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Santrauka

Tikslas. Jvertinti suaugusiy asmeny fizinj aktyvumga skatinanciy intervencijy taikymo praktika Lietuvoje.

Tyrimo medZiaga ir metodai. Atliktas istisinis paplitimo tyrimas, kurio metu apklausti 32 savivaldybiy administracijy
ir 34 visuomenés sveikatos biury atstovai. Duomenims rinkti naudotas tyrimo autoriy sukurtas klausimynas, kurj sudaré
8 atviro ir uzdaro tipo klausimai. Respondenty buvo prasoma jvardyti per pastaruosius 3 metus (2012-2014 m.) vykdytas
suaugusiy asmeny fizinio aktyvumo skatinimo priemones, $iy priemoniy pasirinkimo kriterijus, gyventojy informavimo
apie vykdomas priemones buidus, kliiitis, su kuriomis susiduriama plétojant fizinio aktyvumo skatinimo veikla, bei pa-
teikti pasitilymy, kaip biity galima padidinti gyventojy fizinj aktyvuma. Duomeny analizéje taikyta aprasomoji statistika.

Tyrimo rezultatai. Per tiriamajj laikotarpj savivaldybése buvo vykdoma jvairi fizinio aktyvumo skatinimo veikla.
Didziausias démesys buvo teikiamas fiziniy pratimy intervencijoms, fizinj aktyvuma skatinantiems renginiams ir vienos
dienos renginiams / akcijoms. Palyginti retai buvo taikytos intervencijos, skirtos gyventojy fizinio aktyvumo elgsenos
savikontrolei ugdyti, rekomenduojant naudoti zingsniamacius, ar gyventojy motyvacijai biti fiziskai aktyvesniems di-
dinti, organizuojant individualias ar grupines konsultacijas. Salyje fizinio aktyvumo skatinimo priemonés dazniausiai
pasirenkamos atsizvelgiant j gyventojy poreikius. Vykdant fizinio aktyvumo skatinimo veiklg susiduriama su trimis pa-
grindinémis problemomis — gyventojy pasyvumu, finansiniy ir zmogiskyjy istekliy trikumu. Gyventojy fizinio aktyvumo
problemai spresti respondentai siiilé plétoti esama infrastruktiira, didinti finansavima ir skirti daugiau zmogiskujy istekliy.

I$vados. Mokslo jrodymais grjstos suaugusiems gyventojams taikomos fizinio aktyvumo skatinimo priemonés — spe-
cialisty konsultacijos, savikontrolés priemonés — sudaro tik nedidel¢ Lictuvoje vykdomy intervencijy dalj.

ReikSminiai ZodZiai: suauge¢ gyventojai, fizinio aktyvumo intervencijos, savivaldybés, visuomenés sveikatos biurai.

IVADAS

Pagrindinémis Lietuvos gyventojy mirties priezas-
timis jau daugelj mety islieka létinés neinfekcinés
ligos — kraujotakos sistemos ligos bei piktybiniai na-
vikai. 2014 m. Sios ligos sudaré 84,2 proc. visy gy-
ventojy mirties priezasCiy [1]. Sergamuma létinémis
neinfekcinémis ligomis biity galima suvaldyti mazi-
nant rizikos veiksniy — riikymo, alkoholio vartojimo,
netinkamos mitybos bei fizinio pasyvumo — papliti-
ma tarp gyventojy. Pasaulio sveikatos organizacijos
(PSO) duomenimis, fizinis pasyvumas siejamas su
12,2 proc. visy Europos regiono gyventojy mir¢iy ir
yra veiksnys, lemiantis 21-25 proc. krities ir storo-
sios zarnos vézio, 27 proc. diabeto ir 30 proc. iSemi-
nés Sirdies ligos atvejy. Moksliniais tyrimais jrodyta,
kad reguliarus fizinis aktyvumas mazina kraujotakos
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sistemos ligy, diabeto, hipertenzijos, depresijos ir
kriities vézio rizika [2—4].

Pasaulyje apie trecdalis gyventojy yra nepakan-
kamai fiziSkai aktyvus [S]. Europos Sajungoje at-
liktos suaugusiy asmeny apklausos duomenimis,
daugiau nei pusé gyventojy (59 proc.) nesimanksti-
na ir nesportuoja, o gyventojy dalis, kurie nickada
néra mankstinesi ar sportave, padidéjo nuo 39 proc.
(2009 m.) iki 42 proc. (2013 m.) [6].

Suaugusiy Lietuvos gyventojy fizinis aktyvumas
taip pat per mazas — laisvalaikiu po 30 min. 4 ir dau-
giau dieny per savaitg sportuoja tik 30 proc. vyry ir
25 proc. motery [ 7], beveik pus¢ miisy Salies suaugu-
siy asmeny galima priskirti vidutinio ir Zemo fizinio
aktyvumo grupei [8].

Nepakankamo fizinio aktyvumo problema sulau-
kia ne tik mokslininky, bet ir sveikatos politiky dé-
mesio. Gyventojy fizinio aktyvumo didinimas buvo
jvardytas kaip vienas i§ Lietuvos sveikatos 1998—
2010 m. programos tiksly — siekta iki 2010 m. jau-
nesniy nei 65 m. laisvalaikiu fiziskai pasyviy asmeny
skaiciy sumazinti 30 proc. [9]. Programos vertinimas
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parod¢, kad tikslas nebuvo pasiektas [10], todé¢l nau-
joje Lietuvos sveikatos 2014-2025 m. programoje
numatyta ugdyti optimalaus fizinio aktyvumo jpro-
¢ius pagrindinése gyvenimo srityse, kuriose Zmonés
turi galimybe biiti fiziskai aktyviis — darbe, susisie-
kimo metu (pavyzdziui, €jimas, vaziavimas dvira-
¢iu), buityje (pavyzdziui, namy ruosa) ir laisvalai-
kiu (pavyzdziui, sportas) [11]. Siekti, kad suaugusiy
Lietuvos gyventojy fizinis aktyvumas atitikty PSO
rekomendacijas, numatyta ir Valstybin¢je Lietuvos
2011-2020 m. sporto plétros strategijoje [12].

Vietos lygmeniu sveikatos stiprinimo veikla (tarp
ju ir fizinio aktyvumo skatinimg) jgyvendina savi-
valdybé, jai pavaldzios jstaigos (savivaldybés kiino
kultiiros ir sporto centrai, visuomenés sveikatos biu-
rai), nevyriausybinés organizacijos bei kitos jstaigos
ir organizacijos. Teisés aktai jpareigoja savivaldybes
ir visuomenés sveikatos biurus vykdyti fizinio akty-
vumo skatinimo veiklag [13—15]. Savivaldybése kon-
krecios visuomenés sveikatos stiprinimo priemoneés
vykdomos pasirinktinai, todél jgyvendinama fizinio
aktyvumo skatinimo veikla gali apimti labai platy
intervencijy spektra — sveikatos stiprinimo, mokymo
ir konsultavimo bei kitas intervencijas. Sis tyrimas
atliktas siekiant jvertinti suaugusiy asmeny fizinj
aktyvuma skatinanciy intervencijy taikymo praktika
Lietuvoje.

TYRIMO MEDZIAGA IR METODAI
2014-2015 m. atliktas iStisinis paplitimo tyrimas, ku-
rio metu buvo apklausti visos Lietuvos savivaldybiy
administracijy ir visuomengs sveikatos biury (toliau —
VSB) atstovai. 2014 m. Lietuvoje buvo 60 savivaldy-
biy ir 39 VSB, kurie aptarnavo vieng arba kelias savi-
valdybes. Duomenims rinkti naudotas tyrimo autoriy
sukurtas klausimynas, kurj sudaré 8 atviro ir uzdaro
tipo klausimai. Respondenty buvo prasoma jvardyti
per pastaruosius 3 metus (2012-2014 m.) vykdytas
suaugusiy asmeny fizinio aktyvumo skatinimo prie-
mones, §iy priemoniy pasirinkimo kriterijus, gyven-
tojy informavimo apie vykdomas priemones budus.
Taip pat buvo prasoma nurodyti klititis, su kuriomis
susiduriama vykdant fizinio aktyvumo skatinimo
veiklg, bei pateikti pasitilymy, kokiy priemoniy rei-
kéty imtis, norint padidinti suaugusiy asmeny fizinj
aktyvuma.

Anketiné apklausa vykdyta 2014 m. gruo-
dzio — 2015 m. sausio mén. Klausimynus uzpil-
dé 32 savivaldybiy administracijy atstovai (atsako
daznis 53,3 proc.). Dazniausiai klausimynus pildé
uz sportg atsakingy savivaldybiy skyriy vedéjai, jy

pavaduotojai, vyriausieji specialistai ar savivaldy-

biy gydytojai. Klausimynus taip pat uzpildé 34 VSB

(atsako daznis 87,2 proc.). Klausimynus pildé VSB

direktorius arba visuomenés sveikatos specialistas.

IS VSB buvo surinkta informacija apie 54 savival-

dybése vykdoma fizinio aktyvumo skatinimo veikla.

IS visy apklausoje dalyvavusiy VSB 22 biurai veikla

vykdé vienoje savivaldybéje, likusieji (12 VSB) — ke-

liose savivaldybése (dviejose, trijose arba keturiose).

Visos savivaldybiy administracijy ir VSB atstovy
jvardytos suaugusiy asmeny fizinio aktyvumo skati-
nimo priemoneés buvo suskirstytos i 6 grupes:

1. Konsultavimo intervencijos. Siai grupei priskirtos
individualios ir grupinés konsultacijos fizinio ak-
tyvumo srityje;

2. Informavimo, $vietimo ir mokymo intervencijos.
Siai grupei priskirti informaciniai leidiniai, pas-
kaitos, mokymai, seminarai;

3. Fiziniy pratimy intervencijos. | $ig intervencijy
grupe pateko priemonés, skirtos suaugusiy asme-
ny fiziniam pajégumui didinti, pvz., jogos, aero-
bikos uzsiémimai, tempimo pratimy treniruotés,
mankstos;

4. Vienos dienos renginiai / akcijos. Siai intervencijy
grupei priskirti jvairiis tradiciniai bendruomeniy
renginiai, pvz., senitinijy sporto Sventés, sveikatai
svarbiy dieny mingjimas, kaip antai tarptautinés
dienos be automobilio renginiai;

5. Fizinj aktyvuma skatinantys renginiai. | Sig gru-
pe pateko Siaurietiskojo éjimo zygiai, krepsinio,
tinklinio turnyrai, sveikatingumo stovyklos ir kiti
panasis renginiai;

6. Savikontrolés intervencijos. Siai intervencijy gru-
pei priskirtos priemonés, kuriomis skatinama su-
augusius gyventojus jvertinti savo fizinj aktyvuma
naudojant zingsniamacius arba akselerometrus.
Atliekant duomeny analize skaiciuotas kintamyjy

dazniy pasiskirstymas (rezultatai pateikiami procen-

tais ir absoliuciais skaiciais). Duomeny analiz¢ atlik-
ta naudojant statistinés analizés paketa SPSS 20.0 for

Windows.

REZULTATAI

Taikytos fizinio aktyvumo skatinimo priemonés.
Daugelis savivaldybiy administracijy (84,4 proc.) bei
VSB (97,1 proc.) atstovy nurodé¢, kad per tiriamajj
laikotarpj vykdé suaugusiy gyventojy fizinio akty-
vumo skatinimo veikla. Vietos lygmeniu buvo vyk-
doma jvairi veikla, skirta suaugusiy asmeny fiziniam
aktyvumui didinti. Tiek savivaldybiy administracijy,
tiek VSB atstovy dazniausiai jvardytos priemonés
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1 lentelé. Savivaldybiy ir visuomeneés sveikatos biury,
vykdZiusiy fizinio aktyvumo skatinimo intervencijas, dalis
(abs. sk., proc.)

2 lentelé. Savivaldybiy ir visuomenés sveikatos biury,
taikiusiy suaugusiy asmeny fizinio aktyvumo skatinimo
intervencijy pasirinkimo kriterijus, dalis (abs. sk., proc.)

Fizinio aktyvumo skatinimo Sa\{i\{aldyb_i_q Vi_suomen_és ) o o Sa\_li\{aldyb_i_q Vi_suomen_és _

intervencijos administracijos | sveikatos biurai Pasirinkimo kriterijus administracijos sveikatos biurai
Abs. sk. | Proc. | Abs. sk. | Proc. Abs. sk. | Proc. | Abs. sk. | Proc.

Konsultavimo intervencijos ] 18,5 10 30,3 Teigi.am.i gyyentojg o 22.2 6 182

Informavimo, Svietimo ir 12 m 1% 485 at5|l|ep|ma|, pa.g.eldawmal

mokymo intervencijos ’ ' Gyventojy poreikis 26 96,3 30 90,9

Fiziniy pratimy intervencijos 15 55,6 25 75,8 Mokslinés publikacijos 3 1,1 1 333

Vienos dienos renginiai / 17 63 23 697 Rekomendacijos, W 519 24 727

akcijos strateginiai dokumentai

Fizin:[ a_k_tyvumq skatinantys 25 926 2 69.7 Uisit_e_nio §_al_iq ir Lietuvos 4 14,9 14 42,4

renginiai geroji patirtis

Savikontrolés intervencijos 0 0 2 6,1 Kita 0 0 7 21,4

buvo fizinj aktyvuma skatinantys renginiai, vienos
dienos renginiai / akcijos bei fiziniy pratimy inter-
vencijos. Maziau démesio buvo skiriama informa-
vimo, $vietimo ir mokymo intervencijoms, vis délto
Sias priemones nurodé vykde beveik pusé savivaldy-
biy administracijy (44,4 proc.) ir VSB (48,5 proc.)
atstovy. Visuomeneés sveikatos biurai taip pat taiké
konsultavimo (30,3 proc.) bei savikontrolés inter-
vencijas (6,1 proc.), taciau lyginant su kitomis fizinio
aktyvumo skatinimo priemonémis $ios intervencijos
buvo retesnés (1 lentelé).

Fizinio aktyvumo skatinimo priemoniy pa-
sirinkimo Kriterijai. Suaugusiy asmeny fizinio
aktyvumo skatinimo priemonés buvo pasirenka-
mos vadovaujantis keliais kriterijais. Pagrindinis
jy — gyventojy poreikis. Sj kriterijy akcentavo tiek
savivaldybiy administracijy (96,3 proc.), tick VSB
(90,9 proc.) atstovai. Visuomenés sveikatos biurai
dazniau nei savivaldybiy administracijy atstovai fi-
zinio aktyvumo skatinimo priemones rinkosi vado-
vaudamiesi PSO, Sveikatos apsaugos ministerijos ir
jai pavaldziy jstaigy rekomendacijomis, valstybés ir
savivaldybiy strateginiais dokumentais sporto (fizi-
nio aktyvumo) srityje (72,7 proc.), moksliniais jrody-
mais (33,3 proc.) bei uzsienio Saliy ir Lietuvos geraja
patirtimi (42,4 proc.) (2 lentele).

Informavimo apie fizinio aktyvumo skatinimo
priemones biidai. Apie vykdomas fizinio aktyvu-
mo skatinimo intervencijas gyventojai dazniausiai
buvo informuojami dviem btidais — naudojantis Zi-
niasklaidos priemonémis (pranesimai per skelbimus
laikrasc¢iuose, radijuje ar televizijoje) bei internetu
(pranesimai jstaigos tinklalapyje ir socialiniuose
tinkluose). Be minéty priemoniy, VSB informacijg
aktyviai skleidé bendruomenése, pateikdami Ziniy
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skelbimy lentose, vieSose vietose, platindami skraju-
tes (72,7 proc.). VSB dazniau nei savivaldybiy admi-
nistracijy atstovai nurodé, kad buvo taikytas asme-
ninis informavimas, gyventojus ] renginius kvie¢iant
elektroniniu pastu, skambinant ar siun¢iant SMS zi-
nute (3 lentelé).

Problemos, su kuriomis susiduriama vykdant
fizinio aktyvumo skatinimo veikla. Analizuojant
savivaldybiy administracijy ir VSB atstovy atsaky-
mus, atsiskleidé labai panaSus poziiris j problemas.
Vykdant fizinio aktyvumo skatinimo veiklg iSskir-
tos trys svarbiausios problemos — gyventojy pasy-
vumas, finansiniy ir zmogiskyjy istekliy trikumas.
Dazniausiai jvardyta problema — mazas gyventojy
aktyvumas. Ja nurodé 84,6 proc. savivaldybiy admi-
nistracijy ir 81,2 proc. VSB atstovy. Kai kurie savi-
valdybiy administracijy ir VSB atstovai nurodé, kad
fizinio aktyvumo skatinimo renginiuose dazniau da-
lyvauja fiziSkai aktyvesni asmenys, 0 mazas gyven-
tojy aktyvumas gali biti susijes su jy motyvacijos
stoka.

3 lentelé. Savivaldybiy ir visuomenés sveikatos biury,
taikiusiy informavimo apie fizinio aktyvumo skatinimo in-
tervencijas bddus, dalis (abs. sk., proc.)

Savivaldybiy Visuomenés

Informavimo bidas administracijos sveikatos biurai

Abs. sk. | Proc. | Abs. sk. | Proc.
Ziniasklaida 23 88,5 30 90,9
_Soc!allnla_l t|nkla|,_ 2% 100 32 97
jstaigos tinklalapis
Informacijos _sklaida 12 462 2% 727
bendruomenése
Asmeninis informavimas 3 11,5 9 27,3
Kita 3 11,5 0 0
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Finansiniai istekliai
Zmogiskieji istekliai

Mazas gyventojy aktyvumas
Paslaugy prieinamumas
Darbo organizavimas
Infrastruktdra

Kita

84,6
81,2

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Proc.

Savivaldybiy administracijos B Visuomenés sveikatos biurai

1 pav. Savivaldybiy ir visuomenés sveikatos biury, kurie per tiriamajj laikotarpj susiddiré su problemomis vykdydami
fizinio aktyvumo skatinimo veiklg, dalis (proc.)

Savivaldybiy administracijy (53,8 proc.) ir VSB
(43,8 proc.) atstovy teigimu, per tiriamgjj laikotarpj
nepakako finansavimo planuojamoms priemonéms
jgyvendinti, numatyty priemoniy testiniam vykdy-
mui ir vykdomy priemoniy jvairovei uztikrinti. Vyk-
dant fizinio aktyvumo skatinimo veiklg triko zmo-
giskyjy istekliy — nepakako jvairiy sriciy specialisty
(pvz., lektoriy, sporto treneriy), o fizinio aktyvumo
skatinimo veikla vykdantiems specialistams triiko
tam tikry jgidziy (pvz., organizaciniy).

Infrastruktiiros triikuma (savivaldybése per ma-
zai lauko treniruokliy, dviraciy taky, neiSplétotos

Plétoti infrastruktiirg

Didinti FA priemoniy jvairove

Didinti finansavima

Didinti paslaugy prieinamuma

Gerinti informacijos sklaida

Gerinti tarpinstitucinj bendradarbiavima
Didinti gyventojy motyvacija

|darbinti specialistus

| veikla jtraukti BPG

Kita

rekreacinés zonos), paslaugy prieinamuma (dél di-
delio atstumo tarp gyvenvieCiy buvo sunku sutelkti
bendruomenes bendrai veiklai) tiek savivaldybiy
administracijy, tick VSB atstovai jvardijo ne tokio-
mis svarbiomis problemomis. Tarp kity jvardyty
problemy nurodyta tai, kad triko bendradarbiavimo,
renginiy vieSinimo (1 pav.).

Pasiilymai, kaip biity galima padidinti gy-
ventoju fizinj aktyvumg. Daugelio savivaldybiy
administracijy (65,2 proc.) ir VSB (42,9 proc.) at-
stovy nuomone, siekiant padidinti gyventojy fizinj
aktyvumg reikéty plétoti infrastruktiirg — jrengti arba

65,2

28,6

10 20 30 40 50 60 70

Proc.

Savivaldybiy administracijos B Visuomenés sveikatos biurai

2 pav. Savivaldybiy ir visuomenés sveikatos biury, pateikusiy pasiilymus dél gyventojy fizinio aktyvumo didinimo,
dalis (proc.)

2015/4(71)

97



ORIGINALUS STRAIPSNIAI

LNVISUOMENES SVEIKATA"

atnaujinti sporto bazes, pastatyti lauko treniruokliy,
nutiesti daugiau dviraciy ir pés€iyjy taky, tinkamai
iSplétoti vietiniy parky, rekreacijos zonas. D¢l kity
pasitlymy savivaldybiy administracijy ir VSB atsto-
vy nuomonés i$siskyré. Savivaldybiy administracijy
atstovai labiau akcentavo zmogiskyjy istekliy po-
reikj (30,4 proc.), geresn¢ informacijos apie vykdo-
mus fizinio aktyvumo skatinimo renginius sklaida
(34,8 proc.). VSB specialisty nuomone, svarbiau di-
dinti vykdomy fizinio aktyvumo priemoniy jvairove
(42,9 proc.), finansavimg (28,6 proc.) ir paslaugy pri-
einamuma gyventojams (25 proc.).

Nei savivaldybiy administracijy, nei VSB atsto-
vai tarpinstitucinio bendradarbiavimo nejvardijo kaip
svarbios problemos, taciau penktadalis savivaldybiy
(21,7 proc.) ir daugiau nei deSimtadalis (14,3 proc.)
visuomenés sveikatos biury specialisty siiilé gerinti
tarpinstitucinj bendradarbiavima. Poreikj j sveikati-
nimo veiklg jtraukti bendrosios praktikos gydytoja
(BPQ) jvardijo vos 4 proc. savivaldybiy administra-
cijyir 11 proc. VSB atstovy.

VSB specialistai pateiké daugiau pasitlymy dél
fizinio aktyvumo didinimo nei savivaldybiy adminis-
tracijy atstovai — VSB akcentavo, kad vykdomos fi-
zinio aktyvumo skatinimo priemonés turéty buti tes-
tinés, paremtos moksliniais jrodymais bei pritaikytos
tikslinéms gyventojy grupéms (2 pav.).

REZULTATU APTARIMAS

Teisés aktai jpareigoja savivaldybes ir visuomenés
sveikatos biurus vykdyti fizinio aktyvumo skatinimo
veiklg. Savivaldos jstatyme viena i§ savarankisky
savivaldybés funkcijy yra sveikatingumo priemo-
niy planavimas ir jgyvendinimas. Savivaldybés, at-
sizvelgdamos | vyraujancias visuomenés sveikatos
problemas, jgyvendina savivaldybiy strateginiuose
veiklos planuose numatytas visuomenes sveikatos
priemones, dalyvauja jgyvendinant valstybines vi-
suomenges sveikatos strategijas ir programas. Savi-
valdybés Sioms funkcijoms vykdyti taip pat steigia
visuomenés sveikatos biurus [13, 14].

Visuomenés sveikatos biuro pavyzdiniuose nuos-
tatuose nurodoma, kad pagrindinis visuomenés svei-
katos biury veiklos tikslas — rlpintis savivaldybés
gyventojy sveikata, vykdyti savivaldybés ar keliy
savivaldybiy teritorijoje visuomenés sveikatos prie-
zitira, siekiant mazinti gyventojy sergamuma ir mir-
tinguma, gerinti gyvenimo kokybe, teikiant kokybis-
kas visuomenés sveikatos prieziiiros paslaugas. VSB
veikla turi apimti visuomenés sveikatos stiprinima
savivaldybés bendruomenéje, visuomenés sveikatos

98

2015/4(71)

mokymo organizavimg ir vykdyma, visuomenés
sveikatos propagavimg, gyventojy konsultavimg vi-
suomeneés sveikatos klausimais. Viena i$ veiklos sri-
¢iy vykdant neinfekciniy ligy ir traumy profilaktika
yra sveikos gyvensenos skatinimas, t. y. veiklos or-
ganizavimas ir dalyvavimas jgyvendinant fizinio ak-
tyvumo skatinimo priemones [15].

Atlikto tyrimo rezultatai rodo, kad per tiriamajj
laikotarpi savivaldybése buvo vykdoma jvairi fizi-
nio aktyvumo skatinimo veikla. Didziausias démesys
buvo teikiamas fiziniy pratimy intervencijoms, fizinj
aktyvumg skatinantiems renginiams ir vienos dienos
renginiams / akcijoms.

Higienos institutas 2013-2014 m. vertino suau-
gusiy asmeny fiziniam aktyvumui skatinti taikomy
intervencijy veiksminguma. Sio vertinimo rezultatai
parode, kad gyventojy fizinj aktyvuma gali skatinti
pirminés asmens sveikatos priezilros jstaigy ir kity
specialisty tiesiogiai ar nuotoliniu bidu teikiamos
fizinio aktyvumo konsultacijos. Palankiis rezultatai,
keiciant fizinio aktyvumo elgsena, stebéti taikant sa-
vikontrolei skirtas intervencijas, ypac jei jos pritaiky-
tos individualiy fizinio aktyvumo rezultaty stebésenai
[16]. Sios apklausos rezultatai parodé, kad interven-
cijos, skirtos gyventojy fizinio aktyvumo elgsenos
savikontrolei ugdyti, rekomenduojant naudoti zings-
niamacius, ar gyventojy motyvacijai buti fiziskai ak-
tyvesniems didinti, organizuojant individualias arba
grupines konsultacijas, Lietuvoje taikomos palyginti
retai. Tai gali rodyti, kad tiek savivaldybiy adminis-
tracijoms, tick VSB triiksta informacijos apie veiks-
mingas fizinio aktyvumo skatinimo intervencijas.

Salyje vykdomos fizinio aktyvumo skatinimo prie-
mongs, tiek savivaldybiy administracijy, tick VSB
atstovy teigimu, dazniausiai pasirenkamos atsizvel-
giant | gyventojy poreikius. Priemoniy pasirinkimag
vadovaujantis PSO, Sveikatos apsaugos ministerijos
ir jai pavaldziy jstaigy rekomendacijomis bei valsty-
bés ir savivaldybiy strateginiais dokumentais sporto
(fizinio aktyvumo) srityje, mokslinémis publikacijo-
mis daZniau minéjo VSB atstovai. Sio tyrimo metu
nebuvo iSsamiau analizuojama, kokiais kriterijais
savivaldybiy administracijos ir visuomene¢s sveikatos
biurai vadovaujasi vertindami gyventojy poreikius
fizinio aktyvumo skatinimo srityje, tac¢iau 2015 m.
Valstybés kontrolés atlikto valstybinio audito ,,Vi-
suomengés sveikatos stiprinimo organizavimas savi-
valdybése* ataskaitoje pazyméta, kad savivaldybés,
vertindamos visuomenés sveikatos paslaugy poreikj,
apklausia sveikatos renginiy ar masiniy renginiy da-
lyvius. Minétoje ataskaitoje atkreiptas démesys, kad
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»Siais atvejais jvertinama tik socialiai aktyviy gyven-
tojy nuomoné, bet nepasieckiamos socialinés rizikos
ir kitos gyventojy grupés, todél paslaugy poreikio ne-
galima vertinti pagrjstai* [17].

Gyventojai apie vykdomas fizinio aktyvumo prie-
mones buvo informuojami per Ziniasklaida, internetu
bei skleidziant informacija bendruomenése. Straips-
nio autoriy nuomone, tokie informavimo biidai tin-
kamesni asmenims, pageidaujantiems dalyvauti or-
ganizuojamuose renginiuose, taciau maziau paveikiis
jtraukti tuos asmenis, kurie neturi noro ir motyvaci-
jos biti fiziskai aktyvis.

Savivaldybiy administracijy ir visuomenés svei-
katos biury atstovai jvardijo tris svarbiausias fiziniam
aktyvumui skatinti taikomy priemoniy organizavimo
klititis — gyventojy pasyvuma, finansiniy ir Zmogis-
kyjy iStekliy trikuma. Tik nedidelé dalis responden-
ty nurodé, kad jy vykdomy priemoniy organizavima
riboja infrastruktiiros trukumas, nepakankamas pas-
laugy prieinamumas, prastas specialisty darbo orga-
nizavimas. Teikdami pasiiilymus, kg daryti norint pa-
gerinti suaugusiyjy zmoniy fizinj aktyvuma, daugiau
nei pusé savivaldybiy administracijy atstovy ir beveik
puse visuomenés sveikatos biury specialisty nurode
infrastruktiiros plétojimo poreikj. Tai gali rodyti, kad
ne tik finansiniy ir zmogiskyjy istekliy truikumas, bet
ir neiSplétota infrastruktiira, netinkama informacijos
sklaida, fizinio aktyvumo priemoniy jvairovés tritku-
mas yra svarbios kliiitys vykdant fizinio aktyvumo
skatinimo veiklag. BPG jtraukimas i fizinio aktyvumo

skatinimo veiklg taip pat dar néra laikomas svarbia
priemone didinant gyventojy fizinj aktyvumg. Vals-
tybés kontrolés auditoriai, vertindami visuomenés
sveikatos prieziiiros paslaugy organizavimg savival-
dybése, atkreipé démesj, kad ,,savivaldybése dar néra
susiformavusios visuomenés sveikatos biury ir as-
mens sveikatos priezitiros jstaigy bendradarbiavimo
praktikos ir atvejy, kai pacientai biity nukreipiami
sveikatos stiprinimo paslaugy i biurus [17].

ISVADOS

1. Lietuvoje didziaja dalj suaugusiy asmeny fiziniam
aktyvumui didinti taitkomy priemoniy sudaro vie-
nos dienos renginiai / akcijos ir fizinio aktyvumo
renginiai bei fiziniy pratimy intervencijos.

2. Mokslo jrodymais gristos suaugusiems gyvento-
jams taikomos fizinio aktyvumo skatinimo prie-
moneés — specialisty konsultacijos bei savikon-
trolés priemonés — sudaro tik nedidele vykdomy
intervencijy dalj.

PADEKA

Tyrimag atlike Higienos instituto specialistai nuosir-
dziai dékoja savivaldybiy administracijy ir savival-
dybiy visuomenés sveikatos biury atstovams uz ge-
ranoriSkuma ir aktyvy dalyvavima apklausoje apie
Lietuvoje taikomas intervencijas, skirtas suaugusiy
asmeny fiziniam aktyvumui didinti.

Straipsnis gautas 2015-11-02, priimtas 2015-12-10
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Practical application of physical activity promotion
interventions for adults in Lithuania

leva Radzeviciuté, Raimonda Janoniené, Rolanda Valintéliené, Ausra Sobutiené

Institute of Hygiene

Summary

The aim. To assess the practical application of physical
activity promotion interventions for adults.

Materials and methods. The data on the interventions
applied for promoting adults physical activity in Lithuania
in the period from 2012 to 2014 were collected by
carrying out a questionnaire survey of public health
bureaus employees and municipality administrations.
Study authors developed questionnaire which consisted
of eight open and closed-ended questions. 32 municipality
administrations and 34 public health bureaus responded to
the questionnaires. Respondents were asked what physical
activity promotion interventions were applied in their
municipality in the last three years (2012-2014), what were
criteria for the selection of interventions, how adults were
informed about physical activity promotion events, what
were the main barriers to implement interventions and
what are proposals on how to increase physical activity.
Descriptive statistical methods were used.

Results. During the period of investigation (2012-
2014) various physical activity promotion interventions
were conducted in Lithuanian municipalities. The most
attention was given to physical workout interventions,
physical activity promotion events, one-day events/
practices. Interventions for developing adults’ physical
activity behaviour self-control by recommending the use of
pedometers, or those for increasing adults’ motivation to be
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more physically active by organising individual or group
consultations were applied quite seldom. The physical
activity promotion interventions are mostly chose with
regard to the residents’ needs according to municipality
administrations as well as office representatives. Lack of
motivation, financial and human resource shortages are the
main barriers to implement physical activity interventions.
Respondents suggested developing existing infrastructure,
increase funding and human resources in order to increase
adults’ physical activity.

Conclusions. Evidence-based physical activity
interventions - specialists ‘consultations and self-control
interventions - represent only a small part of applicable
interventions in Lithuania.

Keywords: adults, physical activity interventions,
municipality, public health bureaus.
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