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Bakalauro darbo santrauka

Bakalauro darbe analizuojami Joniskio rajono senyvo amziaus zmoniy gyvensenos
ypatumai. Senstant visuomenei, ilgéjant gyvenimo trukmei sveika gyvensena, jos veiksniai,
s3sajos su létinémis ligomis yra viena svarbiausiy visuomenés sveikatos temy.

Bakalauro darbo tikslas yra nustatyti senyvo amziaus Zzmoniy gyvensenos ypatumus.
Suformuluoti uzdaviniai: iS$siaiSkinti senyvo amziaus zmoniy fizinj aktyvuma, iStirti senyvo
amziaus zmoniy mitybos ypatumus ir nustatyti zalingy iprociy paplitimg tarp senyvo amziaus
Zmoniy.

Tyrime dalyvavo 108 Joniskio senyvo amziaus gyventojai. Atsitiktinés — patogiosios
atrankos budu apklausti 20 vyry ir 88 moterys.

Anketinés apklausos metu tirta, kaip senyvo amziaus asmenys vertina savo sveikatg. Kiek
yra fiziSkai aktyvis, koks yra kiino masés indeksas. Siekta i8siaiSkinti senyvo amziaus Zmoniy
mitybos jproCius bei tabako rikymo ir alkoholio vartojimo paplitimg. Analizuojant senyvo
amziaus gautus atsakymus lyginome pagal amziaus grupes, taip norédami apzvelgti respondenty
atsakymy pasiskirstymo skirtumus.

Tyrimu nustatyta, kad respondentai turi daug sveikatos sutrikimy, taciau didzioji dalis
savo sveikatg vertina teigiamai ir jauciasi laimingi. Puse senyvo amZiaus respondenty yra fiziskai
aktyvus ir pusé fiziSkai pasyvis. Pastebéta, kad su amZiumi vis didesné dalis apklaustyjy negali
uzsiimti fizine veikla dél ligy.

Pusei respondenty reikéty keisti mitybos jprocius, nes jy mityba néra palanki sveikatai ir
neatitinka mitybos rekomendacijy. Apzvelgus Zmoniy fizinio aktyvumo ir mitybos jpro¢ius buvo
pastebeta, kad fizinis pasyvumas ir neracionali mityba galéjo jtakoti Zzmoniy kiino masés indeksa.
Nustatyta, kad maziau nei trecdalis respondenty buvo normalaus kiino svorio, didesné dalis
turéjo vir§svori, o kas trecias Zzmogus buvo nutukes.

Zalingy jprociy paplitimas priklauso nuo amziaus. Remiantis gautais rezultatais galime
teigti, kad dauguma respondenty neturi tabako riikymo ir alkoholio vartojimo zalingy jprociy.

Senyvo amziaus zmoniy sveikatg ir gyvenimo trukme didzigja dalimi lemia gyvenimo
biidas: zalingi jpro€iai, neracionali mityba bei mazas fizinis aktyvumas. Todé¢l sveikos

gyvensenos skatinimas yra geriausia profilaktikos priemoné kovai su ligomis.
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Ivadas

Problema ir jos aktualumas.

Pasaulio sveikatos organizacijos (toliau — PSO) duomenimis, 70 proc. visuomenés
sveikatos priklauso nuo aplinkos ir Zzmogaus gyvensenos, 20 proc. atsakomybés tenka
paveldimumui, o medicinos tarnyby funkcionavimas lemia tik iki 10 proc. gyventojy sveikatos
buklés (Jankauskas, 2015). Gyvenseng jtakoja asmens elgsenos ypatumai, priklausantys nuo
gyvenimo salygy, individualiy ypatybiy, socialiniy, ekonominiy, kultiiriniy, geografiniy
veiksniy. Ji yra kintanti, kaip ir ja veikianti aplinka. Gyvenimo buidas gali lemti gera sveikatg ar
tapti daugelio ligy priezastimi (Dadelo, 2015).

Pasaulyje vykstant demografiniams pokyc¢iams gausé¢ja Senyvo amziaus zmoniy, ilgéja
gyvenimo trukmé. Pastargjj deSimtmet] zmoniy gyvenimo trukmé pailgéjo keliomis deSimtimis
mety. Lietuvos statistikos departamento duomenimis 2017 m. tiek Lietuvoje, tiek Europos
sajungos valstybése gyvenimo trukme ilgéja ir daugéja senyvo amziaus Zmoniy.

Remiantis PSO praneSimu apie senéjimg ir sveikatg, senyvo amziaus Zmonémis yra
laikomi 60 m. ir vyresni asmenys. Prognozuojama, kad Lietuvoje 2030 metais trecdalj (28,9
proc.) gyventojy sudarys 60 mety ir vyresni zmonés. Tikétina, kad visuomené ir toliau sens —
2060 metais beveik 37 proc. Lietuvos gyventojy bus senyvo amziaus asmenys (Grazuliené ir kt.,
2016).

Senstant visuomenei sveika gyvensena, jos veiksniai, sgsajos su létinémis neinfekcinémis
ligomis yra vienos aktualiausiy niidienos visuomenés sveikatos temy. Stipriausiy veiksniy,
daranciy jtakg Zmogaus sveikatai, yra organizmo pusiausvyra tarp fizinio aktyvumo, mitybos ir
zalingy jprociy, jiems iSsibalansavus sutrinka Zmoniy sveikata. Visuomenéje yra labai stipriai
susiformaves psichoaktyviy medziagy vartojimas, persivalgymo kultas bei nepakankamas fizinis
aktyvumas (Dadelo, 2015). Remiantis 2012 mety tyrimu buvo pastebéta, kad vyresnio amziaus
zmongs supranta mitybos, fizinio aktyvumo ir zalingy jprociy jtaka sveikatai, taciau nesistengia
buti fiziSkai aktyvesni, sunkiau atsisako riikyti ir nebando keisti mitybos jprociy (Baceviciené ir
kt., 2012).

Augant senyvo amziaus zmoniy skaiciui, Lietuvoje nuo 2014 m. yra patvirtintas ,,Sveiko
senéjimo uztikrinimo Lietuvoje 2014-2023 m. veiksmy planas®, kurj jgyvendinus, siekiama
pratesti sveika ir darbingg amziy. Sudaryti tinkamas salygas vyresnio amziaus Zzmonéms kuo
ilgiau i8likti darbingiems, stiprintini sveikata, siekiant skatinti aktyvy ir sveika sen¢jima, mazinti
Zmoniy sergamumg ir mirtinguma (Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymas,
2014). Visuomenés senéjimas valstybéje yra svarbi socialiné, ekonominé ir sveikatos problema,

todél keiciantis visuomenei, keiciasi ir gyvenimo biidas, kuris jtakoja zmoniy sveikata.
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Lietuvoje suaugusiyjy gyvensenos tyrimai vykdomi nuo 1994 mety iki 2014 m. kas dveji
metai. Siy tyrimy respondenty imtis iki 2014 m. buvo 20-64 mety gyventojai (Grabauskas ir kt.,
2015). Apie senyvo amziaus zmoniy gyvenseng atlikty tyrimy yra labai mazai, todél savo darbu
siekiu placiau iStirti Sig amziaus grupg.
Tyrimo objektas — Joniskio rajono senyvo amziaus zmoniy gyvensenos ypatumai.
Tyrimo tikslas — nustatyti Joniskio rajono Senyvo amziaus zmoniy gyvensenos
ypatumus.
UZzdaviniai:
1. Remiantis moksline literatira, atsizvelgti j senéjimo tendencijas Lietuvoje,
senyvo amziaus zmoniy sveikatos sutrikimy pobiidj, gyvensenos ypatumus: fizinj
aktyvuma, mityba, kiino mases kaitg ir zalingus jprocius.
2. I8siaiskinti senyvo amziaus zmoniy fizinj aktyvuma.
3. I8tirti senyvo amziaus Zmoniy mitybos ypatumus.
4. Nustatyti zalingy jpro¢iy paplitimg tarp Senyvo amziaus zmoniy.

Tyrimo metodai:
1. Teorinis. Mokslinés literataros sisteminé analizé.
2. Empiriniai: a) Anketiné apklausa. b) Matematinés analizés metodas, procentiné
duomeny analizé.

Tyrimo dalyviai: tyrimo dalyviai pasirinkti remiantis atsitiktinés atrankos metodu.
Tyrime dalyvavo 108 Joniskio senyvo amziaus gyventojai. Apklausa buvo vykdoma 2018 metais
vasario — kovo ménesj, Joniskio rajono savivaldybéje.

Bakalauro darbo struktiira. Sj bakalauro darba sudaro: santrauka lietuviy kalba, jvadas,
2 skyriai, iSvados, naudotos literatiiros sgrasas (55 Saltiniai), santrauka angly kalba, priedai.
Tyrimo duomenys iliustruoja 4 lentelés ir 26 paveikslai. Prieduose pateikiama tyrimo anketa.

Darbo apimtis — 53 psl.



1 skyrius. SENYVO AMZIAUS ZMONIU SVEIKATA IR JA
JTAKOJANTYS VEIKSNIAI

1.1 Senéjimo tendencija Lietuvoje

Gyventojy sen¢jimas yra viena aktualiausiy XXI a. problemy visame pasaulyje. Europos
Sajungos Salyse dél mazéjancio gimstamumo ir ilgéjancios gyvenimo trukmés vyresnio amziaus
asmeny dalis populiacijoje didéja (Rechel et. al., 2013). PSO skelbia, kad Europos Sajungos
Salyse didéja 60 m. amZiaus ir vyresniy gyventojy populiacija (Nasléné, Ustinaviiené, Zelviené,
2016). PSO duomenimis, 2020 m. zmoniy vyresniy nei 60 mety, pasaulyje bus apie 1 milijarda,
0 2050 m. net 2 milijardai (Zolnikov, 2015).

Visuomenés sen¢jimo reiskinys yra nevienareikSmis. Jis gali biiti siejamas su teigiamais
poky¢iais, kuris atspindi medicinos mokslo pasiekimus, sglygojancius sergamumo mazéjimg bei
gyvenimo trukmés ilgejima. Ir su neigiamomis pasekmémis pasaulio socialinei, ekonominei ir
politinei situacijai (Sukyte, Cepukiene, 2017).

Senstant populiacijai, ilgéjant gyventojy amziui, daugéja ilgalaikiy sveikatos sutrikimy ir
létiniy ligy, atsiranda vis daugiau medicininiy ir socialiniy problemy. Létinés ligos gali sumazinti
JanuSoniené, 2012). Visuomenei jZzengus ] naujg raidos erg — kai pagrindinés mirtingumo
priezastys tampa létinés ligos, susiduriama su naujomis sveikatos ir sveikatingumo problemomis
(Dadelo, 2015). Siandien vidutin¢ Zmogaus gyvenimo trukmé yra apie 70 mety, todél vien
mintis, kad galima gyventi Simtmecius ir nesirgti, atrodo keista. Viskas priklauso nuo
nusiteikimo ir gyvenimo budo (Gogulan, 2017).

Lietuvos sveikatos 2014-2025 m. programos strateginis tikslas — pasiekti, kad 2025 m.
Salies gyventojai biity sveikesni ir gyventy ilgiau, pageréty gyventojy sveikata ir sumazéty
sveikatos netolygumai. Pabréziama, kad 2014—2025 m. gali ir turi tapti aktyvaus sveikatinimo
laikotarpiu. Svarbiausias nacionalinés visuomenés sveikatos priezitiros 2016—-2023 m. plétros
programos iSkeltas tikslas yra stiprinti fizing ir psiching sveikata, formuojant sveikg gyvenseng ir
jos kulttira, skatinant sveikatos rastinguma (Lietuvos Respublikos Seimas, 2014).

Gyventojy senéjimas — labai plati sgvoka, apimanti jvairias gyvenimo sritis. Zmogaus
sen¢jimas tai kiino ir jo sistemy nuoseklaus degradacinio biologinio proceso rezultatas, darantis
jtaka psichiniams, socialiniams ir ekonominiams gyvenimo ypatumams (Dadelo, 2015;
Navickas, Vaiciulien¢, 2010). Senéjimas kaip laipsniskas, nuoseklus, bet netolygaus visy fiziniy
pozymiy ir psichiniy struktiiry kitimo procesas, prasidedantis jau nuo apvaisinimo momento ir
létai bei natiiraliai vykstantis iki pat mirties net optimaliausiomis individo raidos salygomis
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(Zukauskiené, 2012). Sis procesas néra ligos rezultatas — tai natiiralus organizmo raidos etapas,
palaipsniui progresuojantis organizmo funkcijy ir strukttry silpnéjimas. Modernioje visuomenéje
atsirado daugiau senyvo amziaus Zzmoniy, turin¢iy ribotus organy funkcijy rezultatus ir iSorinius
pakitimus (Dadelo, 2015; Goldsmith, 2014).

Pastebima senéjimo tendencija Lietuvoje, bégant metams vis didesn¢ visuomenés dalj
sudarys senyvo amziaus zmongs. Siekiant uzkirsti kelia sveikatos sutrikimams, valstybés

siekiamyb¢ yra stiprinti zmoniy sveikata skatinant sveika gyvensena.

1.2 Senyvo amZiaus Zmoniy sveikatos ypatumai

Sveikata yra vienas i§ esminiy veiksniy kiekvieno zmogaus gyvenime. Pagal PSO
sveikata yra fizine, dvasiné ir socialiné gerove, o ne tik ligos ar negalés nebuvimas. Pabrézia, kad
sveikata yra ne gyvenimas be ligy, bet biikl¢, suteikianti galimybe kasdien patenkinti asmens
bities ir laisvalaikio reikmes. Sveikata tai daugialypé sgvoka, apibendrinanti Zzmogaus, kaip
sudétingos sociopsichofiziologinés savireguliacijos sistemos, darny veikima. Tai vieno nuo kitos
priklausanéiy organizmy funkcionavimo erdviy derinys. Sios erdvés yra fiziné, protin¢, emociné,
socialiné, asmening, dvasiné ir profesiné (Dadelo, 2015).

Visuomenés sveikatg apibiidina daugybé statistiniy rodikliy, kaip gimstamumas,
mirtingumas, vidutiné gyvenimo trukmé, sergamumas. Skirtingais zmogaus gyvenimo
laikotarpiais sveikatai jtakos turintys veiksniai veikia nevienodai (Jankauskas, 2015). Pagal PSO
Zmogaus sveikatai jtakos turi keturi makroveiksniai: paveldimumas, aplinka, sveikatos apsauga,
gyvenimo biido ir gyvensenos salygos.

Paveldimumo veiksnys — 10-15 proc. Pagrindines Zmogaus gyvenimo nuostatas nulemia
paveldimumas. Dominuojancius zmogaus poreikius, gabumus, interesus, pomégius, norus,
polinkius ] jvairias ligas, alkoholizmg ir kt. galima priskirti prie paveldimumo. Pastebéta, kad
paveldimumas turi santykinai silpng jtaka (10—15 proc.) visuomenés sveikatai, taciau turi stiprig
netiesioging jtakg pasirenkant gyvenimo biidg (Dadelo, 2015).

Aplinkos veiksnys — 30-40 proc. Didele jtaka Zzmogaus sveikatai daro aplinkos salygos:
oras kuriuo yra kvépuojama namuose, gatvéje ar kitoje vieSoje vietoje; vanduo, dirvozemis,
maisto produktai, technologijos. Taip pat gyvenimo salygos, kaip iSsilavinimas, pajamos,
nepalanki fiziné ir psichologiné aplinka (Skernevicius, 2014; Dadelo, 2015).

Sveikatos apsaugos veiksniai — 8-10 proc. PSO teigia, kad tik 10 proc. sveikatos
priklauso nuo medicininiy priemoniy. DapSausko teigimu (2014), 10 proc. viso sveikatos
biudzeto turi buti skiriama tiesiogiai sveikatingumo, o ne gydymo veikloms finansuoti. O

Nacionalinés sveikatos tarybos teigimu, apie 80 proc. visy sveikatos sagnaudy isleidzia nesveiko
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gyvenimo budo ligoms gydyti (DapSauskas, 2014). Dauguma Zmoniy savo sveikatg sieja su
sveikatos apsaugos sistema. Nustatyta, kad siekiant uzkirsti kelig ligoms, efektyviausia priemoné
yra sveiky zmoniy sveikos gyvensenos skatinimas (Dadelo, 2015). Pastebima, kad sveikatos
apsaugos sritis vis daugiau démesio skiria ligy profilaktikai ir sveikatos stiprinimui, j pirmg vieta
i8kelia sveikos gyvensenos ugdyma.

Gyvenimo biido ir sqlygy veiksnys — 40-60 proc. Pastargjj Simtmetj esminius visuomenés
gyvensenos pokycius lemia specifiniy psichiniy ir fiziniy kraviy jtaka Zmogaus organizmui.
Didina technologinio, biologinio, psichologinio, ekologinio ir kito pobtidzio rizikas bei skatina
neigiamus sveikatos pokycius (DapSauskas, 2014). Sveikos gyvensenos poreikis tampa vis
svarbesnis. Sveika gyvensena, sudétingas, biitinas ir kartais prieStaringas socialinis reiskinys,
padedantis iSsaugoti ir stiprinti sveikatg (Jankauskas, 2015). Kasdieninis gyvenimo biidas, kuris
Stiprina ir tobulina rezervines organizmo galimybes, padeda Zzmogui iSlikti sveikam, gerinti savo
sveikatg (Dadelo, 2015).

Siandieninéje visuomenéje létinés ligos pakeité uzkre¢iamasias ligas kaip vyraujandias
mirties priezastis. Pragyvenimo lygiui augant, daugiau zmoniy gali sveikiau maitintis,
samojingiau vertinti savo sveikata bei gauti aukStos kokybés sveikatos prieziiirg. Taciau
pastebima, kad senyvo amziaus gyventojy sveikatos biikleé negeréja (Jankauskas, 2015). Jie yra
maziau atspariis iSoriniams aplinkos veiksniams. Silpstant sveikatai organizmas anksciau ar
veliau nebepajégia prieSintis ligoms, todél daugel] senyvo amziaus Zzmoniy vargina jvairis
sveikatos sutrikimai. Biidingas poliligotumas — daugelio ligy buvimas, kuris apsunkina gydymo
pritaikymo galimybes bei diagnostika (Alekna, Melvidaité, Stukas, Surkiené, 2012).

Pagal PSO daugelyje pasaulio valstybiy pagrindinés senyvo amZziaus asmeny sveikatos
problemos yra létinés neinfekcinés ligos. Sgvoka letinés neinfekcinés ligos — reiSkia, kad jomis
asmenys serga ilga laikotarpj ir jos progresuoja. Pazymima, kad Sios ligos ne tik sutrumpina
viduting gyvenimo trukme, bet ir neigiamai veikia létinémis neinfekcinémis ligomis serganciy
asmeny bei jy artimyjy sveikata, gyvenimo kokybe¢ (Ausitiraité, Pileckaité — Markoviené, 2013).

Dazniausi senyvo amziaus asmeny létiniai susirgimai — Sirdies ir kraujagysliy sistemos
ligos (hipertoniné liga, iSemin¢ Sirdies liga), onkologinés ligos, kvépavimo taky ligos (astma,
létiné obstrukciné plauciy liga), I tipo cukrinis diabetas, osteoporozé, artrozé ir kt.
(Visagurskiené, Cesnaitiené, Vizbaraitée, 2017).

Padidéjes kraujospudis gali padidinti aterosklerozeés, aneurizmos vystymasi bei kitus
sutrikimus. Jis vercia spar¢iau dirbti Sirdj. Auksta kraujospiid] turintis Zmogus turéty vartoti jam
paskirtus vaistus, maziau vartoti druskos ir palaikyti tinkama kiino svorj (Jankauskas, 2015).

Aterosklerozé — arterijy sukietéjimas, apima kelias priezastis, kurios sukelia arterijy

sieneliy suplonéjimg ir elastingumo praradimg. Tai visg gyvenimg trunkantis procesas, Kkai
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arterijy sienelés dél riebaly, mineraly ir kity lasteliy nuosédy susiauréja. Si liga progresuoja ir
arterijos tampa maziau elastingos, tai kliudo kraujui sklandziai tekéti, didéja kreséjimas, ko
pasakoje gali iStikti Sirdies smugis (Jankauskas, 2015).

Kriitinés angina. Skausmas yra juntamas, kai kraujo tekéjimas j Sird] yra apribotas.
Angina gali nebuti Zzmogaus serganc¢io koronariné Sirdies liga, 0 diskomforto priezastis gali buti
dél fizinio kriivio, streso ar emocinio iSsekimo (Jankauskas, 2015).

Padidéjes cholesterolio kiekis kraujyje. Cholesterolis yra kraujyje cirkuliuojantis riebaly
ir baltymy junginys. Didzigja dalj cholesterolio Zmogaus organizme pagamina kepenys.
Cholesterolio gamybai yra naudojami su maistu gaunami sotieji riebalai, kuriy pagrindinis
Saltinis yra gyvulinés kilmés riebalai. Cholesterolio koncentracijai kraujyje labiausiai turi jtakos
per didelis sociyjy riebaly riigs¢iy kiekis mitybos racione. Kai kasdien su maistu gaunama labai
daug cholesterolio, gali padidéti mazo tankio lipo proteiny cholesterolio koncentracija kraujyje.
Su amziumi cholesterolio kiekis kraujyje turi tendencija didéti (Andruskiene, Jurgutis, 2014).

Osteoporozé. Vyresniame amziuje reikSmingai padidéja pavojus susirgti osteoporoze,
did¢ja kauly luziy tikimybé. Osteoporoze tyliai ir neskausmingai silpnina Zzmoniy kaulus. Dél
kauly retéjimo daugelis senyvo amziaus Zmoniy nesugeba atlikti kai kuriy elementariy funkcijy.
Daugiau nei 1 mln. klubo skilimy priskiriami osteoporozei. Osteoporozé yra budinga moterims
po menopauzes, kai kauly tankis greitai mazéja (Diehl, Ludington, Valien¢, 2016; Jankauskas,
2015; Visagurskiene, Cesnaitiené, Vizbaraité, 201 7).
atsinaujinimo procesas vyksta miego metu. Bet kurios kiino dalies atsinaujinimas reikalauja
laisvos prieigos prie deguonies ir kity maistiniy medziagy. Kai kraujotaka tampa nepakankama,
raiSCiai susilpnéja, ima mazéti skys¢iy kiekis sgnariuose ir kremzlése — iSsivysto artritas (Diehl,
Ludington, Valiené, 2016). Su amziumi gali atsirasti reumatinis artritas, tai sanariy uzdegimas
su paraudimu, patinimu, skausmu ir karS$¢iavimu, liga prasideda ne nuo sgnariy susidévéjimo.
Tai autoimuniné liga, susijusi su astma, Sienlige, egzema ir kitoms ligoms, kurios budingas
alerginis ar autoimuninis komponentas. Uminiai priepuoliai yra linke kartotis kelis kartus per
metus, jy metu susidaro mazgai, palaipsniui did¢ja sanariy sastingis, jie deformuojasi (ypac rieso
ir pir$ty sanariai) (Diehl, Ludington, Valien¢, 2016).

Létinis bronchitas. Tai bronchy uzdegimas ir sumazgjusio oro srove kvépavimo takuose.
Bronchitas apima jvairiausio pobiidzio skausmus. Jj sukelia kvépavimo taky sudirginimas ar
infekcija bei kontaktas su oro terSalais, kaip cigare¢iy dimai (Jankauskas, 2015).

Astma. Tai nenormalus kvépavimo taky reagavimas j jvairius dirgiklius, kai kvépavimo

takai gali staiga susiauréti, sukeldami kvépavimo sutrikimus ir dusimg (Jankauskas, 2015).



Kvépavimo sistemos ligomis sergantiems asmenims yra svarbu didinti kasdien;j fizinj aktyvuma
(Visagurskieng, Cesnaitiené, Vizbaraite, 201 7).

Pasak PSO pagrindiniai Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos veiksniai (tabako riikymas,
nepakankamas fizinis aktyvumas, zalingas alkoholio vartojimas, sveikatai nepalanki mityba) yra
koreguojami. Koreguojant §iuos gyvensenos veiksnius, dalies Sirdies ir kraujagysliy ligy biity
galima iSvengti (Aguonyte, Berzanskyté, Valentiené, Nedzinskieng, 2014).

Apibendrinant galima teigti, kad senyvo amziaus zmoniy sveikata priklauso nuo daugelio
aktyvumas. Pasak Aslibekyan ir kt. autoriy (2014) atlikto tyrimo $ie trys veiksniai yra siejami su
létiniy ligy atsiradimu, iSsivystymu, kurios lemia Sirdies ligy pradzig. Sveika gyvensena,
efektyvus rizikos veiksniy koregavimas pagerinty Zzmoniy sveikata, o tuo paciu pageréty ir jy

gyvenimo kokybé.

1.3 Fizinio aktyvumo reik§mé senéjimo procesui

Nepakankamas fizinis aktyvumas — modernios visuomenés pozymis. Nepakankama
fiziné veikla pasak Dadelo (2015), daro neigiamg jtaka visuomenés darbingumui, sergamumui ir
gyvenimo trukmei. Vienas pagrindiniy létiniy neinfekciniy ligy rizikos veiksniy yra fizinis
pasyvumas (Warburton, Nicol, Bredin, 2006; Zumeras, 2013). Norint jvertinti fizin} pasyvuma
biitina tiksliai apibrézti, kas yra fizinis aktyvumas. Fizinio aktyvumo savoka mokslingje
literattiroje yra apibiidinama kaip, bet koks judéjimas, kai susitraukinéjant raumenims, energijos
sunaudojama daugiau nei esant ramybés biisenos (Skernevicius, 2014).

Jud¢jimas yra biologinis organizmo poreikis, be kurio normali Zmogaus veikla sunkiai
jmanoma. Pasak Dadelienés (2008), fizinis aktyvumas yra neatsicjamas nuo fiziologinio ir
biologinio aktyvumo. GrindZiama, kad Zmogaus samoningi judesiai atlickami vadovaujantis
centrinei nervy sistemai ir vystantis daugeliui biologiniy funkcijy, sudétingy biocheminiy
reakcijy. Normaliam zmogaus vystymuisi, kad formuotysi jo atskiros kiino dalys, organai,
sistemos ir funkcijos yra reikalingas fizinis aktyvumas (Dadelien¢, 2008).

Fizinis pajégumas — tai zmogaus gebéjimas kuo veiksmingiau dirbti tam tikrg fizinj darba
(sportininko — jveikti fizinius kraivius, siekti gery rezultaty). Fizinis pajégumas yra sveikatos ir
fizinio parengtumo gerinimo prielaida. Jj apibudina kraujotakos bei kvépavimo sistemy
galingumas, medziagy apykaitos ir nervy sistemos ypatumai, judamieji jglidziai, raumeny jéga,
iStvermé, kiino sandara ir kt. (Zumeras, 2013).

Fizinis aktyvumas — vienas i$ sveiko gyvenimo bado komponenty. Jis turi atitikti asmens

psiching, fizing ir socialing prigimtj. Siuolaikiniame pasaulyje, kai daugelis darby atliekami
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sédint, kai kelis Simtus metry jveikti zmonés renkasi automobilj, kai vakare Zmonés praleidzia
ziurint televizoriy ar prie kompiuterio ekrany, papildomas judé¢jimas tampa bitinas (Janonieng¢ ir
kt. 2017).

Senstant neiSvengiamai maz¢ja asmens fizinis aktyvumas, ypac¢ po 70 mety. Pastebima,
kad fizinis aktyvumas tarp motery reikSmingai sumazéja pasibaigus aktyviai profesiniai bei
darbinei veiklai. IS¢jus | pensija, laisvo laiko gerokai padaugéja, taciau laisvalaikio fizinis
aktyvumas neretai sumaz¢ja. Svarbus veiksnys, darantis dideles klititis fiziniam aktyvumui, yra
jvairios létinés ligos, kuriomis daznai skundziasi vyresnio amziaus Zzmonés (Zumeras, 2013).

Warburton ir jo kolegy (2010) atliktas tyrimas parodé, kad asmenys kurie yra fiziskai
aktyviis (kaip norma buvo imamas ne trumpesnis kaip 30 minuciy vidutinio ar didelio
intensyvumo fizinis kravis kasdien) lyginant su pasyviais asmenimis net 33 proc. turi mazesng
rizika sirgti Sirdies ir kraujagysliy ligomis, 32 proc. arterine hipertenzija, 42 proc. II tipo cukriniu
diabetu. Tai patvirtina, kad fizinis aktyvumas yra viena i§ svarbiausiy sveiko gyvenimo budo
sudétiniy daliy, daranciy jtaka ne tik sveikatai, gyvenimo kokybei, bet ir mirtingumui dél jvairiy
priezasCiy.

Fizinis aktyvumas gerina fizines ypatybes: iStverme¢, jéga, pusiausvyrag ir judrumg, Kurios
padeda savarankiSkai gyventi. Su svoriy kilnojimu susijusi fizin¢ veikla didina kauly tankj ir gali
padeti uzkirsti kelia osteoporozei. Fizinis aktyvumas veiksmingai didina senyvo amziaus Zmoniy
galig ir mazina tam tikrus funkcinius apribojimus (Visagurskien¢, Cesnaitiené, Vizbaraité, 2017).
Fizinis aktyvumas padeda Zmogaus organizmui — S$irdziai, raumenims, kaulams, kraujui,
imuninei ir nervy sistemoms, taip gali sumaZinti rizikos veiksnius (aukSta kraujo spaudima,
didel;j cholesterolio kiekj kraujyje, auksta kiino masés indeksg) darancius jtaka daugeliui létiniy
neinfekciniy ligy atsiradimui (Swedish National Institute of Public Health, 2010).

PSO fizinio aktyvumo rekomendacijos senyvo amZiaus asmenims:

1. Per savait¢ butina bent 150 minuéiy skirti vidutinio intensyvumo aerobinei fizinei
veiklai arba bent 75 minutes didelio intensyvumo aerobinei fizinei veiklai ar abiejy $iy veikly
kombinacijai (dalis vidutinio, dalis didelio intensyvumo).

2. Bet kokia aerobiné veikla turi vykti ne trumpesniais kaip 10 minuciy intervalais, nes
priesingu atveju gaunamas nepakankamas teigiamas organizmo atsakas.

3. Pagyvenusio ir senyvo amZiaus asmenys, norintys gauti akivaizdzios naudos savo
sveikatai, turéty vidutinio intensyvumo aerobinio fizinio aktyvumo trukme¢ padidinti iki 300
minuciy per savaite, o didelio intensyvumo aerobinio fizinio aktyvumo trukme — iki 150 minuciy
per savaite. Naudingiausia taikyti Sias abi fizines veiklas kartu.

4. Pagyvenusio ir senyvo amziaus asmenys, kuriy prastas fizinis pajégumas ir sutrikes

mobilumas (gebéjimas judéti), turéty ne maziau kaip 3 kartus per savaite treniruoti judesiy
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koordinacijg bei pusiausvyra ne reCiau kaip 2 kartus per savaite biitina stiprinti pagrindiniy
(stambiyjy) raumeny grupiy jéga siekiant pagerinti mobilumg ir uztikrinti griuvimy prevencija,
iSvengti kauly laziy.

5. Jei asmenys dé¢l blogéjancios sveikatos (ar kity priezasciy) negali jvykdyti minéty
fizinio aktyvumo rekomendacijy, jie turéty iSlikti fiziSkai aktyvis atsizvelgdami ] realias
gyvenimo aplinkybes, sveikatos biikle, asmeninius gebéjimus (Zumeras, 2013).

Pasak PSO Sios bendro pobiidzio fizinio aktyvumo rekomendacijos yra tinkamos visiems
sveikiems pagyvenusiems ir senyvo amziaus asmenims. Tinkamos ir asmenims, sergantiems
létinémis neinfekcinémis ligomis (pirmine arterine hipertenzija, antrojo tipo cukriniu diabetu,
Sirdies ar kraujagysliy sistemy susirgimais ir kt.), taiau visada butina atsizvelgti j konkrecias
salygas ir konsultuotis su gydanciais jvairiy sri¢iy gydytojais ir kitais specialistais (Zumeras,
2013).

Pastebéta, kad su amziumi mazéja Zzmoniy fizinis aktyvumas, dél to gali atsirasti jvairios
sveikatos problemos. Fizinis aktyvumas yra biitinas senstan¢iam zmogaus organizmui, jo déka

galima ilgiau i8likti sveikam ir savarankiSkam.

1.4 Mitybos jtaka sveikatai

Sveikatos pagrindas — racionali mityba. Ji skatina fizing ir proting Zmogaus raidg,
darbinguma, gera nuotaika, ilgina gyvenima (Visagurskiené¢, Cesnaitiené, Vizbaraité, 2017). PSO
duomenimis, netinkama mityba lemia létiniy neinfekciniy ligy atsiradimg ir neigiamai veikia
gyventojy sveikata. Tinkama ir sveika mityba padeda iSvengti daugelio létiniy neinfekciniy ligy
bei saugo ir stiprina gyventojy sveikatg. Mitybos specialistai akcentuoja, kad mityba turi saugoti
sveikata, ja jtvirtinti bei stiprinti (Barzda ir kt., 2016). Nereguliarus valgymas kartg ar du kartus
per parg kenkia sveikatai. Valgantys vieng ar du kartus per dieng daznai serga skrandzio ligomis,
virSkinimo ~ sutrikimais. Rekomenduojama valgyti tris ar keturis kartus per diena
(Aleksandraviciené ir kt., 2011).

Pastaraisiais deSimtmeciais Europos Salyse atlikty gyventojy mitybos tyrimy duomenys
rodo blog¢janciag gyventojy mitybos biikle, ypa¢ tarp senyvo amziaus Zmoniy. DaZniausiai
nustatomos nepakankamos mitybos priezastys vyresniame amziuje: socialiniai veiksniai
(vieniSumas, neturtas); fiziologiniai organizmo poky¢iai (virSkinimo ir kity sistemy poky¢iai,
susilpnéjes mitybos poreikis, greitesnis pasisotinimas, fizinio aktyvumo stoka); psichologiniai
veiksniai (depresija, demencija, neteisingas suvokimas); vaistai (vaisty ir maisto sgveika)

(Visagurskieng, Cesnaitiené, Vizbaraite, 2017).
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Sveikos mitybos principai: nuosaikumas — net ir batina maisto medziaga, jeigu jos
vartojama per daug, gali turéti neigiamg poveikj sveikatai; jvairumas — reikia valgyti kuo
jvairesnj maistg, su maistu organizmas gauna apie 40 maistiniy medziagy; subalansuotumas — tai
tinkamas baltymy, riebaly, angliavandeniy, vitaminy, mineraliniy medZziagy santykis
(Aleksandravi¢iené ir kt., 2011). Baltymuy, riebaly ir angliavandeniy santykis maisto racione turi
buti 1:1:4. Pagal PSO rekomendacijas suaugusiyjy energija turéty biiti gaunama is: baltymy 1-15
proc.; riebaly 13-30 proc.; angliavandeniy 55—75 proc. (Visagurskiené, Cesnaitiené, Vizbaraité,
2017).

Maisto medZiagy ir energijos poreikis. Tinkama mityba apriipina zmogaus organizmag
energija ir btinomis maisto medZiagomis. Zmogus nuolat turi gauti visy svarbiausiy maisto
medziagy, palaikan¢iy tinkamg organizmo funkcionavimg, sveikatg, fizinj aktyvumga. Energija
teikianCios maisto medziagos — angliavandeniai, baltymai ir riebalai. Normaliai organizmo
veiklai bitini vitaminai, mineralinés medziagos, maistinés skaidulos, vanduo, kiti maisto
komponentai (Petkevi¢iené, Kriau€ioniené, Petrauskiené, 2014). Tikétina, kad vyresniy Zmoniy
energijos poreikis yra mazesnis dél sumazéjusio medziagy apykaitos greiio ir sumazéjusio
fizinio aktyvumo. Turint judrumo problemy, energijos sagnaudos tam tikrai veiklai atlikti, pvz.,
vaiksc¢ioti, gali biiti didesnés nei jaunesniy suaugusiyjy (Sharma ir kt., 2017).

Angliavandeniai. Angliavandeniai yra pagrindinis energijos Saltinis. [vairiose $alyse
suvartojamas angliavandeniy kiekis skiriasi: jie sudaro nuo 40 proc. iki 80 proc. paros maisto
davinio energetinés vertés. Angliavandeniy energetiné verté yra 4 kcal vienam gramui.
Angliavandeniai skirstomi ] tris grupes: paprastuosius angliavandenius (cukrus), sudétinius
angliavandenius (polisacharidus) ir skaidulines maisto medziagas (Jankauskas, 2015).

Paprasti angliavandeniai — tai monosacharidai (gliukozé, fruktozé, galaktoze) ir
disacharidai (laktozé, maltozé, sacharoze). Sudétiniai angliavandeniai, arba polisacharidai —
krakmolas, glikogenas, celiuliozé. Svarbiausias monosacharidas yra gliukoze, 1§ kurios lastelése
gaminama energija. Rezorbuota j kraujg, gliukozé neSama j kepenis, kur jos dalis virsta
glikogenu ir kaupiama kaip atsargos. Fizinio aktyvumo metu glikogeno atsargos ir kraujo
gliukozé yra pagrindinis energijos Saltinis. Cukrus vienas papras€iausiy maisto produkty,
greiCiausiai suzadinan¢iy hormony atsaka. Dél per didelio cukraus kiekio suvartojamo (cukrumi
garinto, mazai maistiniy medziagy turin¢io maisto) didéja cukraus kiekis kraujyje. Pertekliniai
angliavandeniai yra verCiami trigliceridais, padidéjantis cukraus kiekis kraujyje skating
atsparumg leptinui. Taip riebalai nedeginami, todél organizme ima augti riebalinis audinys.
Trukstant angliavandeniy, iSsekus glikogeno atsargoms, energijai gauti pradedami naudoti
riebalai ir baltymai (Petkeviciené, Kriau€ioniené, Petrauskiene, 2014; Jankauskas, 2015; Dadelo,

2015).
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Skaidulinés maisto medziagos — tai maisto dalis, kurios nevirSkina fermentai. Skaiduliniai
angliavandeniai yra labai svarblis senyvo amziaus zmoniy organizmui ir rekomenduojami
pagerinti Zarnyno funkcionavimui, viduriy uzkietéjimo prevencijai (Sharma ir kt., 2017).

Baltymai. Baltymai yra pagrindiné statybiné medziaga, svarbiam zmogaus augimui ir
vystymuisi. Baltymai yra sudaryti i§ aminortigsciy. BiologiSkai vertingi baltymai, kurie turi visy
reikalingy aminortig§¢iy. Nors organizme yra tik 20 aminortgsciy, i§ jy gali buti sudaryta
daugiau nei 10 tukstanciy skirtingy kiino baltymy. Aminoriigstys dalyvauja medziagy apykaitos
procesuose (Petkeviciené, Kriau€ioniené, Petrauskiené, 2014; Dadelo, 2015).

Baltymai padeda formuoti raumenis, kaulus, odg ir krauja. Jie yra pagrindiné antikiiny
sudedamoji dalis ir imuninés sistemos dalis padedanti kovoti su infekcijomis. Audiniy
formavimui, iSlaikymui, atk@irimui ir funkcijy reguliavimui baltymai gali buti naudingi kaip
energijos Saltinis. Vienas suvartotas gramas baltymy organizmui suteikia 4 kalorijas. Kad
organizmas panaudoty baltymus, pirmiausiai jie turi biiti suskaidomi iki aminoriigi¢iy. Per §i
procesa organizmas pagamina daug aminoriigsciy, kuriy reikia produktyviai audiniy gamybai.
Baltymai gali buti gyviininés kilmés (mésa, zuvis, juros produktai, vistiena, kiau$iniai, pienas ir
jo produktai), turintys visas nepakei¢iamas aminoriigstis. Baltymai yra didelés biologinés vertés,
visavertés medziagos. Augalinés kilmés baltymai (griidai, séklos, rieSutai, ankstiniai) neturi visy
reikiamy aminoriigS§¢iy, jie yra nevisaverciai (Jankauskas, 2015). Senyvo amZiaus asmenis
baltymy poreikis yra panaSus ar Siek tiek didesnis nei suaugusiems asmenims (Sharma ir kt.,
2017).

Riebalai. Riebalai yra triacilgliceroliai, sudaryti i§ trijy riebaly ragsciy molekuliy,
prijungty prie glicerolio molekulés. Riebalai yra energijos Saltinis — 1 g riebaly energiné verte
yra 9 kcal, su jais gauname riebaluose tirpiy vitaminy (A, D, E, K), taip pat nepakeiciamy riebaly
rigsciy (linolo ir linoleno), kurios misy organizme nesintetinamos. Riebaly riigstys
klasifikuojamos pagal jy sotumo laipsnj j so€igsias ir nesocigsias, kurios dar skirstomos j
mononesocigsias ir polinesocCigsias riebaly rigstis (Petkeviciene, Kriau€ioniené, Petrauskiene,
2014).

Atsizvelgiant | tai, prie kurio anglies atomo yra pirma dviguba jungtis, gali biiti n—6 ir n—3
polinesociosios riebaly riigstys. Visi riebalai turi tiek soCiyjy, tiek nesocCiyjy riebaly riigsciy.
Sociyjy riebaly rtgsciy yra daugiau gyvininiuose riebaluose negu augaliniuose. Hidrogenizuoti
riebalai (margarinas, tepieji miSiniai) yra gaunami kaitinant augalinj aliejy (rapsy, saulégrazy,
sojuy, kukuriizy ir kt.) iki aukStos temperatiiros ir pridedant vieng vandenilio molekulg prie
dvigubos jungties. Be to, pasikeicia erdviné molekulés struktiira, atsiranda transriebaly riigstys.
Hidrogenizuoti riebalai yra dedami j daugelj produkty (konditerijos gaminius, Saldumynus,

majonezg ir kt.) (Petkevicien¢, Kriaucioniené, Petrauskiené¢, 2014).
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Cholesterolis. Cholesterolio yra tik gyvtninés kilmés maisto produktuose. So¢iyjy riebaly
rugsciy yra riebioje mésoje, nenugriebtame piene, grietinéléje, grietingje, riebiame siiryje,
svieste. Augaliniuose aliejuose ir jliros Zuvyse esanios nesociosios riebaly rigstys padeda
sumazinti cholesterolio koncentracijg kraujyje (Bartkeviéiaté ir kt., 2010). Visai cholesterolio
neturi vaisiai, darzovés, kruopos, augaliniai aliejai. Su maistu gaunama tik 25 proc. (300-500
mg) cholesterolio, 75 proc. (700-900 mg) yra pagaminami organizme. Cholesterolis yra biitinas
nervy sistemos funkcijoms. Nustatyta, kad sveikiems zmonéms vartojant daug cholesterolio
turin¢io maisto cholesterolio kiekis kraujyje mazéja ir lecitino kiekis didéja. Organizmas gali
pats pagaminti visg biiting cholesterolio kiekj. Jeigu su maistu gauname per mazai cholesterolio,
gali suaktyvéti jo gaminimas organizme (Dadelo, 2015).

Vanduo. Vanduo — viena svarbiausiy ir didziausiy organizmo sudedamyjy daliy, mazdaug
du trec¢dalius zmogaus kiino sudaro vanduo. Jis reikalingas kaip jvairiy mineraliniy ir organiniy
drusky tirpiklis, perneSa maisto medZziagas ir apykaitos produktus, padeda reguliuoti organizmo
temperattirg. Organizmo vandens poreikis priklauso nuo mitybos pobudzio, nes Svieziuose
vaisiuose ir darzovése yra didelis vandens kiekis. Zmogui per para reikéty igerti maZiausiai 1,5—
2 litrus gryno vandens, tiksliau jis gali biiti paskaiciuojamas pagal formule. Taciau sergantiems
Sirdies nepakankamumu, inksty ir kitoms ligoms Zmonéms biitina dél skysc¢iy kiekio pasitarti su
gydytoju (Jankauskas, 2015; Dadelo, 2015). Senyviems zmonéms svarbu gerti pakankamai
vandens, nes tinkama skys¢iy pusiausvyra yra bitina normalioms fiziologinéms funkcijoms
palaikyti. Senstant atsiranda didesné dehidratacijos rizika, kuria salygoja pablogéjusi sveikatos
biklé (Slapimo nelaikymas, mazesnis troskulys) (Sharma ir kt., 2017).

Mineralinés medziagos. Mineralinés medziagos yra visuose audiniuose ir dalyvauja
medziagy apykaitos procesuose. Mineralinés medziagos yra neorganinés ir jy organizmui reikia
mazais kiekiais. Pagal reikalingg kiekj jos skiriamos } pagrindines maisto medziagas ir
mikroelementus. Pagrindinés maisto medZiagos yra kalcis, magnis, kalis, chloras ir siera. Mikro
elementai: gelezis, cinkas, varis, jodas, selenas, manganas, fluoras ir chloras (Sharma ir kt.,
2017).

Natrio chlorido (druskos) per parg poreikis matuojamas gramais, o tokiy mineraliniy
medziagy, kaip vario druska, manganas, jodas miligramais, ir mikrogramais. Paprastai druskos
kiekis yra patenkinamas jvairia mityba. Natrio druska organizme padeda palaikyti reikiama
vandens kiekj kraujyje ir audiniuose, jis skatina Slapimo iSsiskyrima, nervy sistemos veikla,
kraujotakg. Per parg rekomenduojama suvartoti iki 5 g natrio chlorido. Valgomosios druskos
kiekis ribojamas dél neigiamo natrio poveikio arteriniam kraujospiidziui. Kauluose yra 99 proc.
organizme esancio kalcio, taCiau likes procentas yra svarbus organizmo medziagy apykaitai.

Magnio druskos yra biitinos Sirdies ir kraujagysliy sistemos veiklai vyresniame amziuje, nes
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padeda organizmui pasalinti cholesterolio pertekliy. Svarby vaidmenj atlieka ir kalis, jis
rekomenduojamas turintiems Sirdies ligy ir padidéjusj kraujosptidj. Norint patenkinti mineraliniy
medziagy kiekj organizme biitina visaverté ir jvairi mityba (Dadelo, 2015).

Vitaminai. Tai biologiniai hormony ir fermenty katalizatoriai, atliekantys medZziagy
apykaitos reguliavimo procesus, padeda organizmui jsisavinti daugel] maistiniy medziagy,
stimuliuoti imuning sistema. Jie skirstomi j dvi grupes: riebaluose tirpts vitaminai (A, D, E, K);
vandenyje tirpiis vitaminai (B grupé, C, PP). Daznai seny Zmoniy organizmui A bei C, E
vitaminy yra per daug, kurie didina Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikg. Pastebimas B grupés
vitaminy trukumas, kurie reikalingi regé¢jimui ir nervy sistemai bei virSkinimui. Vitaminy
trikumas gali atsirasti dél nepakankamy vitaminy kiekio gaunamo su maistu, zarnyno
mikrofloros, vitaminy apykaitos sutrikimy. Pagrindiniai vitaminy $altiniai yra augalinés (vaisiai
ir darzovés) bei gyvininés (Zuvis, kepenys, pieno produktai ir t. t.) kilmés maisto produkty
(Navickas, Vaiciuliené, 2010; Dadelo, 2015).

Sveikos mitybos piramidé. Rekomenduojami maisto produktai, kuriuos reikia valgyti
kiekvieng dieng, kad mityba bty tinkama ir sveika pateikti sveikos mitybos piramidéje. Visi
maisto produktai yra suskirstyti j SeSias pagrindines grupes. Piramidé¢ iliustruoja mitybos
ivairove taisykle ir parodo kiek ir kokio maisto reikia valgyti. Maisto pasirinkimo piramidés
pagrindg sudaro dvi maisto produkty grupés, kuriy rekomenduoja vartoti kasdien ir kelis kartus
per dieng. Kuo auks$¢iau piramidés virStnes, tuo maziau tos grupés produkty reikéty vartoti.
Piramidés pagrindo maisto produkty grupés — augalinés kilmés. Maisto pasirinkimo piramide
rekomenduoja vartoti ir augalinius, ir gyviininius maisto produktus. Augaliniy maisto produkty
vartojimas beveik neribojamas, leidziami didZiausi kiekiai (Ivenkove, Gedrimieng, Glebavicieneé,
2012).

Augalinés kilmés maisto produktai. Augalinis maistas pasiZymi angliavandeniy gausa, o
drauge turi baltymy, riebaly, vitaminy, lastelienos, Sarminiy mineraliniy elementy, organiniy
rugsciy. Augalinés kilmés maisto produktai: duona, griidai, makaronai, bulvés, vaisiai, darzovés.
Grudy produktuose gausu B grupés vitaminy, angliavandeniy, maisto skaiduly, mineraliniy
medziagy ir baltymy. Rekomenduojama nors 5 kartus per dieng valgyti darZoviy ir vaisiy.
Moksliniais tyrimais nustatyta, kad taip maitinasi vos 3 proc. tirty Lietuvos gyventojy. PSO
rekomenduoja kasdien suvalgyti bent po 400 g vaisiy ir darZoviy, neskaitant bulviy. Valgant
Jvairias darzoves ir vaisius gaunama daug maistiniy skaiduly, vitaminy ir kity medziagy,
sauganciy nuo ligy. Be to, darZovése ir vaisiuose beveik néra riebaly (Bartkevicitte ir kt., 2010;
Ivenkové, Gedrimiené, Glebaviciené, 2012).

Gyvulinés kilmés maisto produktai. Apima visus produktus i§gaunamus i§ gyviiny (meésa,

paukstiena, Zuvis, pieno produktai). Sis maistas paprastai teikia lengviau jsisavinamus baltymus,
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angliavandenius ir riebalus lyginant su augaliniu maistu. Produktai yra piramidés viduryje, jy
rekomenduojama kasdien suvartoti 2—3 §ios grupés porcijas. Vieng porcijg turéty sudaryti 60—
100 gramy vistienos, Zuvies ir kitos liesos mésos; vienas kiauS$inis; viena stikliné pieno ar
jogurto; 60 gramy siirio. Pieno produktai yra pagrindinis baltymy ir kalcio Saltinis, jie yra labai
maistingi ir lengvai pasisavinami (Bartkevic¢itte ir kt., 2010; Ivenkové, Gedrimiené,
Glebaviciene, 2012).

Piramidés virSiinéje pavaizduoti riebalai, aliejai, saldumynai, rafinuotas cukrus, druska.
Sie produktai yra augalinés ir gyvulinés kilmés, juose daug energijos, o batiny maisto medziagy
labai nedaug arba beveik néra, todél juos reikéty valgyti retai ir po nedaug. Daug cukraus yra
kepiniuose ir gaiviuose gérimuose, pvz., 300 ml saldaus gérimo gali buti 40 g cukraus, i$ kurio
susidarys 160 kcal energijos. Pasaulio sveikatos organizacija rekomenduoja, kad i§ cukraus buty
gaunama ne daugiau kaip 10 proc. paros maisto davinio energijos (Bartkeviciate ir kt., 2010;
Ivenkové, Gedrimiené, Glebaviéiené, 2012).

Reikia atkreipti démesj j riebaly vartojima, esant galimybei, gyviuninés kilmés riebalus,
kurivose yra gausu soCiyjy riebaly riigsciy, keisti i augalinius aliejus. Vartoti sveikesnius
produktus, kuriuose gausu omega—3 riebaly ragséiy, maziau cukraus, druskos. Visiskai atsisakyti
arba vartoti mazai saldziy gérimy ir saldumyny (Bartkeviéiaté ir kt., 2010).

Mitybos réZimas. Labai svarbu laikytis mitybos rézimo, t. y. valgyti tuo paciu laiku — taip
geriau virSkinamas maistas, geriau pasisavinamos maistinés ir biologiSkai aktyvios maisto
medziagos (Dobrovolskij, Stukas, 2013). Laiko atzvilgiu racionalus maisto vartojimas padeda
organizmui geriau jsisavinti vertingas medZiagas, pataiko normaliag medZiagy apykaita, suteikia
energijos visai dienai, padeda geriau jaustis ir i§vengti antsvorio, o svarbiausia — sulétina
organizmo sené¢jimg. Mitybos réZimas apima: valgymy skaicius; laiko tarpg tarp valgymy; per
parg suvartojamo maisto produkty pasirinkimg; Kiekvieno maisto vartojimo trukme. Pagrindinis
mitybos rézimo tikslas — islaikyti visa dieng optimaly cukraus kiekj kraujyje (Dadelo, 2015).

Su maistu biitina gauti apie 40 maisto medziagy, nes né¢ vienas maisto produktas neturi
visy maisto medziagy (Aleksandraviciené ir kt., 2011). Kuo jvairesnj maistg valgo Zzmogus, tuo
labiau yra patenkinami organizmo bitiny maistiniy medZiagy poreikiai. Esant maistiniy
medziagy trukumui arba jy pertekliui, pakeiiami jy tarpusavio santykiai organizme, pakinta
normali medZiagy apykaita (Ivenkove, Gedrimien¢, Glebaviciene, 2012).

Netinkama mityba neigiamai veikia gyventojuy sveikatg. Zmonés turi valgyti jvairy,
subalansuota maistg, laikytis mitybos rezimo, vadovautis sveikos mitybos principais bei
piramide. Laikantis $iy rekomendacijy galima iSvengti létiniy neinfekciniy ligy ir sulétinti

sengjimo procesa.
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1.5 Kiino masés kaita senyvame amzZiuje

Kino masés indeksas (KMI) atspindi kiino svorio (kilogramais) santykj su kiino tgiu
(metrais). Pagal daugeliy oficialiy standarty antsvorj rodo didesnis nei 25 KMI. O didesnis nei
30 KMI rodo nutukima. Si skalé taikoma ir vyrams, ir moterims (Campbell, Campbell II, 2010).
Did¢jant kiino masei, didé¢ja KMI, did¢ja apkrova judamajam aparatui (raumenys, kaulai,
sgnariai). Keiciasi kiino masés struktiira, riebalinio ir raumeniniy audiniy, kauly santykis. Tai
jtakoja Zmoniy kiino sudé¢jima, taciau ne visada didesnis KMI rodiklis reiskia, kad zmogus yra
nutukes ar turi antsvorio (Dadelo, 2015).

Neracionaliai maitinantis, kai su maistu gaunama energija yra neiSnaudojama, galima
nutukti (Andruskiené, Jurgutis, 2014). Klizo ir kolegy (2012) atliktas tyrimas tai patvirtino, kad
net 66 proc. vyresnio amziaus motery, kurios yra fiziskai pasyvios kiino masés indeksas yra per
didelis, nes jos neiSnaudoja gaunamos energijos su maistu.

Yra dvi nutukimo fazés: pirmoji — kompensacijos, antsvorio, kai organizmas toleruoja
esama mase, antroji — ilgalaikis nutukimas, kai sutrinka organy veikla ir prireikia gydytojo, kuris
nustatyty ligos priezastis ir skirty gydyma (Augustinien¢, 2008).

Per pastaruosius dvidesimt mety bendras daznis palaipsniui didéja daugelyje Saliy ir dabar
pasaulyje yra daugiau antsvorio turin¢iy nei nepakankamo svorio turin¢iy Zmoniy. Nutukimas
yra priskiriamas prie pagrindiniy $irdies ir kraujagysliy ligy rizikos veiksniy, o duomenys rodo,
kad liga dazn¢ja didéjant KMI (Sharma ir kt., 2017).

Nutukimg gali salygoti ir kai kurios neurologinés, endokrininés ir genetinés ligos, taciau
jos gana retos. Dazniausiai nutunkama kai yra nesaikingas kaloringy, angliavandeniy maisto
produkty vartojimas (kuomet angliavandeniai sudaro > 60 proc. bendrai suvartoto kalorijy
kiekio), judrumo stoka (Augustiniené, 2008).

Didéjant amziui, maZzéja energijos iSeikvojimas dél fizinio aktyvumo sumazéjimo,
sumaze&jusio energijos poreikio pagrindinei energijos apykaitai bei liesos kiino masés mazéjimo
senstant. Su maistu gaunama energija patenkina paros energijos poreikius, palaiko energijos
pusiausvyra, tai lemia gera sveikatg, nepriklausomai nuo amziaus, lyties, svorio, Gigio ir fizinio
aktyvumo (Visagurskiené, Cesnaitiené, Vizbaraité, 2017). Normalus kiino svoris laikosi
gyvenant sveikai, tai viso gyvenimo pasirinkimas. Jvairios svorio metimo dietos gali duoti tik
trumpalaik] rezultata, bei sukelti sveikatos problemy, kaip inksty, kauly, sanariy, Sirdies ligas ir
kitus susirgimus (Campbell, Campbell II, 2010). Normali kiino masé¢ daro teigiamg jtaka
sveikatai, gyvenimo trukmei, darbingumui, socialinei sékmei, laimés pojiciui ir t. t., nuo jy

priklauso asmens gyvenimo kokyb¢ (Dadelo, 2015).
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Apzvelgus zmoniy fizinio aktyvumo ir mitybos jproCius buvo pastebéta, kad fizinis
pasyvumas ir neracionali mityba gali jtakoti zmoniy kiino masés indeksa. Vir$svoris ir nutukimas

sukelia sveikatos problemas, kurios apsunkina senyvo amziaus Zzmoniy gyvenseng.

1.6 Zalingi ipro¢iai

Psichoaktyvios medziagos — tai medziagos, sukeliancios sveikatos, elgesio sutrikimus ir
veikianc¢ios zmogaus psichikg, galinCios sukelti psiching ir fizing priklausomybeg. Joms
priskiriamos narkotinés, psichotropinés medziagos, alkoholis, tabakas, kofeinas, vaistai bei
cheminés medziagos (Liutkuté, Stelemékas, Veryga, 2014). Remiantis Tarptautine statistine ligy
ir sveikatos sutrikimy klasifikacija (Australijos modifikacija, TLK—10-AM), patvirtinta 2011 m.
vasario 23 d. Lietuvos Respublikos apsaugos ministro jsakymu Nr. V-164, psichoaktyvios ir
sukeliancios priklausomybe yra Sios medziagos: alkoholis, opioidai, kanabinoidai, raminamieji ir
migdomieji, tabakas ir kitos medziagos.

Vieni i§ dazniausiai pasitaikanc¢iy zalingy jpro¢iy yra rikymas ir piktnaudziavimas
alkoholiu. Pabréziama, kad rikkymas ir alkoholio vartojimas yra pavojinga ne tik sveikatai, bet ir
kelia pavojy visuomenés saugumui (Jankauskas, 2015).

Ritkymas. Rikymas — medZiagos deginimas ir i§skiriamy diimy jkvépimas. Plauciuose i$
dimy } krauja efektyviai perduodamos narkotinés arba psichotropinés medziagos. Nikotinas,
anglies monoksidas ir tabako dervos yra pagrindinés medZiagos, galincios daryti jtakg riikaliy ir
aplinkiniy sveikatai. Tabako dimuose aptinkama daugiau kaip 4000 jvairiy cheminiy medZiagy.
Iprastin¢je cigaretéje yra apie 10-30 miligramy nikotino, o suriikytos cigaretés filtre 5—7
miligramus. Nikotinas patenka j smegenis po 10 sekundziy po to kai pradedama rikyti. Jis veikia
ir stimuliuojanciai, ir atpalaiduojanciai. Nepratusiam rukyti didelés nikotino dozés gali sukelti
pykinima, padidéjusj prakaitavima, drebulj ar net traukulius. Nikotinas grei¢iausiai sukelianti
priklausomybe medziaga. Net tre¢dalis zmoniy, uztraukusiy pirmgji dimg, véliau negali
atsisakyti §io jprocio. Rilkymas fiziSkai Zzaloja labiausiai, jis yra destruktyvesnis nei kity
svaiginamyjy medziagy vartojimo jprociai. Nikotinas pasizymi dideliu toksiSkumu, todél riikant
didéja grésmé susirgti plauciy véziu, plauciy obstrukcine liga, opalige. Nikotinas slopina
medikamenty poveikj, ypa¢ ty kurie veikia centring nervy sistema (Jankauskas, 2015; Badaras,
Jonusieng, 2014).

Cigareciy rukymas i$lieka pasaulyje pagrindine mirciy priezastimi, kuriy galima iSvengti.
Tikimybe, kad nuolat rukantis Zmogus mirs pirma laiko nuo rikymo sukelty komplikacijy, siekia
50 procenty, nes degant cigaretei susidaro smalkiy, kurios blogina Sirdies apriipinimg deguonimi,

skatina aterosklerozés vystymasi ir gali sukelti miokardo infarkta (Badaras, JonuSiene, 2014).
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Riikkymas labiausiai kenkia kvépavimo sistemai. Rilkantieji dazniausiai skundziasi rytiniu
koséjimu, skrepliavimu, gali atsirasti létinis bronchitas (Jankauskas, 2015). Tabako vartojimas
lemia apie 90 proc. visy mir¢iy nuo plauciy vézio, 75 proc. visy mir¢iy nuo obstrukciniy plauciy
ligy ir apie 25 proc. mirciy nuo Sirdies kraujagysliy ligy. Riikantieji patiria net 1,6 karto didesne
rizikg mirti nuo Sirdies kraujagysliy ligy lyginant su neriikanciaisiais. Riikantieji dazniau serga
kvépavimo taky ligomis, dél to sutrumpéja gyvenimo trukme, skatinamas senéjimo procesas
(Andruskieng, Jurgutis, 2014).

Pasyvus riikymas — tai kvépavimas diimais uZzterStu oru, jis yra pavojingas vaikams ir
létinémis ligomis sergantiems zmonéms. D¢l jkvépty diimy (pasyvaus rukymo) zmogui padidéja
rizika susirgti plauciy véziu, kvépavimo sistemos ligomis, insultu, iSemine Sirdies liga
(Jankauskas, 2015). Rikyti dazniausiai pradedama paauglystéje, taciau jo Salutinis poveikis
pasireiSkia tik vyresniame amziuje. Pagyvenusiems ir senyvo amziaus zmonéms tenka daugelis
mirciy, kurias kasmet sukelia rilkymas. Mirtingumas nuo rilkymo ypa¢ padidés artimiausiais
desimtmeciais, kai pagaliau pasireiks uzdelstas jo poveikis sveikatai (Andruskiené, Jurgutis,
2014).

Mokslininky jrodyta, kad pats veiksmingiausias btidas sumazinti rikymo sukeliamy ligy
grésme, bet kokiame amziuje, jskaitant vyresniy nei 60 m. Zmoniy grupe, yra mesti rukyti.
Neriikymas siejamas su sveiku sen¢jimu, o fiziSkai aktyviis metusieji rikyti ir niekada neruke
zmonés sendami turi du su puse karto daugiau galimybiy islaikyti gerg sveikatg (Javtokas,
Macitinas, 2008).

Alkoholis. Alkoholio vartojimas nuo pat jo atsiradimo pradzios buvo dvejopas, vieni
zmones jj vartoja per Sventes — pasilinksminimams, Kiti norédami uzmirsti jvairias problemas.
Taciau nereikéty pamir$ti, jo vartojimas sukelia rimtas pasekmes — sveikatos problemas.
Alkoholiniuose gérimuose pagrindiné veiklioji medziaga yra etilo alkoholis — slopinanti
psichoaktyvioji medziaga. Jis gali biiti sintetinamas arba i§gaunamas nattraliai fermentacijos
budu. Alkoholiniai gérimai pagal juose esamg etilo alkoholio kiekj skirstomi j silpnus, vidutinio
stiprumo ir stiprius. Alkoholio koncentracija gérimuose labai skiriasi. Vynas ir alus turi nuo 3 iki
19 proc., stiprieji gérimai turi iki 40 proc., o kartais ir didesn¢ alkoholio koncentracija
(Jankauskas, 2015).

Standartinis alkoholio vienetas (SAV) — sutartinis iSgeriamo alkoholio kiekio matavimo
vienetas, tai 10 gramy gryno spirito. Norint suzinoti, koks alkoholiniame gérime yra SAV, reikia
alkoholinio gérimo kiekj ml dauginti i§ alkoholinio gérimo stiprumo proc. ir dalyti i§ 1 000.
Alkoholio poveikis Zmogaus organizmui priklauso ne tik nuo suvartojamy svaigaly kiekio, bet ir
nuo zmogaus kiino masés, lyties, organizmo gebé¢jimo toleruoti alkoholj, fermenty sistemos

ypatybiy ir nuo sveikatos biiklés. Mazas ir vidutinis kiekis trikdo smegeny Zievés slopinimo

20



procesus, zmogui sukelia atsipalaidavimo jausmg, maz¢ja drovumas, darosi lengviau bendrauti,
tampa judrus ir energingas. Didesni kiekiai paralyziuoja jaudinimo centrus, sukelig svaigima,
pykinima, sutrinka kalba, 1¢téja reakcija, atsiranda mieguistumas, didéja neadekvataus elgesio
rizika, vyksta organizmo dehidratacija ir laukia neiSvengiamos pagirios kitg dieng. Perdozavimas
gali sukelti dezorientacija, samonés sutrikimg, alkoholing amnezija, apalpima, o krastutiniais
atvejais net mirtj (Balotaite, 2009; Badaras, Jonusieng¢, 2014).

Alkoholis labai greitai sukelig priklausomybe. Vystosi tolerancija ir sunkus abstinencijos
sindromas — nervingumas, drebulys, traukuliai ir haliucinacijos. Kuo anks¢iau pradedamas
vartoti alkoholis, tuo didesné priklausomybés iSsivystymo tikimybé. Ilgalaikis vartojimas gali
pazeisti kepeny, smegeny, Sirdies, kasos ir kity organy veiklg ir sukelti sunkiy psichikos
sutrikimy (Jankauskas, 2015).

Senyvo amzZiaus Zmoniy piktnaudziavimas alkoholiu gali sukelti sunkig liga, pabloginti
sveikata, nederéti su skiriamais vaistais ir pabloginti gyvenimo kokybe. Nors alkoholio
vartojimas nedideliais kiekiais gali biiti naudingas sveikiems pagyvenusiems zmonéms (pagerinti
Sirdies veikla, padéti atsipalaiduoti, mazinti nerimg) (Javtokas, Macitnas, 2008). Taciau
palaipsniui gali i8sivystyti priklausomybé ir iSgeriamas didesnis kiekis padidinti vainikiniy
arterijy ir Sirdies ligy rizika.

Akivaizdu, jog tokie sveikatg zalojantys gyvensenos jpro€iai, kaip rilkymas bei alkoholio
vartojimas, yra didziulé problema. Svarbu sekti tabako ir alkoholio vartojimo paplitimo
dinamika, vertinti ir stebéti Zmoniy pozitirj j zalingus jprocius, taikyti profilaktikos priemones.

Tabako riikymas ir alkoholio vartojimas senyvame amziuje gali sukelti rimty sveikatos

problemy. Sie Zalingi jpro¢iai gali nulemti trumpesne gyvenimo trukme.
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2 skyrius. JONISKIO RAJONO SENYVO AMZIAUS ZMONIU
GYVENSENOS YPATUMAI

2.1 Tyrimo metodika

1. Teorinis. Mokslinés literatiiros sistemin¢ analizé.

2. Empiriniai: a) Anketiné apklausa. b) Matematinés analizés metodas, procentiné
duomeny analizé.

Duomenys apie senyvo amziaus zmoniy gyvensenos ypatumas buvo renkami atlikus
anketine apklausg. Anketa buvo sudaryta i§ pusiau uzdaro tipo klausimy. Apklausai atlikti buvo
naudojamos nominalinés, rangings ir intervalinés matavimy skalés.

Anonimin¢ anketa buvo sudaryta mokslinés literatiiros analizés pagrindu, taip pat
remiantis suaugusiyjy Lietuvos Zmoniy gyvensenos tyrimu (2015), sudaré penki blokai:

I.  Bendroji informacija (demografiniai duomenys);
Il.  Sveikatos bukle (klausimy blokas skirtas iSsiaiSkinti senyvo amziaus Zmoniy sveikatos
ypatumus);
I1l.  Svoris, Gigis ir fizinis aktyvumas (klausimy blokas skirtas iSsiaiskinti kiino masés indeksa
ir fizinj aktyvuma);
IV.  Mityba (klausimy blokas skirtas iStirti senyvo amZiaus Zmoniy mitybos jprocius);
V. Zalingi jprodiai (klausimy blokas skirtas i3siaiskinti tabako rikymo ir alkoholio
vartojimo paplitimg).
Surinkti anketinés apklausos duomenys apdoroti ,,SPSS 19.0 for Windows* ir ,,MS Exel*

programomis. Atsakymai vertinami pagal jy pobudj. Anketa pateikiama 1 priede.
2.2 Tyrimo dalyviai

Anketine apklausa buvo atlikta 2018 metais vasario — kovo ménesiais, Joniskio rajone.
Tyrimo imtj sudaré¢ 108 senyvo amziaus asmenys. Anketos buvo iSplatintos Lietuvos
pagyvenusiy zmoniy asociacijos JoniSkio skyriaus nariams, Joniskio Treciojo amziaus
universiteto klausytojams ir pavieniams asmenims nuo 60 mety. IS viso buvo 88 moterys ir 20
vyry. Tyrimo dalyviai pasirinkti naudojant paprastajj atsitiktinj atrankos metoda. Jiems buvo
paaiskintas tyrimo tikslas tai, kad anketa yra anoniminé ir tyrimui reikia tik apibendrinty
rezultaty. Respondenty amzius buvo nuo 60 mety ir vyresni. ISdalinta 110 ankety, i§ kuriy 108

anketos sugrjzo ir buvo apdorotos.
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2.3 Tyrimo rezultatai

2.3.1 Bendroji informacija

Lietuvoje kas 2 metus yra atlickami suaugusiyjy gyvensenos tyrimai, kurie yra vykdomi
nuo 2014 mety kas 4 metus. Kadangi Siy tyrimy respondenty imtis iki 2014 m. buvo 20—64 mety
amziaus asmenys (Grabauskas ir kt., 2015), empirin¢je dalyje bus kalbama apie 60 mety ir
vyresniy asmeny gyvensenos ypatumus.

Ilgéjant Zmoniy gyvenimo trukmei, visuomenés sen¢jimas tampa svarbi problema. Su

amziumi kei¢iasi Zzmoniy gyvenimo biidas, kuris jtakoja sveikata.

I$ surinkty duomeny matyti, kad didziaja respondenty dalj sudaro moterys (81,5 proc.), ir
tik nedidele dalj — vyrai (18,5 proc.) (Zr. 1 lentele). Apklaustyjy senyvo amziaus asmeny skaicius

lyginant pagal amziaus grupes buvo beveik tolygus.

1 lentelé
Demografiniai duomenys apie tyrimo dalyvius
Amzius IS viso | Procentai Lytis % Gyvenamoji vieta %
Vyrai Moterys | Miestas | Kaimas
60-69 mety 53 49,1 20,8 79,2 67,9 32,1
70 m. ir daugiau 55 50,9 16,4 83,6 87,3 12,7
IS viso: 108 20 88 84 24

Procentai 100 100 18,5 81,5 77.8 222

Tyrimo duomenimis, didzigja respondenty dalj sudaro miesto gyventojai (77,8 proc.) ir
tik 22,2 proc. kaimo gyventojai. I§ viso | anketas atsaké 108 respondentai, visi jie Joniskio rajono
senyvo amziaus asmenys, atrinkti atsitiktinés — patogiosios atrankos biidu.

Atlikus statisting analize, suzinojome, kad du trecdaliai apklausoje dalyvavusiyjy

respondenty turi specialyjj vidurinj ir aukStesnjji iSsilavinimg (Zr. 1 pav.).
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1 pav. Senyvo amziaus Zmoniy i§silavinimo pasiskirstymas pagal amziaus grupes, % (60—69 mety N =

53; 70 m. ir daugiau N=55)

2.3.2 Sveikatos buklé

Su amziumi dazniausiai sveikatos bukl¢ blogéja, o senéjimas pasireiskia visuose
organuose ir audiniuose, paveikia visa organizmo fiziologija, veikia bendra organizmo
funkcionavimg visuose lygmenyse. Visos organizmo sistemos patiria jvairiy pokyc¢iy: odos,
griau¢iy ir raumeny sistemos, nervy sistemos, jutimo organy, kraujotakos, kvépavimo,
virS§kinimo sistemos bei imunings ir endokrininés sistemos, kurioms didelés jtakos turi gyvenimo
biidas (Visagurskiené, Cesnaitiené, Vizbaraite, 2017).

Tyrimo duomenimis, per praéjusius metus senyvo amziaus asmenys daznai lankési pas
gydytojus (zr. 2 pav.). 70 mety ir vyresniy asmeny grupéje 29 proc. tiriamyjy nurodé¢, kad per
pragjusius 12 meén. tik 1 karta lankési pas gydytojus (ligoningje, poliklinikoje, iSskyrus
odontologg). Palyginus su 60-69 mety amziaus grupe, matyti, kad pas gydytojus §i amziaus

grupé dazniau (17 proc.) kreipési 2 kartus per metus.
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2 pav. Senyvo amziaus zmoniy lankymosi pas gydytoja per praéjusius metus, pasiskirstymas kartais, %
(60—69 mety N = 52; 70 m. ir daugiau N=55)

Suskirs€ius senyvo amziaus asmeny lankymosi pas gydytoja kartus } tris grupes,

duomenys lyginti pagal amziaus grupes. Atlikus duomeny analiz¢ matyti, kad didzioji dalis

senyvo amziaus asmeny pas gydytojus lankési 1-5 kartus per metus (zr. 3 pav.).

80%
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70 m. ir daugiau

m 1-5 kartus
m 6-10 karty
=11 ir daugiau karty

3 pav. Senyvo amziaus zmoniy lankymosi pas gydytoja per pra¢jusius metus, pasiskirstymas pagal

Vyresniame amziuje labiausiai yra paplitusios Sirdies ir kraujagysliy ligos: ateroskleroze,
miokardo infarktas, kriitinés skausmai, Sirdies ritmo sutrikimai, hipertenzija (padidéjes

kraujospiidis), reumatinés Sirdies ligos ir insultai (Jankauskas, 2015). Tai patvirtina ir atlikto

amziaus grupes, % (6069 mety N = 52; 70 m. ir daugiau N=55)
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tyrimo duomenys (zr. 4 pav.). Tiriant senyvo amziaus Zmoniy sveikatos sutrikimus, kurie buvo
nustatyti per praéjusius 12 ménesiy (zr. 4 pav.), dominavo padidéjusio kraujo spaudimo (60—69
m. amziaus grupé¢ — 62 proc.; 70 m. ir vyresniy asmeny grupé — 64 proc.) ir padidéjusio
cholesterolio kiekio kraujyje (60-69 m. amziaus grupé — 47 proc.; 70 m. ir vyresniy asmeny
grupé — 36 proc.) sutrikimai. Abejose grupése trec¢dalis dominuojanéiy sveikatos sutrikimy yra
stuburo ligos, kurios galéjo atsirasti dél netinkamo gyvenimo budo ar fiziologiniy pokyciy

(Visagurskieng, Cesnaitiené, Vizbaraite, 201 7).

Osteoporozé (kauly retéjimas)

Gastritas arba opaligé

m 70 m. ir daugiau
Bronchiné astma

S . H60-69 mety
Létinis bronchitas

Stuburo ligos

Reumatinis artritas
Sirdies nepakankamumas
Kriikinés angina

Sirdies priepuolis

Padidéjes cukraus kiekis kraujyje

Padidéjes cholesterolio kiekis
kraujyje

Padidéjes kraujo spaudimas & c%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Procentai

4 pav. Senyvo amziaus zmoniy sveikatos sutrikimy, nustatyty per praéjusius metus (12 mén.),

pasiskirstymas pagal amziaus grupes, % (60-69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)

Aptarus sveikatos sutrikimus per praéjusius metus apzvelgti senyvo amziaus Zzmoniy
daZniausiai varginantys negalavimai (zr. 5 pav.). Atlikus statisting analiz¢ nustatyta, kad didelé
dalis visy respondenty patiria jvairius (nemigg, nugaros skausmus, sgnariy skausmus, galvos

skausmus ir kt.) sveikatos negalavimus.
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5 pav. Senyvo amziaus zmones varginantys sveikatos negalavimai, % (N = 108)

Analizuojant varginancius sveikatos negalavimus nustatyta, kad didelé dalis respondenty
jaucia nugaros skausmus (71 proc.), tai galima susieti su nustatytomis per praéjusius 12 ménesiy

stuburo ligomis (Zr. 4 pav.).

80%
m Galvos skausmai
70% 67%
E Sanariy skausmai
60% .
= Nugaros skausmai
3 50% = Nemiga
c
S 40% u Kita
s 349% 34%

29%

<

10%
-
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Labai retai Retai Kartais Daznai Labai daznai

30%

20%

6 pav. Senyvo amziaus zmony sveikatos negalavimy pasiskirstymas pagal daznuma, % (N = 108)
ISsiaiskinus respondentus varginanc¢iy sveikatos negalavimy dalj, buvo klausiama: kaip

daznai jaucia $iuos negalavimus (zr. 6 pav.). Pateikti rezultatai rodo, kad nugaros skausmus

kartais 34 proc. respondenty, daznai jauc¢ia —35 proc. ir labai daznai — 8 proc. respondenty.
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Sanariy skausmus daznai jaucia 29 proc. senyvo amziaus Zzmoniy. Sanary skausmus gali jtakoti
reumatinio artrito iminiai priepuoliai (Visagurskiené¢, Cesnaitiené, Vizbaraité, 2017).

Labai mazg dalj sveikatos negalavimy sudaro kiti negalavimai (pilvo skausmai) (3 proc.),
juos respondentai jaucia labai retai (zr. 6 pav.).

Moksliniy tyrimy duomenimis, subjektyvus sveikatos vertinimas yra susijes su
objektyviais sveikatos vertinimo rodikliais kurie yra jtraukti j stebimy sveikatos indikatoriy
sarasa (Grabauskas ir kt., 2015). Dauguma savo sveikatg (sveikatos biiklg) vertina vidutiniSkai
(60-69 m. amziaus grupé — 66 proc.; 70 m. ir vyresniy asmeny grupéje — 69 proc.). Pastebéta,
kad tik 2 proc. respondenty savo sveikatos bikle vertina labai gerai.

Mazuma apklausos dalyviy savo sveikatg vertina blogai (6 proc.), labai blogai (2 proc.)
(zr. 7 pav.). Galima daryti i§vada, nepaisant to, kad didelé dalis respondenty turi sveikatos

sutrikimy (zr. 4 pav.) dauguma respondenty savo sveikatg nesiskundzia, ja vertina vidutiniskai

arba gerai.
80%
70% 669 09%
° o m | abai gera

60% = Gera

5004 Vidutiniska
= b
% m Bloga
(5]
£ 40% = Labai bloga

30% 26%

22%
20% -
10% -
0%
0%
60-69 mety 70 m. ir daugiau

7 pav. Senyvo amziaus zmony Savo sveikatos biiklés vertinimo pasiskirstymas pagal amziaus grupes, %
(60—69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)

ISsiaiSkinus kaip respondentai vertina savo sveikata buvo jdomu suzinoti ar jie jauciasi
laimingi. Atsakymy pasiskirstymas pagal amZiaus grupes, matyti 8 paveiksle.

Didzioji dalis respondenty (60—-69 m. amziaus grupé — 68 proc.; 70 m. ir vyresniy asmeny
grup¢je — 73 proc.) jautési laimingi, maza dalis (2 proc.) labai laimingi, o apie ketvirtadalis
apklaustyjy neturéjo nuomoneés (60—69 m. amziaus grupé — 26 proc.; 70 m. ir vyresniy asmeny
grupéje — 24 proc.).
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8 pav. Senyvo amziaus zmony laimés pojii¢io vertinimo pasiskirstymas pagal amziaus grupes, % (60—69

mety N =53; 70 m. ir daugiau N=55)

Pasak Jankausko (2015), gyvenimo biidas gali lemti gera sveikatg arba tapti pagrindine
daugumos ligy priezastimi. Apibendrinant senyvo amziaus asmeny sveikatos bukle, galima
teigti, kad respondentams per praéjusius metus buvo nustatyta daug sveikatos sutrikimy ir jauté
nemazai negalavimy (nugaros, sgnariy, galvos skausmy ir nemigg). Pastebéta, kad didzioji dalis
respondenty savo sveikatg vertina teigiamai ir jauciasi laimingi.

Kituose blokuose bus aptariami veiksniai galintys lemti Zzmoniy sveikata jy gyvenimo

kokybés vertinima.
2.3.3 Svoris, ugis ir fizinis aktyvumas

Pasaulio sveikatos organizacija nurodo, kad nutukimas — didziausia nepripazinta
visuomenés sveikatos problema, turinti didele reikSme¢ daugelio Saliy gyventojy sergamumui ir
mirtingumui. Siekiant pagerinti visuomenés sveikatg, biitina jgyvendinti nutukimo profilaktikos
ir kontrolés priemones, kuriy efektyvumo vertinimui reikia pastoviai stebéti nutukimo paplitimo
kitimg (Grabauskas ir kt., 2015).

Tiriamyjy praséme nurodyti savo iig] ir svorj. Analizuojant duomenis buvo apskaiciuotas
kiino masés indeksas (KMI) — svoris (kg) / Gigis 2 (m). Asmenys, kuriy KMI 25 arba didesnis
buvo laikomi turinéiais vir§svorj, o asmenys, kuriy KMI buvo 30 arba didesnis — nutukusiais.
Nuo 30 iki 34,9 KMI buvo laikomi turinciais I laipsnio nutukima, nuo 35 iki 39,9 KMI — Il

laipsnio nutukima, o 40 ir daugiau III laipsnio nutukima.
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Apskaiciavus ir jvertinus KMI nustatyta, kad normaly kiino svorj turi maziau kaip
tre¢dalis (60-69 m. amziaus grupé — 25 proc.; 70 m. ir vyresniy asmeny grupé — 34 proc.)
apklaustyjy. VirSsvorio turi daugiau nei trecdalis (60—69 m. amziaus grupé — 34 proc.; 70 m. ir
vyresniy asmeny grup¢je — 42 proc.) asmeny, o nutukes yra kas treCias senyvo amziaus
gyventojas. Sie gauti tyrimo duomenys dar karta patvirtina atlikto Barzdos ir kt. (2016) tyrimo
duomenis.

Lyginant KMI pagal amziy matyti (zr. 9 pav.), kad 60-69 mety amziaus grupéje
ketvirtadalis (25 proc.) respondenty yra normalaus kiino svorio, o kitoje grupéje didesné dalis
(34 proc.) respondenty yra normalaus svorio. Lyginant respondentus pagal amziy pastebéti

skirtumai vyresnio amziaus grupé€je, didesné dalis yra turinciy virSsvorj.

50%
40% .
m Svoris normalus
35%
= B Virssvoris
£ 30%
5] I laipsnio nutukimas
527 A
20% m |1 laipsnio nutukimas
15% m |11 lapsnio nutukimas
10%

5%

0%

60-69 mety 70 m. ir daugiau

9 pav. Senyvo amziaus zmony kiino masés indekso pasiskirstymas pagal amziaus grupes, % (60—69 mety

N =53; 70 m. ir daugiau N=53)

Nustacius respondenty KMI, buvo senyvo amZziaus Zmoniy klausiama kaip jie vertina
savo svorj (zr. 10 pav.). Lyginant pagal amziy pastebéta, kad 60—69 m. amziaus grupéje beveik
du trec¢daliai (68 proc.) respondenty savo kiino svorj vertina kaip per didelj ir tik 30 proc. mano,
kad jy svoris yra normalus. Tarp 70 mety amZziaus grup€s ir vyresniy asmeny nuomoné apie savo
svor] pasiskirsté per pus¢. Vieni kiino svorj vertino normalu — 46 proc., Kiti per dideliu — 49 proc.

Lyginant su normalaus svorio Zmonémis, nutukusieji: penkis kartus dazniau kencia nuo
sirdies ligy; SeSis kartus dazniau kencia nuo auksto kraujospiidzio ir miego apngjos; septynis

kartus labiau linke sirgti cukriniu diabetu ir turéti padidéjusj cholesterolio kiekj kraujyje; turi
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didesne rizikg susirgti gaubtinés ir tiesiosios Zarny, prostatos, kruties, gimdos, kiausidziy véziu,

kencia nuo osteoartrito ir juosmens skausmo bei depresijos (Diehl, Ludington, Valiené, 2016).
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10 pav. Senyvo amziaus zmony savo kiino masés vertinimo pasiskirstymas pagal amziaus grupes, % (60—

69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)

Nustacius, kaip skiriasi respondenty nuomoné apie savo kiino svorj pagal amziaus grupes,
buvo jdomu suzinoti kaip senyvo amziaus zmonés vertina savo kiino masés pasiskirstyma pagal
kiino masés indeksa (Zr. 11 pav.).

Lyginant respondenty svorio vertinimg pagal esamag kiino masés indeksa nustatyta, kad 77
proc. respondenty savo kiino svorj vertina normaliu, taciau buvo tokiy asmeny kurie savo svorj
vertina per dideliu (13 proc.), nors faktinis svoris yra normalus. Vir§svorj turiniy asmeny
grupéje ne Vvisi suvokia, kad turi vir§svorio (40 proc.). 100 proc. respondenty kurie yra nutuke tai
suvokia ir vertina savo svorj per dideliu (100 proc.) (Zr. 11 pav.).

IS gauty tyrimo duomeny galima daryti i§vada, kad didzioji dalis respondenty savo kiino

svor] vertina pagal savo kiino masés indeksg.
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11 pav. Senyvo amziaus zmony savo kiino masés vertinimo pasiskirstymas pagal kiino masés indeksa, %

(N = 108)

Fizinis aktyvumas labai svarbus gerinant ir stiprinant zmogaus sveikata, mazinant rizikg
susirgti létinémis neinfekcinémis ligomis. Mokslinése publikacijose teigiama, kad vidutinio
intensyvumo fizinis aktyvumas, trunkantis 30 minuciy ir ne maziau kaip penkis kartus per
savaite, kai iSeikvojama apie 200 kcal energijos per dieng (pvz., 30 min. greito €jimo), stiprina
suaugusiy ir senyvo amziaus zmoniy sveikatg (Pate et. al., cit. Klizas ir kt., 2012).

Siekiant iSsiaiSkinti senyvo amziaus Zmoniy fizinio aktyvumo trukme, respondenty buvo
klausiama: ,,Kiek laiko per dieng skiria fizinei veiklai, mankStinimuisi (sportuoja, bégioja,
vazingja dviraiu, dirba sode ir pan.) taip, kad pagreitéty kvépavimas ir suprakaituoty?
Nustatyta, kad lyginant pagal amZiaus grupes, abejose grupése duomenys pasiskirsté beveik po
lygiai (Zr. 12 pav.), puse respondenty yra fiziSkai aktyvis ir pus¢ fiziSkai pasyvis.

Lietuvos statistikos departamento duomenimis, gyventojy dalis, kuriy jprastiné veikla yra
ribojama dél ilgalaikiy sveikatos sutrikimy, didéja su amziumi. Kuo vyresnis Zmogus, tuo
didesnei daliai 1§ jy jprastiné veikla yra ribojama dél sveikatos sutrikimy (Grazuliené ir kt.,
2016). Tai patvirtina ir misy atlikto tyrimo duomenys (Zr. 12 pav.), kad su amziumi didesné

dalis Zmoniy negali mankstintis dél sveikatos sutrikimy.
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12 pav. Senyvo amziaus zmony skiriamo laiko fizinei veiklai, mankstinimuisi per dieng pasiskirstymas

pagal amziaus grupes, % (60—69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)

Fizinis pajégumas priklauso nuo aplinkos, asmens gyvensenos (mitybos, fizinio
aktyvumo, motyvacijos) ir jgimty ypatybiy (Zumeras, 2013). Apklausos dalyviai nurodé¢ kaip jie
vertina savo fizinj pajégumg (zr. 13). Didzioji dalis respondenty savo fizinj pajéguma vertina

patenkinamai ir gerai.

70%

60%
m Geras

50% m Patenkinamas

= Nepatenkinamas

N
3
>

Procentai

30%

20%

10%

0%

60-69 mety 70 m. ir daugiau

13 pav. Senyvo amziaus zmony savo fizinio pajégumo vertinimo pasiskirstymas pagal amziaus grupes, %

(60-69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)
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Senyvo amziaus zmoniy fizinis pajégumas buvo vertinamas ir pagal jy fizinj aktyvuma
(zr. 14 pav.). Cia respondenty nuomonés pasiskirsté netolygiai. Asmenys kurie yra fiziskai
aktyviis daugiau kaip 2 val. savo fizinj pajéguma vertina gerai 67 proc. ir daugiau kaip trecdalis
(33 proc.) patenkinamai.

IS gauty tyrimo duomeny galima daryti i§vada, kad fizinis pajégumas priklauso ne tik nuo

fizinio aktyvumo.
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14 pav. Senyvo amziaus zmony fizinio pajégumo vertinimo pasiskirstymas pagal skiriamo laiko fizinei

veiklai, mankstinimuisi per dieng, % (60—69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)

Klausimyne buvo pateiktas klausymas: ,,Ar per paéjusius 12 mén. kas nors pataré
padidinti fizinj aktyvuma?“ iSanalizavus tyrimo duomenis, matyti, kad beveik trecdaliui
respondenty patarta padidinti fizinj aktyvuma.

Lyginant duomenis pagal apklausos dalyviy fizinj aktyvuma (zr. 15 pav.), nustatyta, kad
dazniausiai gydytojai ir Seimos nariai pataria asmenims uzsiimti fizine veikla. Matyti, kad
Zmonéms kurie paZzymejo, kad negali mankStintis dél ligos ar negalios gydytojai ir Seimos nariai
pataria padidinti fizinj aktyvuma. Moksliniais tyrimais jrodyta, kad 1étinés neinfekcinés ligos gali
buti sékmingai stabdomos ir gydomos sistemingu, kvalifikuotu ir tiksliai dozuojamu fiziniu
aktyvumu (Vondracek, Linnebur, 2009; Molokhia, Perkins, 2008; Ceceli et. al., 2009).

Tyrimo duomenys parodé, kad didelei daliai respondenty gydytojai, sveikatos priezitiros

specialistai, Seimos nariai ir kiti asmenys pataré¢ per pra¢jusius metus padidinti fizinj aktyvuma.
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15 pav. Asmeny rekomendavusiy per pra¢jusius metus padidinti fizinj aktyvuma pasiskirstymas pagal

senyvo amziaus zmoniy Skiriama laika fizinei veiklai, mankstinimuisi per dieng, % (N = 72)

Apibendrinant JoniSkio rajono senyvo amziaus asmeny kiino masés indekso ir fizinj
aktyvumo rezultatus pastebéta, kad maziau nei trec¢dalis respondenty turi normaly kiino svorj, o

likusi dalis turi vir§svorj arba yra nutuke. Tik pusé respondenty yra pakankamai fiziskai aktyvis.

Siekiant issiaiSkinti senyvo amziaus Zmoniy mitybos jprocius, respondentams buvo
pateiktas klausimy blokas apie mityba. Atlikus statisting analiz¢ suzinojome, kad beveik pusé

apklaustyjy maitinasi reguliariai (Zr. 16 pav.), tre¢dalis tik kartais. Nesilaikant mitybos réZimo,

2.3.4 Mityba

net ir kokybiskiausiy maisto produkty vartojimas gali tapti kenksmingas (Dadelo, 2015).
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16 pav. Senyvo amziaus zmony mitybos reguliarumo vertinimo pasiskirstymas pagal amziaus grupes, %

(60—69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)

[Sanalizavus senyvo amziaus asmeny valgymy kartus per dieng nustatyta, kad dauguma

respondenty maitinasi 3—4 kartus per dieng (zr. 17 pav.). Tai atitinka mitybos rekomendacijas.
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17 pav. Senyvo amziaus zmony valgymo karty per dieng vertinimo pasiskirstymas pagal amziaus grupes,
% (60—69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)

Senyvo amziaus Zzmonéms energijos reikia maziau nei jauniems Zmonéms, taciau maisto
poreikis daZniausiai iSlieka toks pat. Daug démesio reikia skirti sunaudojamos energijos ir
suvalgomo maisto pusiausvyrai (Javtokas, Macitinas, 2008).

Angliavandeniai yra pagrindinis energijos Saltinis, jy yra gausu jvairiausiuose maisto

produktuose (zr. 2 lentelg). Lyginant tyrimo duomenis pagal amZiaus grupes, matyti, kad abi
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grupés dazniausiai valgo virtas bulves 1-2 Kartus per savaitg. 64,8 procento visy respondenty
vartoja keptas bulves. Pastebima, kad 60—69 mety amziaus grupé keptas bulves valgo 1-2 kartus
per ménesj dazniau (52,5 proc.) uz 70 mety ir vyresniy amziaus grupés respondentus (33,3
proc.). Vyresniyjy amziaus grupéje beveik pusé (46,7 proc.) respondenty keptas bulves valgo
recCiau nei 1 kartg per ménes;.

Keturi penktadaliai (79,6 proc.) respondenty valgo ryzius ir makaronus. Dazniausiai
ryzius ir makaronus valgo 1-2 kartus per dieng (42,6 proc.; 51,3 proc.), $iy grudiniy produkty tik
labai nedidelé dalis (8,5 proc.; 2,6 proc.) zmoniy valgo kasdien. RySkiau skiriasi ko$és ir
dribsniy vartojimas. Vyresniyjy amziaus grupéje pusé respondenty Siuos produktus vartoja 1-2
kartus per dieng. 60—69 mety amziaus grupéje apie tre¢dalis (31,8 proc.) koses valgo kasdien ir
Siek tiek maziau nei trec¢dalis (29,5 proc.) valgo 1-2 kartus per savaitg.

I§ tyrimo duomeny matyti, kad labai didelé dalis respondenty vartoja saldumynus (60-69

m. amziaus grupé — 39,2 proc.; 70 m. ir vyresniy asmeny grupé — 45,1 proc.).

2 lentelé

Senyvo amZiaus Zmoniy angliavandeniy vartojimo pasiskirstymas pagal amZiaus grupes, %0

Maisto produktai I§ Amziaus Reciauneil | 1-2 kartus | 1-2 kartus | Kasdien
VISO: grupés kartg per per ménesi per
meénesj savaite

Virtos bulvés 94,4 60—69 mety 19 15,4 69,2 13,5
70 m. ir daugiau 2 22 62 14

Keptos bulvés 64,8 60—69 mety 20 52,5 25 2,5
70 m. ir daugiau 46,7 33,3 16,7 3,3

RyZiai ir _ 79,6 60—69 mety 8,5 40,4 42 6 8,5
makaronai 70 m. ir daugiau 10,3 35,9 51,3 2,6
Kosés ir 78,7 6069 mety 25 13,6 29,5 31,8
dribsniai 70 m. ir daugiau 12,2 9,8 53,7 24,4
Saldumynai 94,4 60-69 mety 21,6 19,6 39,2 19,6
70 m. ir daugiau 13,7 27,5 45,1 13,7

Meésa, zuvis, pienas ir jy produktai yra gyviininiy baltymy ir riebaly tiekéjai. Baltymai,
ypa¢ gyvininiai, kurie yra pagrindinis nepakei¢iamy aminoriig§¢iy Saltinis, labai svarbis
organizmo augimui ir vystymuisi (Ivenkové, Gedrimiené, Glebavicien¢, 2012). Kasdien ir kelis
kartus per savait¢ pieno produktus vartoja 60—69 mety amziaus grupéje du penktadaliai (41,2
proc.) respondenty. O kitoje grupéje apie puse (47,1 proc.) respondenty Siuos produktus vartoja
1-2 kartus per savaite ir Siek tiek daugiau nei trecdalis (37,3 proc.) kasdien (zr. 3 lentele).
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Nustatyta, kad dauguma (93,5 proc.) senyvo amziaus zmoniy valgo zuvies produktus.
Lyginant pagal amziy pastebéta, kad 61,2 proc. respondenty priklausan¢iy 60—69 mety grupei,
zuvies produktus vartoja 1-2 kartus per savaite. Vyresniyjy amziaus grupéje zuvies produktai
vartojami re¢iau, du penktadaliai (40,4 proc.) respondenty valgo 1-2 kartus per ménesj ir 1-2
kartus per savaite.

Meésa respondentai dazniausiai valgo 1-2 kartus per savaitg. Lyginant gautus rezultatus
pagal amziy matyti, kad vyresniyjy amziaus grupé¢je kasdien mésg valgo 25 proc., 60—69 m.
amziaus grupéje — 14 proc. respondenty. Rikyty mésos gaminiy rekomenduojama valgyti kuo
maziau, nes juose néra naudingy medziagy zmogaus organizmui. Nustatyta, kad kas trecias (72,2
proc.) respondentas vartoja Siuos gaminius. Pastebima tendencija, kad su amziumi $iy produkty

vartojimas mazéja.

3 lentelé

Senyvo amZiaus Zmoniy baltymy ir riebaly vartojimo pasiskirstymas pagal amZiaus grupes, %

Maisto I$ AmzZiaus Rediau nei 1 | 1-2 kartus 1-2 Kasdien
produktai Viso: grupés kartg per per ménesj kartus
meénesj per
savaite
Pieno produktai 94,4 60-69 mety 3,9 13,7 41,2 41,2
70m. ir 7,8 7,8 47,1 37,3
daugiau
Vistiena 93,5 60-69 mety 1,9 30,8 63,5 3,8
70m.ir 41 16,3 77,6 2
daugiau
Zuvis 93,5 60—69 mety 41 34,7 61,2 0
70m. ir 11,5 40,4 40,4 7,7
daugiau
Mésa (jautiena, 83,3 60-69 mety 4 18 64 14
kiauliena, aviena) 70 m. ir 75 175 50 25
daugiau
Riikyti mésos 12,2 60—69 mety 19 28,6 50 2,4
gaminial 70m. ir 27,8 41,7 25 5,6
daugiau

Lyginant atlikto tyrimo duomenis su suaugusiyjy ir pagyvenusiy Lietuvos gyventojy
mitybos jproCiy tyrimo gautais rezultatais pastebéta, kad tiriamieji dazniau valgo darZoves

kasdien (50 proc.), nei 2016 mety tyrimo respondentai (30,7 proc.) (Barzda ir kt., 2016).
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18 pav. Senyvo amziaus zmoniy §vieziy darzoviy vartojimo daznumo pasiskirstymas pagal amziaus

grupes, % (60—69 mety N =53; 70 m. ir daugiau N=52)

Valgant jvairias darzoves ir vaisius gaunama daug maistiniy skaiduly, vitaminy ir kity
medziagy, saugan¢iy nuo ligy (Sharma ir kt., 2017). PSO jy rekomenduojama valgyti kasdien
apie 400 g. Nustatyta, kad apie pusé respondenty darzoves valgo kasdien (Zr. 19 pav.).

IS tyrimo gauty duomeny galima daryti iSvadas, kad pusé senyvo amziaus Zzmoniy $vieziy
darzoviy ir vaisiy valgo nepakankamai. Tam tikros jtakos galéjo turéti pasirinktas apklausos

mety laikas.

50%
45% ® Recfiau nei 1 karta
40% per ménesj
259 H 1-2 kartus per ménesj
0
§ 30% = 1-2 Kartus per savaite
(5]
[8)
e 25%
a m Kasdien
20%
15%
10%
5% -
0%

60-69 mety 70 m. ir daugiau mety

19 pav. Senyvo amziaus zmoniy $vieziy vaisiy ir uogy vartojimo daznumo pasiskirstymas pagal amziaus

grupes, % (60-69 mety N =52; 70 m. ir daugiau N=51)
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Dauguma respondenty maistui gaminti vartoja aliejy ir mazuma renkasi margaring arba
taukus (zr. 20 proc.). Nustatyta, kad jvairiy riebaly rusiy vartojimas maistui gaminti nepriklauso
nuo amziaus. Pastebéta, kad vyresni respondentai Siek tiek dazniau nei 60—69 mety amziaus
respondentai maistui gaminti renkasi sviestg (60-69 m. amziaus grupé — 15 proc.; 70 m. ir
vyresniy asmeny grupé — 26 proc.).

Sie tyrimo duomenys dar karta patvirtina Barzdos ir kt. kolegy (2016) atlikto tyrimo
rezultatus, kad Zzmonés gaminimui dazniausiai renkasi aliejy, kartais senyvo amziaus asmenys

maisto gamybai renkasi sviesta.

80% 76%
71%
70% ® Dazniausiai aliejy
60% ‘e .
H DaZniausiai

‘s 50% margarina
S DaZiausiai sviestg
S 40%
T

30% 26% ® DazZniausiai taukus

20% 159%

10% % 6% o %

()
0% - B .
60-69 mety 70 m. ir daugiau

20 pav. Senyvo amziaus Zmoniy maistui gaminti vartojamy riebaly pasiskirstymas pagal amziaus grupes,

% (60—69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)

[Sanalizavus respondenty atsakymus ] klausimg: ,,Kiek Sauksteliy cukraus Jus dedate |
vieng puodelj kavos ar arbatos?“ matome (zr. 4 lentele), kad tre¢dalis respondenty (60-69 m.
amziaus grupé — 35,8 proc.; 70 m. ir vyresniy asmeny grupé — 36,4 proc.) j kava deda 1 Saukstelj
cukraus, o pusé respondenty (60—69 m. amziaus grupé — 49,1 proc.; 70 m. ir vyresniy asmeny
grupé — 52,7 proc.). jy visai nededa. | arbatg cukraus deda tik kas penktas (20 proc.) apklaustasis,
o didzioji dalis jo visai nededa (60-69 m. amziaus grupé — 69,8 proc.; 70 m. ir vyresniy asmeny
grupé — 78,2 proc.).

IS gauty tyrimo duomeny pastebéta, kad su amziumi cukraus kiekis dedamas i kava ir

arbatg nezymiai mazéja. Nustatyta, kad asmenys dazniau pasaldina kava, nei arbatg.
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4 lentelé

Senyvo amZiaus Zmoniy vartojamo cukraus kiekio kavoje ir arbatoje pasiskirstymas pagal amziaus

grupes, %
Gérimai AmZiaus grupés 1 Saukstelis 2 Sauksteliai Cukraus nededa
Kavoje 60—69 mety 35,8 15,1 491
70 m. ir daugiau 36,4 10,9 52,7
Arbatoje 60—69 mety 20,8 9,4 69,8
70 m. ir daugiau 20 1,8 78,2

Tik mazesné senyvo amziaus gyventojy dalis pagaminty patiekaly prie§ valgydami
nestido (Zr. 21 pav.), beveik visada net neragaudami juos stido 8 proc. respondenty. Daugiau nei
pusé apklausos dalyviy atsake, kad patiekalus siido kai triiksta juose druskos.

Pastebéta, kad vyresnio amziaus asmenys, maistg siido reéiau, nei jaunesnio amziaus
apklausos dalyviai. Si tendencija vyravo ir suaugusiyjy, pagyvenusiy Lietuvos gyventojy
mitybos jprociy atliktame tyrime (Barzda ir kt., 2016).
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21 pav. Senyvo amziaus zmoniy papildomai dedamos druskos j paruostg maistg pasiskirstymas pagal

amziaus grupes, % (60—69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)

Senstant keiciasi kiino sudéjimas — mazéjanti liesoji kiino masé, sumazina organizmo
gebejimg iSlaikyti vandenj (Sharma ir kt., 2017). Senyvo amziaus Zzmonés lyginant pagal amziaus
grupes vandens per dieng iSgeria beveik tolygiai (zr. 22 pav.). Remiantis gautais duomenimis

nustatyta, kad tik kas antras respondentas per dieng iSgeria pakankamai vandens. Suaugusiems
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rekomenduojam iSgerti apie 1,5 — 2 litrus gryno vandens, pagal Sias rekomendacijas pus¢ senyvo

amziaus zmoniy iSgeriamas vandens kiekis yra nepakankamas.

60%
51%
50% 46% 469

m05-11
ml5-2]1

40%

m25-31

Procentai

30%

20%

10%

0%

60-69 mety 70 m. ir daugiau

22 pav. Senyvo amziaus zmoniy iSgeriamo vandens kiekio per para pasiskirstymas pagal amziaus grupes,

% (60—69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=55)

Pastarajj deSimtmetj Europoje atlikti mitybos tyrimy duomenys rodo blogéjanc¢ia senyvo
amziaus zmoniy biikle (Visagurskiené, Cesnaitiené, Vizbaraité, 2017). Senyvo amZiaus asmenys
nepakankamai vartojama darzoviy ir vaisiy, grudiniy produkty, per didelis kiekis vartojamas
druskos ir per mazai iSgeriama vandens. Apibendrinant gautus duomenis apie mityba matyti, kad

daugiau nei pusés respondenty mitybos jprociai néra palankiis sveikatai.
2.3.5 Zalingi jpro¢iai

Tabako riikymas yra vienas pagrindiniy veiksniy, didinanéiy prieslaikinj mirtinguma. Sis
zalingas jprotis labai paplites tarp Lietuvos gyventojy (Grabauskas ir kt., 2015).

Nustatyta, kad labai maza dalis respondenty yra rikanciyjy (zr. 23 pav.). Lyginant pagal
amziy matyti, kad tik 60—-69 mety amziaus grupéje yra rikanciyjy — 8 proc., o didzioji dalis

respondenty visai neriiko.
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23 pav. Senyvo amZiaus Zmoniy riikkymo pasiskirstymas pagal amziaus grupes, % (60—-69 mety N = 53;
70 m. ir daugiau N=55)

Trys ketvirtadaliai (75 proc.) riikanciyjy senyvo amziaus asmeny teigia, kad kasdien
suriiko daugiau kaip pakelj, likusi dalis (25 proc.) suriiko puse pakelio per dieng (zr. 24 pav.).

Lietuvos suaugusiyjy gyvensenos tyrimo (Grabauskas ir kt., 2015) duomenimis
rikanc¢iyjy skai€ius su amziumi mazgja, ir $io atlikto tyrimo duomenimis tarp senyvo amziaus

Zzmoniy rukymas néra labai paplites.
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24 pav. Senyvo amziaus rikanéiy zmoniy surikomy per dieng cigareciy kiekio pasiskirstymas, % (N = 4)

Lietuva pagal alkoholio suvartojimg vienam gyventojui pirmauja tarp Europos Saliy.

Piktnaudziavimas alkoholiu gali sukelti daugybe sveikatos ir socialiniy problemy. Besaikis
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alkoholio vartojimas daznai siejamas su tokiomis ligomis kaip hipertenzija, cholesterolio kiekio
padidéjimu, irdies ir kraujagysliy ligomis (Skrobotovas, Zelviené, 2017).

Tyrimo duomenimis maziau nei penktadalis tyrime dalyvavusiy asmeny i§ viso nevartoja
alkoholiniy gérimy (Zr. 25 pav.). Lyginant pagal amziy pastebéta, kad su amziumi alkoholio
vartojimas mazéja. 60—69 mety grupéje yra daugiau asmeny alkoholj vartojanciy 2—3 kartus per
savaité — 6 proc. ir vartojanciy 2—3 kartus per ménesj — 19 proc. Dazniausiai senyvo amziaus
asmenys alkoholj vartoja kelis kartus per metus. (60-69 m. amziaus grupé — 68 proc.; 70 m. ir
vyresniy asmeny grupé — 76 proc.).

Zalingy jprodiy paplitimas priklauso nuo amziaus, Lietuvos suaugusiyjy gyvensenos
tyrimo duomenimis alkoholio, taip pat kaip ir rukymo vartojimas su amziumi mazgja
(Grabauskas ir kt., 2015). Todél misy atlikto tyrimo duomenys dar kartg patvirtina, kad tarp

senyvo amziaus asmeny Zalingi jprociai néra paplite.
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25 pav. Senyvo amziaus zmoniy alkoholio vartojimo pasiskirstymas kartais pagal amziaus grupes, % (60—
69 mety N = 53; 70 m. ir daugiau N=52)

Siekiant iSsiaiSkinti ar respondentai yra priklausomi nuo alkoholio vartojimo, buvo
klausiama: ,,Ar Jus kada nors géréte alkoholinius gérimus ryte vos tik atsikeles, kad
nusiramintuméte ar palengvintuméte pagirias?*, nustatyta, kad visi apklaustieji néra priklausomi,

nes 100 proc. atsaké — ne.
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26 pav. Senyvo amziaus zmoniy alkoholio vartojimas ryte, kad nusiraminty ar palengvinty pagirias, % (N
=108)

Apibendrinant zalingy jpro€iy paplitimg tarp senyvo amziaus zmoniy pastebéta, kad
paplitimas priklauso nuo amziaus. Remiantis gautais rezultatais galima teigti, kad dauguma
respondenty neturi tabako rukymo ir alkoholio vartojimo zZalingy ipro¢iy.

PSO duomenimis, sveikata iki 40-60 procenty priklauso nuo gyvenimo biido (Dadelo,
2015). Astrauskiené ir kt. (2011) teigia, kad létiniy neinfekciniy ligy plitimas siejamas su
gyvensenos pokyciais. Nesveika gyvensena t. y. rikymas, nesaikingas alkoholiniy gérimy
vartojimas, netinkama mityba, maZzas fizinis aktyvumas didina létiniy neinfekciniy ligy
atsiradimo rizika (Grabauskas ir kt. 2015).

Siekiant stiprinti sveikata, mazinti mirties rizikg ir ilginti gyvenimo tikimybe, privalu
kontroliuoti iSorinius ir vidinius neigiamus poveikius organizmui, didinti organizmo

treniruotumg ir atsparuma neigiamiems poveikiams (Dadelo, 2015).

45



ISvados

1. Visuomenei senstant ir ilgéjant gyvenimo trukmei Lietuvoje, vis didesn¢ dalj Zzmoniy
sudaro senyvo amziaus asmenys, tode¢l biitina stiprinti zmoniy sveikata — skatinant sveika
gyvenseng. Su amziumi atsiranda daugiau sveikatos sutrikimy ir létiniy ligy. Remiantis
literatiiros analize, galima teigti, kad senyvo amziaus zmoniy sveikatg ir gyvenimo trukme
didzigja dalimi lemia gyvenimo budas: Zalingi jprociai (alkoholio vartojimas, tabako rukymas),
neracionali mityba bei mazas fizinis aktyvumas.

2. Tyrimo metu nustatyta, kad puse senyvo amziaus respondenty yra fiziskai aktyvus ir
pusé fiziskai pasyvis. Su amziumi Vis didesné dalis apklaustyjy negali uzsiimti fizine veikla,
mankstintis dél ligy. Didzioji dalis respondenty savo fizinj pajéguma vertina teigiamai. Didelei
daliai apklaustyjy gydytojai ir Seimos nariai per pra¢jusius metus pataré padidinti fizinj
aktyvuma.

3. Nustatyta, kad pusé apklaustyjy maitinasi reguliariai, keturi penktadaliai valgo pagal
mitybos rekomendacijas 3—4 Kkartus per dieng. Maisto produkty, kuriuose gausu angliavandeniy,
baltymy ir riebaly, daZniausiai vartoja 1-2 kartus per savaite. Nustatyta, kad kiekvieng dieng
dazniau vartoja koses, dribsnius ir pieno produktus. Pusé visy respondenty darzoves ir vaisius
vartoja kasdien. Respondentai reciau renkasi riikytus mésos gaminius. Didesné respondenty dalis
saldumynus vartoja 1-2 kartus per savait¢. Nustatyta, kad dauguma maisto gaminimui renkasi
augalinés kilmés riebalus — aliejy. Didelé dalis respondenty papildomai stido paruosta maista,
nepakankamai iSgeria vandens per dieng. Pusei respondenty reikéty keisti mitybos jprocius, nes
Juy mityba néra palanki sveikatai ir neatitinka mitybos rekomendacijy. Apskaiciavus kiino masés
indeksa nustatyta, kad maziau nei tre¢dalis respondenty yra normalaus kiino svorio, didesné dalis
turi virSsvorj, o kas tre¢ias zmogus yra nutukes. Pastebéta, kad su amZiumi senyvo amziaus
asmenys yra maziau nutuke ir didesné dalis respondenty yra normalaus svorio.

4. Zalingy jpro¢iy paplitimas priklauso nuo amziaus. Tabako riikymas néra paplites tarp
tiriamyjy. Nustatyta, kad labai maza dalis respondenty yra ritkan¢iy. Du tre¢daliai apklaustyjy
dazniausiai geria alkoholinius gérimus kelis kartus per metus. Pastebéta, kad su amZziumi
alkoholio vartojama vis maziau arba i$vis atsisakoma. Remiantis gautais rezultatais galima teigti,

kad dauguma respondenty neturi $iy zalingy jprociy.
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Monika BalcCitiniené
LIFESTYLE PECULIARITIES OF JONISKIS DISTRICT ELDERLY PEOPLE
The Bachelor Theses
Summary

Bachelor thesis analyses the lifestyle peculiarities of Joniskis region elder people As the
society is getting older, and the life expectancy is getting longer, the healthy lifestyle, its factors,
and relations with chronic diseases are one of the most important topics of the public health.

The aim of bachelor thesis analyses is to identify the lifestyle peculiarities of Joniskis
region elder people Formulated objectives: identify the physical activity of elder people, analyse
the peculiarities of elder people eating, and to determine the prevalence of addictions among the
elder people.

108 elder residents of Joniskis participated in the study. 20 males and 88 females were
questioned by the random convenience sampling.

During the survey it was studied how elder people evaluate their health. How physically
active they are, what is their body mass index. It was sought to determine eating habits of elder
people, as well as tobacco smoking and alcohol consumption prevalence. During the analysis of
the obtained answers, they were compared based on the age groups of elder people, in order to
review the respondent answer distribution differences.

During the study it was established that respondents had many health disorders, but
majority assesses their health positively and feels happy. Half of elder respondents are physically
active and half physically passive. It was noticed that as age increases bigger portion of
respondents is unable to engage in physical activity because of illnesses.

Half of respondents should change eating habits, because their eating is not conducive for
their health and does not meet the eating recommendations. After reviewing physical activity and
eating habits of people, it was noted that physical passivity and irrational eating could affect
human body mass index. It was established that less than one third of respondents had normal
body weight, larger share was overweight, and every third person was obese.

Prevalence of addictions depends on the age. Based on the obtained results it can be
stated that majority of respondents have no addictions of tobacco smoking and alcohol
consumption.

Health and life duration of elder people is mostly influenced by the lifestyle: addictions,
irrational eating and low physical activity. Therefore promotion of healthy lifestyle is the best

measure of prophylaxis in fighting the diseases.
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1 priedas
Anketa

Gerbiamieji senjorai,

Sveikata labai priklauso nuo Zmogaus gyvensenos: mitybos, fizinio aktyvumo ir zZalingy
iprociy. Esu Siauliy universiteto IV kurso, visuomenés sveikatos studijy studenté. Atlieku
gyvensenos tyrimq, kurio tikslas nustatyti senjory gyvensenos ypatumus. Apklausa anoniminé,
konfidencialumas garantuojamas, duomenys bus panaudoti tik apibendrintai statistinei analizei
ir tyrimo isvadoms.

Kaip pildyti anketq? AtidzZiai perskaitykite kiekvieng klausimq ir pazymékite Jums
priimting variantq apibraukite ,, O, taip pat kur reikia jrasykite savo atsakymgq. IS anksto
dékojame uz sugaistq laikq ir nuosSirdumgq!

I. BENDROJI INFORMACIJA

1. Jusy lytis?
1) Vyras
2) Moteris

2. Jusy amZius:
1) 60 — 69 mety
2) 70 m. ir daugiau.

3. Gyvenamoji vietové:
1) Miestas
2) Kaimas

4. Koks Jiisy iSsilavinimas?

1) Pradinis 5) Aukstesnysis (technikumas, aukstesnioji mokykla)
2) Pagrindinis 6) Aukstasis koleginis
3) Vidurinis 7) Aukstasis universitetinis
4) Specialusis vidurinis 8) Aukstasis
I1. SVEIKATOS BUKLE
5. Kiek karty lankétés pas gydytojq per praéjusius metus (12 mén.)? (ligoninéje,
poliklinikoje — i$skyrus odontologg) karty.
6. Kurie i§ iSvardinty sveikatos sutrikimy Jums buvo nustatyti per praéjusius 12 mén.?
1) Padidéjes kraujo spaudimas 7) Reumatinis artritas
2) Padidéjes cholesterolio kiekis kraujyje 8) Stuburo ligos
3) Padidgjes cukraus kiekis kraujyje 9) Leétinis bronchitas
4) Sirdies priepuolis 10) Bronchiné astma
5) Kriitinés angina 11) Gastritas arba opaligé

6) Sirdies nepakankamumas 12) Osteoporozé (kauly retéjimas)



7. Kokie dazZniausiai negalavimai Jus vargina? (Pazymékite kryzeliu ,,X* visus Jums
tinkanc¢ius atsakymus).

; 4 3 2 1
Sveikatos sutrikimai (Ii_aait:lili Dasnai Kartais Retai Labai retai

1) Galvos skausmai

2) Sanariy skausmai

3) Nugaros skausmai

4) Nemiga

5)

Kita

8. Kaip Jus vertinate dabarting¢ savo sveikatos bukle?

1) Labai gera 4) Bloga

2) Gera 5) Labai bloga

3) Vidutiniska

9. Ar jauciatés laimingas/-a?

1) Labai laimingas/-a 4) Nelaimingas/-a

2) Laimingas/-a 5) Labai nelaimingas/-a

3) Neturiu nuomonés

III. SVORIS, UGIS IR FIZINIS AKTYVUMAS

10. Koks Jusy ugis?  [rasykite cm.

11. Koks Jusy svoris? [rasykite kg.

12. Kaip vertinate savo svorj?

1) Per mazas 3) Per didelis
2) Normalus 4) Nezinau

13. Kiek laiko per dieng Jiis skiriate fizinei veiklai, mankS$tinimuisi (sportuojate, bégiojate,
vaziuojate dviraciu, dirbate sode ir pan.) taip, kad pagreitéty kvépavimas ir

suprakaituotuméte?

1) Neuzsiimu tokia fizine veikla 4) Daugiau kaip 2 val.

2) Maziau nei 30 min. 5) Negaliu mankstintis dél ligos ar
invalidumo.

3) 1-2val.

14. Kaip Jus vertinate savo fizinj pajéguma?

1) Labai geras 3) Patenkinamas

2) Geras 4) Nepakankamas

15. Ar per praéjusius 12 mén. kas nors i$ iSvardyty asmeny Jums pataré padidinti fizinj
aktyvumg?

1) Gydytojas 3) Seimos nariai

2) Kiti sveikatos prieziiiros specialistai 4) Kiti asmenys




IV. MITYBA

16. Ar valgote (maitinatés) reguliariai?
1) Taip

2) Ne

3) Kartais

17. Kaip daznai valgote Siuos maisto produktus? (Pazymékite kryzeliu ,,X* visus Jums
tinkancius atsakymus).

3 2 1
4 1-2 1-2 Recdiau nei 1
Maisto produktai Kasdie | kartus kartus
karta per
n per per ménesj
savaite ménesj

1) Virtas bulves

2) Keptas bulves (ne traskucius)

3) Ryzius ar makaronus

4) Koses arba dribsnius

5) Pieno produktus (varske, jogurta, kefyra,
surj ir kt.)

6) Vistieng

7) Zuvi

8) Mésa (jautiena, kiaulieng, avieng)

9) Rukytus mésos produktus

10) Sviezias darzoves

11) Sviezius vaisius ar uogas

12) Saldumynus (sausainius, pyraga, torta,
Sokoladg )

18. Kiek karty per dieng valgote? [rasykite skaiciy

19. Kokius riebalus Jiis daZniausiai vartojate ruoSdami maista? (Pabraukite tik vieng

atsakyma).
1) DazZniausiai aliejy 4) DazZniausiai taukus
2) Dazniausiai margaring 5) Nevartoju jokiy riebaly

3) Dazniausiai sviestg

20. Kiek Sauksteliy cukraus Jus dedate j viena puodelj kavos arba arbatos? Jei cukraus
nevartojate, praSome jrasyti ,,0”.

1) Sauksteliy cukraus i 1 puodelj kavos.

2) Sauksteliy cukraus j 1 puodel; arbatos.

21. Ar Jus papildomai dedate druskos j paruosta maista?
1) Niekada

2) Kai tritkksta druskos

3) Beveik visada net neragaves

22. Kiek per dieng iSgeriate vandens? [rasykite skaiciy L.




V. ZALINGI JPROCIAI

23. Ar Jiis dabar riukote? Jei nerukote pereikite prie 26 klausimo.
1) Taip, kasdien

2) Retkarciais

3) Visai nertikau

24. Jei rukote kiek cigareciy vidutiniSkai suriikote per dieng?
1) 1-5 cigaretes per dieng

2) Puse pakelio per dieng

3) Daugiau kaip pakelj per dieng

25. Ar norétuméte mesti rukyti?

1) Ne 3) Abejoju

2) Taip 4) Dabar nerikau

26. Ar daznai vartojate alkoholinius gérimus?

1) Kasdien 4) Kelis kartus per metus
2) 2-3 kartus per savaitg 5) Niekada negeriu

3) 2-3 kartus per ménesj

27. Ar Jus kada nors géréte alkoholinius gérimus ryte vos tik atsikéles, kad
nusiramintumeéte ar palengvintuméte pagirias?

1) Taip

2) Ne



