauré vyno
karta per keleta ménesiy) gali buti priskiriami abstinentams. Panaudojant
2005 m. duomenis alkoholio suvartojimo proporcijy skai¢iavimui buvo tai-
kyta prielaida, kad suvartojantys maziau kaip 0,25 g/d. — priskiriami
abstinentams (bendras tokios prielaidos efektas yra labai nezymus). Tuo
tarpu bazingje analiz¢je (naudojant 2007 m. suvartojimo duomenis), tokios
prielaidos daryti nereikéjo, nes suvartojimo duomenys buvo uz pakankamai
trumpa laika (maziausias alkoholio suvartojimo rodiklis per paskutines 7
dienas 2007 m. UAB ,,RAIT* vykdytoje apklausoje buvo 0,6 g/d.)

Analizuojant su alkoholio vartojimu siejamus teisésaugos pazeidimus,
buvo siekta atspindéti kuo ilgesnj perioda, taciau papildomai atsizvelgta j
IRD ar LKPT atskiry mety pateikiamy duomeny detalumg. Nors vélesniais
metais (daugiausiai nuo 2008 m.) visuose Saltiniuose informacijg apie
neblaiviy asmeny jvykdytus pazeidimus yra labai detali, taciau ankstesniy
mety duomenys maziau detaliis. D¢l Sios priezasties, ] analize nebuvo
itraukti LKPT eismo jvykiy duomenys, apimantys 2001 ir 2002 m. Taip pat
§i duomeny analiz€¢ neapima teismy statistikos, todél néra atspindimas nu-
teisty asmeny skaicius, t. y. analizuojami duomenys apimantys kaltinamus ir
Jtariamus asmenis, kurie nusikalstamas veikas jvykdé biidami neblaivis.

Alkoholio vartojimo ir nusikalstamumo rySys yra seniai zinomas ir
tyrinéjamas jvairiy Saliy mokslininky [199-208]. IS tokiy nusikaltimy iSski-
riami tokie kaip uzpuolimai, suzeidimai (jvairaus laipsnio) ir zmogzudystés.
Siame tyrime §is ry8ys taip pat aiskiai matomas. Jei i§ visy nusikalstamy
veiky apie 7 proc. buvo siejami su alkoholio vartojimu (zr. 3.4.4 lenteléje),
tai atskirai vertinant smurtinius nusikaltimus (zr. 3.5.5 lenteléje), tokius kaip
sunkiis sveikatos sutrikdymai ir zmogzudystés, didzioji dalis gali buti
siejami su alkoholio vartojimu. Labai didel¢ dalis i§zaginimy (vertinant kai
kuriy mety iSzaginimy statistika — didzioji dalis) ir vieSosios tvarkos
pazeidimy taip pat siejami su neblaivumu.

Darke (2010) [202] savo atliktoje apzvalgoje nurodo, kad kitose Salyse
alkoholio zmogzudystés siejamos su mazdaug puse atvejy, kuomet
nusikaltimg jvykdo neblaiviis asmenys (Lietuvoje §is dalis buvo 74 proc.).
Taciau taip pat atkreipiamas démesys ir ] tai, kad mazdaug tokia pati
proporcija auky (nuzudytyjy), taip pat buvo neblaiviis [202,203]. Siame
turime jvertinant nuZzudymy proporcija buvo remtasi BenoSio ir JasulaiCio
(2004) [141] tyrimo duomenimis, kuriame 45,6 proc. mirusiyjy nuo Sautiniy
suzalojimy ir 63,9 proc. mir¢iy nuo jvairiy kity pasikésinimy buvo priskirti
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alkoholio vartojimui. Remiantis Siomis proporcijomis Siame tyrime buvo
apskaiciuota, kad vidutiniSskai kasmet apie 140 mirciy dé¢l pasikésinimy
(X85-Y09) galéty biti priskiriami alkoholio vartojimui. Miréiy nuo
Saunamojo ginklo panaudojimo buvo vos keli atvejai.

Smurtiniai nusikaltimai uztraukia griezta baudziamaja atsakomybe ir
salygoja ilgus metus kalé¢jimo. Pavyzdziui, 2011 m. nuteistyjy uz zmogzu-
dyste vidutiné kaléjimo trukmé sudaré 11 m. ir 3 mén., uz sunky sveikatos
sutrikdymg — 4 m. ir 10 mén., uz i§Zaginimg — 6 m. ir beveik 2 mén., uz
vieSosios tvarkos pazeidimg — 1 m. ir 10 mén. [209]. Belieka atkreipti dé-
mes], kad vertinant jkalinimo kaStus (Zr. 3.5.6 lenteléje), buvo iliustruojami
vieneriy mety kaliniy iSlaikymo kastai ir nebuvo vertinama daugiamete
jkalinimo trukme.

Ateityje gilinant alkoholio salygojamy ekonominiy kasty skai¢iavimag
reikia atspindéti visus teisétvarkos sistemoje (policijos, teismy ir kaléjimy)
patiriamus kastus siejamus su alkoholio vartojimo pasekmémis, nes Siame
tyrime dél metodiniy sunkumy buvo galima atspindéti tik nuteistyjy islai-
kymo islaidas. Sveikatos sistemos ir socialinés apsaugos kastai turéty jtrauk-
ti zalg dél iSoriniy pasekmiy (III priezas¢iy grupe). Taip pat ateityje detaliis
skaiCiavimai turéty buti atlikti ir vertinant materialigja Zalg (gaisrai, turto
sugadinimai ir pan.) siejamg su alkoholiniy gérimy vartojimu bei atliekami
artimyjy patiriamos psichologinés, socialinés ir ekonominés zalos verti-
nimai.

Vis délto Siame tyrime apskaiciuota alkoholio vartojimo salygojama
zala atspindi dalies svarbiy su alkoholio vartojimu siejamy sri¢iy kastus
2010 m., kurie jau dabar bendrai sudaro 741,26 miIn. Lt. Sie kaitai apima
ikalinimo iS$laidy (5,4 proc.), netekto darbingumo pensijy (6,4 proc.), svei-
katos priezitros (8,2 proc. visy kasty), vaiky globos namy (8,8 proc.) ir
prarasto produktyvumo dél darbingo amziaus Zmoniy mirtingumo (71 proc.)
kastus siejamus su alkoholio vartojimo pasekmémis Lietuvoje.

Sveikatos priezitiros iSlaidos sudaro apie 8 proc. visy apskaicCiuoty
alkoholio ekonominés Zalos kasty, o visi alkoholio Zalos kaStai valstybei yra
tik dalis ty, kurie turéty buti skaiCiuojami siekiant visapusiskai jvertinti
alkoholio daromg zalg valstybei. Todél Sios studijos skai¢iavimus reikty ver-
tinti kaip minimalistinius, o visi tradiciSkai tokio tipo tyrimuose vertinami
kastai kol kas neatspindimi dél auks¢iau paminéty metodologiniy sunkumy
ar duomeny trilkumo. Vis délto Sie skaiciavimai bei kity rodikliy analizé
patvirtina disertacijoje kelta hipoteze, kad alkoholio vartojimo salygojama
zala tenka daugeliui vieSyjy paslaugy sektoriy, o sveikatos prieziiiros
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sektoriui tenkanti zala nesudaro didziosios dalies. Nors alkoholio vartojimo
nulemtas ligotumas bei sveikatos priezitiros iSlaidos, siejamos su alkoholio
vartojimu, nebuvo visapusiskai jvertintos Siuose skaiCiavimuose, taciau
tikétina, kad tikslinant skai¢iavimus kituose vieSyjy paslaugy sektoriuose,
sveikatos prieziiirai tenkanti alkoholio vartojimo salygojamos zalos dalis
galéty dar labiau mazéti.

Alkoholiniy gérimy vartojimas yra glaudziai susijes su alkoholio varto-
jimo salygojama Zzala, o alkoholio vartojimas yra vienas i§ svarbiausiy
kontroliuojamy rizikos veiksniy visuomengje. Vis délto Lietuvai vis nepa-
vyksta nuosekliai mazinti alkoholio suvartojimo ir taip gerinti Salies gyven-
tojy sveikata. Si disertacija gali biiti vertinama kaip indélis j mokslo jrody-
my duomeny baze, kurioje paremiamas sistemingo alkoholio vartojimo
mazinimo poreikis. Disertacijos rengimo metu buvo gauta ir praktiné verté —
buvo sudarytos alkoholio zalos jvertinimo ir PPGM jvertinimo skaiciuoklés,
kurios ateityje tesiant ir plétojant alkoholio zalos vertinimo tyrimus, turéty
palengvinti ir pagreitinti alkoholio zalos vertinima.
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ISVADOS

2003-2011 m. alkoholio vartojimo salygotos mirtys sudar¢ 9 proc. nuo
visy mir¢iy Lietuvoje, 1S jy visiSkai tik alkoholio sglygojamos mirtys
sudaré 2,8 proc. Didziausia dalis (51 proc.) visy alkoholio sglygoty
mir¢iy nustatyta 45-64 m. amziaus grup¢je. Nustatyta, kad vyry
alkoholio vartojimui priskiriamas mirtingumas buvo 3,6 karto didesnis
nei motery grupéje.

2006-2011 m. Lietuvoje 8,9 proc. susirgimy ir 7,6 proc. netekto darbin-
gumo atvejy (nejskaitant iSoriniy priezas¢iy) buvo salygota alkoholiniy
gérimy vartojimo. Vertinant alkoholiui priskiriamomis ligomis sirgusiy
asmeny skaiCiy, didziausia dalis teko 45 mety ir vyresniems
gyventojams (80 proc.), o vertinant netekto darbingumo atvejus — 45—
64 m. gyventojams (74 proc.). Lyginant vyry ir motery bendrg
alkoholio vartojimo salygota ligotuma néra zenklaus skirtumo, taciau
lyginant visiSkai tik alkoholio salygojama ligotuma, vyry ligotumas
buvo 4,5 karto didesnis nei motery. I§ viso su alkoholio vartojimu
siejami netekto darbingumo atvejai vyrams nustatomi beveik du kartus
dazniau nei moterims.

Alkoholis yra svarbus su nusikalstama veikla susijes veiksnys. Didelé
dalis Lietuvoje jvykdomy smurtiniy nusikaltimy yra padaromi apsvai-
gus nuo alkoholio, o bendroje nusikaltimy statistikoje neblaiviy asmeny
padaromi nusikaltimai sudaro 7 proc. Visy keliy eismo taisykliy
pazeidimy struktiroje, neblaiviy eismo dalyviy pazeidimai sudar¢ 6,5
proc. visy registruojamy pazeidimy. 2003-2012 m. laikotarpiu neblai-
viis vairuotojai sukelé vidutiniskai 14 proc. eismo jvykiy, o neblaiviis
péstieji buvo atsakingi uz 12,7 proc. eismo jvykiy.

Alkoholio vartojimo saglygojama ekonominé zala Lietuvoje 2010 m.
sudaré 741 mln. Lt, nejvertinant policijos ir teismy, su iSorinémis prie-
zastimis siejamy sveikatos priezitiros kasty ir netekto darbingumo iSmo-
ky, materialiosios turtinés zalos, gerianciyjy aplinkoje esanciy artimyjy
psichologings, socialinés ir ekonominés zalos kaSty. Vertinant pagal
atskirus sektorius, alkoholio vartojimo ekonomin¢ Zala sudaré 40 min.,
skiriamy jkalinimo jstaigose esantiems asmenims iSlaikyti, kurie
nusikalstamas veikas padaré budami neblaiviis; 48 mlin. netekto
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darbingumo pensijoms iSmokeéti; 61 mln. sveikatos priezitiros sektoriaus
paslaugoms apmokéti; 66 min. dél tévy girtavimo j vaiky globos namus
patekusiems vaikams islaikyti. Dar 527 mln. Lt tenka priskirti dél
alkoholio vartojimo sglygoty mir¢iy prarastam produktyvumui (jverti-
nant neuzdirbtas pajamas iki tais metais mirusieji buity sulauke pensinio
amziaus).

Vertinant su alkoholio vartojimu siejamy rodikliy pokyc¢ius 2003-2011

m. laikotarpiu, 2007 m. gali buti iSskiriami kaip liizio metai, iki kuriy

buvo stebimas nuolatinis sveikatos rodikliy blogéjimas, o po 2007 m.

buvo uzfiksuotas reikSmingas teigiamas sveikatos rodikliy pokytis:

a) alkoholio salygojamo mirtingumo pikas buvo pasiektas 2007 m. ir
iki 2011 m. sumazéjo beveik tre¢daliu (28 proc.);

b) 2007-2011 m. prarasty gyvenimo mety skaicius Lietuvoje dél
alkoholio vartojimo sumazéjo 35 proc., o analizuojant pokytj tik
tarp visiskai alkoholio sglygojamy priezas¢iy, sumazéjo per puse;

c) didziausias visiskai tik alkoholio sglygotas ligotumas buvo nusta-
tytas 2007 m., kuris iki 2009 m. sumazéjo 16 proc., nors iki
2011 m. v¢l padidéjo daugiau kaip 13 proc. ir priart€jo prie
2007 m. lygio;

d) 2007-2011 m. bet kokiy keliy eismo taisykliy pazeidimy sumazéjo
beveik 18 proc., o pazeidimy, sukelty neblaiviy eismo dalyviy, per
ta patj laikotarpj mazejo 61 proc.
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PRAKTINES REKOMENDACIJOS

Biitina kaip galima grei¢iau kurti ir diegti elektroninés sveikatos
duomeny sistemas, kurios leisty apjungti keliy sistemy: sveikatos,
socialinés, nedarbingumo nustatymo ir kt. sistemy duomenis ir
supaprastinty tokiy zalos vertinimo tyrimy atlikimg, leisty jas be
didesniy sanaudy atlikti reguliariai ir vertinti valstybés alkoholio
kontrolés politikos veiksminguma bei dél vartojimo patiriamos zalos
pokycius.

Viena i§ didesniy tokiy tyrimy problemy yra netinkamai surinkti
gyventojy alkoholio vartojimo duomenys. Tenka apgailestauti, bet né
vienas $iuo metu Salyje atlickamas ar atliktas tyrimas neleidzia tiksliai
jvertinti alkoholio vartojimo jprociy ir kiekviename tyrime susiduriama
su trukumais ar ribotumais. Atliekant Lietuvos gyventojy alkoholio
vartojimo stebéseng, klausimynuose respondenty turéty buti klausiama
kiek alkoholio jie suvartojo ir kaip daznai nesaikingai vartojo alkoho-
linius gérimus per keletg skirtingy laiko intervaly (paskuting savaite,
ménesj, metus ir kt.). Respondenty nurodyti alkoholio suvartojimo kie-
kiai per salyginai trumpesnj laiko intervalg leidzia tiksliau jvertinti
individualy alkoholio suvartojimg, tuo tarpu alkoholio suvartojimo jver-
tinimas ilgesn¢je laiko perspektyvoje jgalina tikslesnj alkoholio nevar-
tojanciyjy dalies jvertinima.

Siuo metu pasaulyje vykstant aktyviai diskusijai apie galima alkoholio
apsauginj poveikj sveikatai, ir zinant, kad net ir pavieniai intensyviis
iSgérimai panaikina teigiama poveiki, biitina detaliau iStyrinéti galimag
alkoholio vartojimo apsauginj poveikj Lietuvoje. TradiciSkai Lietuva
priskiriama Saliy grupei, kuriose paplites rizikingas ir zalingas alkoho-
liniy gérimy vartojimas. Vertinant bendrg alkoholio vartojimo Zalg ir
pritaikant bendrg alkoholio vartojimo salygojamos Zalos vertinimo me-
todika, alkoholio apsauginis poveikis Lietuvoje gali biiti pervertinamas.

Valstybé privalo testi su alkoholio vartojimu ir jo daroma Zala susijusiy
rodikliy stebéseng, skirti pakankama démesj ir finansinius iSteklius
moksliniy tyrimy plétojimui bei sisteminei analizei, kad ateityje verti-
nant iSvengiamuosius alkoholio vartojimo Zalos kaStus biity galima
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nuolat vertinti taikomy alkoholio kontrolés priemoniy veiksmingumg ir
planuoti naujy priemoniy diegima.

Si disertacija padéjo iSaiskinti svarbias, ta¢iau kol kas nepakankamai
iStyrinétas sritis, kuriose artimiausioje ateityje turéty biti atliekami
papildomi tyrimai. Siekiant tikslinti alkoholio vartojimo salygojama
zalg Lietuvoje, toliau analizuoti Sias sritis:

a)
b)

teisétvarkos (policijos ir teismy) sistemoje esanciy alkoholio varto-
jimo sglygojamy kasty skai¢iavimus;

sveikatos priezitiros kasty tikslinimas, apimant iSoriniy traumy
ligotumo vertinima, atskiry ligy diagnostiniy netikslumy Salinimus
(pavyzdziui alkoholinio vaisiaus sindromo nustatymo, mirtingumo
nuo alkoholiniy psichoziy tikslinimo poreikiai);

netekto darbingumo vertinimy tikslinimus jtraukiant iSoriniy trau-
my vertinimo kategorijg, taip pat atsizvelgti ] ilgalaikio ir laikino
nedarbingumo trukme;

materialiosios turtinés (jskaitant gaisrus) zalos vertinimo tyrimy
plétojimas;

artimyjy patiriamos psichologinés, socialinés ir ekonominés zalos
vertinimas.
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Subject: Fw: Dél bioetikos leidimo vykdant daktaro disertacijos tyrima

To: "mindaugas.stelemekas@gmail.com" <mindaugas.stelemekas@gmail.com>

Laba diena,
Miisy nuomone Jiisy tyrimui Biomedicininiy tyrimy leidimas néra reikalingas.
geros dienos

Pagarbiai,

KRBTEK Biomedicininiu tyrimu koordinavimo vadove,

Kauno regioninio biomedicininiu tyrimu etikos komiteto administratore,
Aurelija Noreikaite
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Valstybinés duomeny apsaugos inspekcijos atsakymas
dél leidimo tyrimui atlikti

From: Indré Skersyté <indre.skersyte@ada.lt>
Date: 2013-10-09 16:05 GMT+03:00

Subject: Atsakymas j Jusy paklausimg
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Laba diena,
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1479; 2008, Nr.22-804) (toliau — ADTAIJ) 2 straipsnio 1 dalyje jtvirtinta, kad asmens
duomenys — bet kuri informacija, susijusi su fiziniu asmeniu — duomeny subjektu, kurio
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Tuo atveju, jei Jis savo moksliniame tyrime naudosite ir $io tyrimo tikslais gausite tik
statistinius ir/ar nuasmenintus duomenis, t. y., netvarkysite asmens duomeny, Jums kreiptis
] Valstybing duomeny apsaugos inspekcijg dél iSankstinés patikros atlikimo pagal ADTA]
10 straipsnio 3 dalj nereikia.

Iskilus papildomiems klausimams, prasome kreiptis | Valstybinés duomeny apsaugos
inspekcijos Teisés skyriy telefonu (8 5) 212 7532.

Pagarbiai,
Indré Skersyté

Valstybinés duomeny apsaugos inspekcijos
Teisés skyriaus vyriausioji specialisté
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11 priedas

»dveidra* duomenys apie 2010 m. PSDF biudzZeto iSlaidas uz faktiSkai
suteiktas ambulatorines ir stacionarines paslaugas

TLK-10 TLK-10 pavadinimas PSDF islaidos, 2010 m.
Apmokéta uz Apmokéta uz
ambulatorinés stacionarines

paslaugas, balais | paslaugas, balais
1 2 3 4

E24.4 Alkoholio sukeltas pseudo- 0,00 723,60
Kusingo (Cushing) sindromas

E51.2 Vernikés (Wernicke) encefalopatija 42,10 1 434,00

F10 Psichikos ir elgesio sutrikimai, 612 659,18 17 055 640,14
vartojant alkoholj

G31.2 Nervy sistemos degeneracija, 43 028,35 221 665,40
sukelta alkoholio

G62.1 Alkoholio sukelta polineuropatija 37 282,72 81 823,69

G72.1 Alkoholiné miopatija 168,60 717,00

142.6 Alkoholiné kardiomiopatija 814,49 12 877,40

Y15 Apsinuodijimas alkoholiu bei jo 2 450,98 310,00
poveikis, kai ketinimas nezinomas

Y90 Alkoholio buvimas, patvirtintas 210,49 0,00
nustacius alkoholio kiekj kraujyje

Y91 Alkoholio buvimas, patvirtintas 37 015,32 0,00
nustacius intoksikacijos laipsnj

K29.2 Alkoholinis gastritas 12 097,56 11 908,39

K70 Alkoholiné kepeny liga 46 994,14 1225 687,77

K86.0 Létinis alkoholinis pankreatitas 16 490,18 148 384,40

035.4 Gimdyvés priezitira dél (jtariamo) 0,00 0,00
vaisiaus pazeidimo alkoholiu

P04.3 Vaisiaus ir naujagimio patologija 146,70 768,30
del motinos vartojamo alkoholio

Q86.0 Vaisiaus alkoholinis sindromas 2217,34 21 568,00
(dismorfinis)

R78.0 Alkoholio nustatymas kraujyje 210,49 0,00
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11 priedo tesinys

1 2 3 4

T51.0 Alkoholio toksinis poveikis: 71 786,06 1015 574,97
etanolis

T51.1 Alkoholio toksinis poveikis: 2 550,30 32 635,66
metanolis

T51.9 Alkoholio toksinis poveikis, 70 373,68 2 483 128,92
nepatikslinta

C00-C14 Lipos, burnos ertmés ir ryklés 428 717,89 2774 378,51
piktybiniai navikai

Cl15 Stemplés piktybiniai navikai 107 939,73 1 494 086,26

C18 Gaubtinés zarnos piktybiniai 1 007 888,81 10 725 765,97
navikai

C20 Tiesiosios zarnos piktybiniai 916 990,69 8616718,13
navikai

C22 Kepeny ir intrahepatiniy tulzies 119 236,07 1101 467,57
taky piktybiniai navikai

C32 Gerkly piktybiniai navikai 208 662,12 1 680 633,73

C50 Kriaties piktybiniai navikai 5036 571,16 10 851 408,83

G40-G41 Epilepsija ir epilepsiné biklé 1 864 347,08 7 873 866,99

110-115 Hipertenzinés ligos 9832 256,43 19914 952,45

120-125 Sirdies igeminés ligos 5790 367,41 106 777 835,79

147-149 Paroksizminé tachikardija, priesir- 2091 355,03 43 459 545,15
dziy virpéjimas ir plazdéjimas bei
kitos $irdies aritmijos

160-162, Hemoraginis insultas 95 892,57 5765 707,38

169.0-169.2

163-166, ISeminis insultas 970 573,21 24 685 833,94

169.3-169.4

185 Stemplés veny mazgai 4 156,64 334 595,71

K22.6 Gastroezofaginis ply§imo 2 842,85 549 137,82
hemoraginis sindromas

K73,K74 Létinis hepatitas, kepeny fibroze ir 280 332,91 3121 327,67
cirozé

K80 TulZies piislés akmenligé 496 262,25 23 191 884,58

K85, K86.1 Uminis ir 1étinis pankreatitas 348 475,04 14.399.034,54
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11 priedo tesinys

1 2 3 4
L40.0-L40.4, |Psoriazé (iSskyrus artropating 1123 501,15 756.556,00
L40.8, L40.9 |psoriaze)

003 Savaiminis persileidimas 25092,21 1.809.771,13

IS viso vertintoms TLK-10 diagnoziy grupéms, 34 730 552,78 323 863 999,7
balais

IS viso PSDF biudzeto iSlaidos uzZ faktis§kai 472 029 446,33 | 1631 480 586,2
suteiktas ambulatorines* arba stacionarines**
paslaugas Lietuvoje, balais

* 11, III lygio konsultacijos, profilaktikos, Zmogaus genetikos, papildomai apmokamos,
dienos stacionaro, priémimo-skubiosios pagalbos, stebéjimo paslaugos; ** stacionarinés,
trumpalaikio gydymo, dienos chirurgijos paslaugos.
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PADEKA

Noriu padékoti savo mokslinio darbo vadovui doc. dr. Aurelijui Ve-
rygai uz visapusiska palaikyma ir auksc¢iausio lygio eksperting pagalba, dr.
Remigijui Prochorskui uz metoding pagalba apdorojant surinktus duomenis,
Vaidai Liutkutei uz kritiskg nuomone zvelgiant | darbo atitikima lietuviy
kalbos normoms, Editai Sakytei uZ vertingas konsultacijas statistikos klau-
simais, prof. Jaratei Klumbienei, prof. Nidai Zemaitienei ir dr. Kasty&iui
Smigelskui uZ vertingas pastabas, suteiktas baigus rasyti §ig disertacija. Taip
pat dékoju savo pirmajam mokslinio darbo vadovui prof. Zilvinui Padaigai
uz pakvietimg siekti mokslo aukStumy doktorantiiroje, vertingus patarimus
ieSkant savo tyrimo temos ir mokslinio savarankiSkumo ugdymag. Tiesiog
nuosirdziai dékoju visiems padéjusiems, prisidéjusiems ir palaikiusiems
rengiant $ig disertacija.
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