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SANTRAUKA

B. Zilytés magistro baigiamasis darbas ,,Pagrindiniai faktoriai lemiantys produkto pasirinkima maisto
papildy ar nereceptiniy vaisty kategorijose vartotojo poZziliriu“/mokslinis vadovas doc. dr. R. J.
Gerbutaviciené¢; Lietuvos sveikatos moksly universiteto Farmacijos fakulteto Vaisty technologijos ir
socialinés farmacijos katedra. - Kaunas

Darbo tikslas: iSsiaiskinti pagrindinius faktorius, kurie lemia produkto pasirinkimg maisto papildy ar
nereceptiniy vaisty kategorijose vartotojo pozitiriu.

Darbo uZdaviniai:

1. ISsiaiskinti nereceptiniy vaisty ir maisto papildy iSstatymo savitarnoje jtaka vartotojy pasirinkimui; 2.
ISsiaiskinti kainos jtaka, jsigyjant nereceptinj vaistinj preparatg ar maisto papilda; 3. Istiri, kokig jtaka
nereceptinio vaistinio preparato ar maisto papildo pasirinkimui daro jo zinomumas; 4. Istirti, kokig jtaka
vartotojui renkantis nereceptinius vaistus arba maisto papildus daro vaistininko patarimai; 5. ISanalizuoti
vartotojy sprendimy pagrijstuma, renkantis nereceptinius vaistus ar maisto papildus savarankiskai.
Tyrimo objektas ir metodika: faktoriai, kurie lemia maisto papildy ir nereceptiniy vaisty pasirinkima
vartotojui. Kiekybinis tyrimas — anoniminé visuomenés vaistinés pacienty apklausa, kurioje buvo
apklausta 586 respondentai; Statistiné duomeny analizé naudojant SPSS (Statistinis paketas socialiniams
mokslams) 29.0-3j3 versija ir Microsoft Office Excel 2023 programas.

Rezultatai: Daugiausia gyventojy nereceptinius vaistus ir maisto papildus jsigyja vieng kartg per ménesj
arba dazniau. I§ pradZiy gyventojai gydosi savarankiSkai, o po to kreipiasi j sveikatos specialistus, nes,
tyrimo duomenimis, didzioji dalis respondenty skirtumus apie nereceptinius vaistus ir maisto papildus
zino. DidZiausig jtakg prekiy jsigijimui daro prekés Zenklo Zinomumas, po to vaistininkas ir galiausiai
kaina bei reklama. Internetu uzsisakant nereceptinius vaistinius preparatus ar maisto papildus, klientai
informacijos apie preparatus gauna retai arba savarankiskai nusprendZia kas jiems labiau tinka.
ISvados: Tik 9,6 % respondentams, prekiy iSstatymas matomoje vietoje daro jtaka jsigyjant maisto
papildus ar nereceptinius vaistus. 2,3 % gyventojy yra linke jsigyti brangesne preke, o mazesné kaina
turi jtakos 87,5 % gyventojy. Vartojimo patirtis, yra svarbiausias veiksnys, turintis jtakos jsigyti
nereceptin] vaista arba maisto papilda. Didzioji dalis gyventojy visada atsiZvelgia ] vaistininko
rekomendacijas jsigyjant preparata. 89,7 % gyventojy teisingai interpretuoja maisto papildy ir
nereceptiniy vaisty sgvokas. 44,6 % gyventojy informacijg pasitikslina perskaitydami pakuotés
informacija.

Praktinés rekomendacijos: Gydytojai turéty suteikti gyventojams daugiau informacijos apie
nereceptiniy vaistiniy preparaty ir maisto papildy skirtumus; Farmacijos specialistai turi aktyviau
konsultuoti gyventojus apie jy jsigyjamus vaistus bei maisto papildus, jy skirtumus. Tai ypac svarbu, kai

Siuos preparatus jsigyja internetu.



SUMMARY

Final Master‘s thesis by Brigita Zilyté ,, The main factors influencing product choice in the categories of
food supplements or over-the-counter medicines from the consumer's point of view*/ Head of science
doc. dr. Rima Juraté Gerbutaviciene; Department of Pharmaceutical Technology and Social Pharmacy
at the Faculty of Pharmacy, Lithuanian University of Health Sciences. — Kaunas, 2023.

The aim of the study: to determine the main factors which influences the choice of a product in the
categories of food supplements or OTC medicines from the consumer's point of view.

Tasks of the work: 1. To determine the influence of displaying OTC medicines or food supplements in
self-service on consumer choice; 2. To determine the influence of price when purchasing an (OTC)
medicines or food supplement; 3. Investigate the influence of brand awareness on the choice of an OTC
medicines or food supplement; 4. Investigate what influence the pharmacist's advice has on the consumer
when choosing OTC medicines or food supplements; 5. To analyze the validity of consumer decisions
when choosing OTC medicines and food supplements independently.

Object and methods: factors which determine the consumer's choice of food supplements and OTC
medicines. Quantitative research — an anonymous survey of public pharmacy patients; 586 respondents;
Statistical data analysis using SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) version 29.0 and
Microsoft Office Excel 2023

Results: the majority of the population purchases OTC medicines and food supplements once a month
or more often. At first, patients self-medicate, and then turn to health professionals, because according
to the survey, the majority of respondents know the difference between OTC medicines and food
supplements. The biggest influence on the purchase of products is product awareness, followed by the
pharmacist and finally price and the influence of advertising. When ordering medicine online, customers
rarely receive information about the purchased medicine or independently decide what is more suitable.
Conclusions: for 9,6 % of respondents, the display of products influences the purchase of food
supplements and OTC medicines. 2,3 % of the population is more likely to buy a more expensive
product, and the lower price affects 87,5 % of the population. Product familiarity is the most important
factor influencing the purchase of an OTC medicines or food supplement. The majority of the population
always takes into account the pharmacist's recommendations and thus decides which product to
purchase. 89,7 % of the population correctly interpret the concepts of food supplements and OTC
medicines. 44,6 % of the population check the information by reading the information on the package.
Practical recommendations: Physicians should provide patients with more information about the
differences between OTC medications and food supplements; Pharmaceutical specialists must be more
active in advising patients about the medicines and food supplements they purchase and their differences.

This is especially important when these preparations are purchased online.



PADEKA

Labai nuosirdziai dékoju doc. dr. Rimai Juratei Gerbutavicienei uz skirtg laika, pagalba bei

konsultacijas rasant baigiamajj magistro darba.



SANTRUMPOS

VMVT - valstybiné maisto ir veterinarijos tarnyba;
CNS — centrin¢ nervy sistema;

SAM - sveikatos apsaugos ministerija;

n — ] klausimg atsakiusiy respondenty skaicius;

p — patikimumo lygmuo

%2 — chi-kvadrato kriterijus

OTC — over-the-counter



IVADAS

Temos aktualumas — iy laiky farmacijos rinkoje tiek Lietuvoje, tiek visame pasaulyje, Zenkliai
1Saugo maisto papildy bei nereceptiniy vaisty pasiiila. Dél modern¢janciy technologijy sparc¢iai vystosi
internetiné prekyba, pleciasi informacijos srautas, kuris yra laisvai prieinamas vartotojams ir dél to jie
gali laisviau priimti savarankiskus gydymosi sprendimus. Be to, did¢jantis gyvenimo tempas, ilgos eilés
pas gydytojus taip pat skatina savigydos praktikg. Racionali savigyda gali padéti pasalinti lengvesnius
negalavimus, taciau netinkamai ir netikslingai pasirenkant maisto papildus ar nereceptinius vaistus
galima sunkiai pakenkti sveikatai [37]. Dé¢l informacijos stygiaus ar nepavykus iSspresti iskilusios
sveikatos problemos, pacientai daznais atvejais kreipiasi ] grei¢iausiai pasiekiamus sveikatos prieziiiros
specialistus — vaistininkus [39]. Kartais jie biina vieninteliai specialistai, su kuriais ryztamasi
konsultuotis, dél to vaistininkai, savo kompetencijy ribose, yra jpareigoti parinkti tinkama ir iSsamig
gydymosi strategijg ir taip pagerinti gyvenimo kokybe.

Atliekamame kiekybiniame tyrime analizuojami faktoriai, kurie daro jtakg vartotojy sprendimui
Isigyti maisto papildus ar nereceptinius vaistinius preparatus, bus aiSkinamasi j kg vartotojai daugiausia
kreipia démesj: kaing, iSstatyma savitarnoje, vaistininko rekomendacija, prekés zinomuma ar kitus
veiksnius. Labai svarbu i$siaiSkinti, ar gyventojai tikslingai vartoja maisto papildus ir nereceptinius
vaistus d¢l galimy Salutiniy reakcijy, sagveiky. Daznai pasitaikanti situacija — kai vartotojai, jsigydami
maisto papilda, tikisi gydomojo efekto tokio, kokj gali turéti tik vaistinis preparatas. Kadangi visoje
Europoje matomas rySkus maisto papildy vartojimo augimas, kartu kyla rizika visuomenés sveikatai dél
jy dozes bei kompleksiniy junginiy farmakologinj veikima [16]. Zmonés gali klysti pasirinkdami vaistus
ar maisto papildus dél panaSaus jpakavimo apipavidalinimo, panasaus pavadinimo, tuo paciu prekés
zenklu Zymimy maisto papildy, medicinos prietaisy ar nereceptiniy vaisty, klaidinancio lentyny
zymejimo savitarnos skyriuose. Labai svarbu, kad vaistinés klientas ne tik suprasty skirtumus tarp Siy
prekiy kategorijy, bet ir atsizvelgty j vaistininko rekomendacijas. Populiaréjant internetinei prekybai
nereceptiniais vaistais ir maisto papildais, chaotiskos savigydos problema darosi ypa¢ opi, kadangi
vaistininko konsultacija, jei preparatai uzsakomi j namus, suteikiama retai.

Siuo darbu tikimasi i$siaiskinti, ar visuomenés vaistiniy pacientai tikslingai pasirenka jiems
reikalingg nereceptinj vaistg ar maisto papilda, ar jy apsisprendimg pirkti nulemia jvairtis rinkodaros
veiksniai, tokie kaip: produkty i§statymas savitarnoje, iSstatymo plotas, vieta lentynoje, priekasio zonoje,
kaina, produkto Zinomumas, reklama. Bus siekiama iSsiaiSkinti ar vartotojai supranta skirtumg tarp
vaistinio preparato ir maisto papildo, kokia yra vaistininko patarimo svarba, kaip daromi sprendimai

renkantis produkta.



DARBO TIKSLAS IR UZDAVINIAI

Darbo tikslas: iSsiaiskinti pagrindinius faktorius, kurie lemia produkto pasirinkimg maisto papildy ar

nereceptiniy vaisty kategorijose vartotojo pozitiriu.

Darbo uZdaviniai:
1. ISsiaiSkinti nereceptiniy vaisty ir maisto papildy iSstatymo savitarnoje jtakg vartotojy pasirinkimui;
ISsiaiskinti kainos jtaka, jsigyjant nereceptinj vaistinj preparatg ar maisto papilda;

IStiri, kokig jtaka nereceptinio vaistinio preparato ar maisto papildo pasirinkimui daro jo Zinomumas;

> »w b

Istirti, kokig jtaka vartotojui renkantis nereceptinius vaistus arba maisto papildus daro vaistininko
patarimai;
5. ISanalizuoti vartotojy sprendimy pagristumg, renkantis nereceptinius vaistus ar maisto papildus

savarankiSkai.



1. LITERATUROS APZVALGA

Ivairiais veiksniais, kurie skatina jsigyti prekes, imongs siekia pritraukti naujy klienty ir taip pat
i§saugoti jau esamus. Esminiai pokyc¢iai ir plétros tikslai retai pasiekiami nepasinaudojus rinkodaros
veiksmais ir tai ypa¢ aktualu maZmeninéms farmacijos jmonéms, nes taip jgyjamas konkurencinis
pranasumas. Nagrin¢jant moksling literatiirg, galima rasti rinkodaros apibrézima, kaip procesa, kuris
prasideda nuo kliento poreikiy bei nory nustatymo ir supratimo, o véliau biitent $iy poreikiy ir nory
tenkinimo [1]. Mazmeninés prekybos imoniy tikslas — klienty manipuliavimas perkamaja pirmenybe,
turint omenyje tinkama i8déstyma ir prekiy sezoniSkuma [2]. Taip siekiama parduoti pelningesnes
asortimento pozicijas keiciant pirkéjy sprendimus ir jvedant didziausig paklausg turinCias prekes
geriausiai matomose vietose ar kitomis rinkodaros kompozicijomis atkreipiant i Sias prekes démesj [3].

2020 metais atliktame tyrime, mokslininkai remdamiesi literatiira nustaté, kokie penki veiksniai
dazniausiai turi jtakos vartotojams, norintiems jsigyti nereceptinius vaistus ir maisto papildus, tai:
vaistininko rekomendacija, Seimos ar draugy rekomendacija, preparato kilmés Salis, kaina bei ankstesné
patirtis t.y. preké buvo isigyta anksciau [4]. Kitoje literatiiros apzvalgoje galima rasti panasius rezultatus
papildomai i$skiriant kelis kitus elementus, tokius kaip: mazmeninés prekybos patalpos ir vitrinos, taip
pat iSskiriamas interviu su kitais asmenimis, prekés zinomuma [5].

Apibendrinant mokslininky padarytas iSvadas apie veiksnius, kurie gali daryti jtaka pacienty
sprendimui pirkti, magistro baigiamajame darbe aptarsiu Siuos pagrindinius:

e Vaistininko rekomendacijos;
e Preparato kaina;
e Prekinio Zenklo Zinomumas;
e ISstatymo vitrinoje jtaka.
Be to, savo darbe sieksiu i$siaiSkinti vartotojy sprendimy pagristuma renkantis maisto papildus

ir nereceptinius vaistinius preparatus bei pacienty zinias apie Sias kategorijas.

1.1 Nereceptiniy vaistiniy preparaty samprata

Nereceptiniai vaistiniai preparatai — patvirtinti kaip saugis bei veiksmingi vaistai, kuriuos galima
vartoti be gydytojo paskyrimo [6]. Lietuvos Respublikos farmacijos jstatyme vaistas, arba vaistinis
preparatas apibiidinamas kaip: ,,vaistiné medziaga arba jy derinys, pagaminti ir teikiami vartoti, kadangi
atitinka bent vieng Siy kriterijy: 1) pasizymi savybémis, dél kuriy tinka Zmogaus ligoms gydyti arba jy
profilaktikai; 2) d¢l farmakologinio, imuninio ar metabolinio poveikio gali biiti vartojamas ar skiriamas

atkurti, koreguoti ar modifikuoti Zmogaus fiziologines funkcijas arba diagnozuoti Zmogaus ligas“ [7], o
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Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro patvirtintame jsakyme ,,dél vaisty recepty raSymo ir
vaisty iSdavimo (pardavimo)“ [8], nereceptiniai vaistai apibréziami kaip ,,vaistai, jraSyti | Valstybinés
vaisty kontrolés tarnybos prie Sveikatos apsaugos ministerijos (toliau — Valstybiné vaisty kontrolés
tarnyba) virSininko patvirtintg nereceptiniy vaisty sarasg ir parduodami vaistingje be recepto®.

Nereceptinio vaistinio preparato jregistravimas yra ilgas ir sudétingas procesas. Vaistinis
preparatas valstybéje nar¢je patenka j rinka tik tada, kai Sios valstybés narés kompetentingos institucijos
18duoda leidima prekiauti vaistu arba kai jis iSduodamas remiantis Reglamentu (EEB) Nr. 2309/93 [9].
Vien tam, kad biitu suteikiama vaistinio preparato rinkodaros teise, reikia pateikti dokumentus, kuriuose
pateikiama iSsami informacija apie pareiskéja, vaistinj preparata, keliamo pavojaus jvertinima, gamybos
metodo aprasyma, farmaciniy, ikiklinikiniy ir klinikiniy tyrimy rezultatus, preparaty charakteristiky
santraukg, privalo buti pateikiama i§sami kokybing ir kiekybiné informacija: ,,pateikta vartojant jprasta
terminologija, apie visas vaisty sudedamasias dalis, taiau nejtraukiant empiriniy cheminiy formuliy, bet
nurodant tarptautinj nepatentuotg Pasaulio sveikatos organizacijos rekomenduojama pavadinima, jeigu
toks yra“ [9], taip pat turi biiti pateikiamos terapinés indikacijos, kontraindikacijos bei nepageidaujamos
reakcijos, biitina nurodyti dozavima, vartojimo biida, vartojimo trukme [10]. Tuo tarpu maisto papildy
registravimas yra daug paprastesné procediira, d¢l to galime matyti maisto papildy gausg visuomeninése
vaistinése.

Svarbu paminéti ir tai, jog registruojant vaistinj preparata, sugalvotas naujo preparato
pavadinimas negali biiti panaSus ] jau esamg vaistg. Pavadinimas negali biiti siejamas su indikacijomis,
vaisto forma, stiprumu ar vartojimo budu, pacienty populiacija [11].

Vieni populiariausiy nereceptiniy vaistiniy preparaty yra analgetikai, tokie kaip acetaminofenas,
ibuprofenas, kosulj lengvinantys vaistai — acetilcisteinas, ambroksolis bei antihistaminiai vaistai —
loratadinas, citerizinas. Siy vaisty galima rasti vaistinés savitarnos lentynose, uzsisakyti internetu.
Nereceptiniai vaistiniai preparatai gydo jvairius ligos simptomus: padidéjusj rigstinguma, kosulj, sloga,
galvos skausma, nugaros skausma, viduriy uzkietéjima, viduriavima ir t.t. [6]. Didziausia problema dél
nereceptiniy vaistiniy preparaty kyla tada, kai pacientas, atsizvelgdamas | savo simptomus, juos
klaidingai interpretuoja. Pavyzdziui, sausas kosulys, daznu atveju, gali biiti padidéjusio rugstingumo
problema, ta¢iau zmogus mano, jog tai vienas i§ perSalimo simptomy. Tokiu atveju, norédamas kuo
greiiau iSspresti problema, zmogus uzsisako preparatg internetu ir jj gauna neisSeinant i§ namy. Galima
1zvelgti savigydos problema, kurig aptarsiu véliau. Atsizvelgiant | tai, jog nereceptiniy vaistiniy
preparaty galima rasti prekybos centruose, parduotuvése, degalinése, galima patvirtinti, jog sveikatos
priezitiros specialisto konsultacija néra butina. Taciau ar ji tikrai néra reikalinga?

Viena i$ priemoniy, kuria siekiama pateikti suprantamg informacijg pacientams apie tinkama
vaisty vartojima ir norint pasiekti geresniy gydymo rezultaty bei optimaly terapinj poveikj, yra

informacinis lapelis. Tai yra standartizuota raSytiné informacija apie saugy ir veiksminga vaistinio
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preparato vartojimg, kurig parengia vaisty gamintojai. Pasaulio sveikatos organizacijos duomenimis,
daugiau nei 70% visy pacienty, ypac besivystanciose Salyse, neskaito informacinio lapelio [12]. Irodyta,
kad rasSytiné informacija apie vaistus, kartu su zodine konsultacija daro teigiama poveikj vartotojams,
gali padeéti pagilinti zinias bei laikytis racionalaus vaisty vartojimo [13]. Pacientas, turédamas
informacinj lapeli gali daug aiSkiau suprasti savo ligos gydyma, kadangi per trumpa konsultacijos su
farmacijos specialistu laika, daznai biina sudétinga suteikti pacientui visa reikiama informacija [13].
Informacinis lapelis pacientui turi biiti ypa¢ svarbus, jei nereceptinis vaistas perkamas savitarnos
skyriuje ar uZzsisakomas internetu su nuotoline farmacijos specialisto konsultacija, kurios paprastai
atsisakoma.

Apibendrinant, nereceptiniai vaistiniai preparatai pasiZymi savybémis, dél kuriy tinka Zmogaus
ligoms gydyti arba jy profilaktikai. Siekiant pateikti suprantamg informacija pacientams apie tinkama

vaisty vartojima, vaisty gamintojai parengia informacinj lapelj.

1.2 Nereceptiniy vaistiniy preparaty reklamos taisyklés ir ribojimai

Galima teigti, kad visi vaistai turi tam tikrg nepageidaujamg poveikj, taciau nereceptiniai
vaistiniai preparatai, vartojant juos atsizvelgiant j jy informacinj lapelj, didesnio neigiamo poveikio
zmogaus sveikatai nekelia. Dél Sios prieZasties juos jsigyti galima prekybos centruose ir taip pat galima
reklamuoti. Jy reklama néra be apribojimuy, ji turi atitikti Lietuvos jstatymuose jtvirtintus bendruosius
reikalavimus ir reklamos pricipus [14]. Reklama turi biiti padori, teisinga ir aiskiai atpazjstama, kad
vartotojai suprasty, jog pateikta informacija yra reklama.

Lietuvos respublikos farmacijos jstatymas [7], apibrézia reklamg kaip: ,,gyventojams, sveikatos
priezitros ir farmacijos specialistams bet kokia forma ir bet kokiomis priemonémis skleidziama
kryptinga informacija apie vaistinius preparatus, agitaciné veikla ar raginimas, kuriais siekiama skatinti
vaistiniy preparaty skyrima, tieckima, pardavima ar vartojima*.

Reklamoje, kuri skirta gyventojams, turi buti nurodyta informacija, reikalinga teisingam
vaistinio preparato vartojimui — terapine indikacija, vartojimo biidas, specialiis jsp¢jimai, dozavimas bei
kontraindikacijos. Be to, turi biiti pateikiamos tokios nuorodos, kaip: ,,PraSome jdémiai perskaityti
pakuotés lapelj ir vaistg vartoti, kaip nurodyta. Netinkamai vartojamas vaistas gali pakenkti Jisy
sveikatai“ ir ,,Jei simptomai nepraeina ar atsirado Salutinis poveikis, dé¢l tolesnio vaisto vartojimo biitina
pasitarti su gydytoju ar vaistininku®; ,,Jeigu jtariate, kad Jums pasireiské Salutinis poveikis, apie jj
praneskite savo gydytojui, vaistininkui ar Valstybinei vaisty kontrolés tarnybai prie Lietuvos

Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu NepageidaujamaR@vvkt.lt arba kitais biidais,
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kaip nurodyta jos interneto svetainéje www.vvkt.1t.“ bei ,,Tradicinis augalinis vaistas, kurio indikacijos
pagristos tik ilgalaikiu vartojimu* (jei reklamuojamas tradicinis augalinis vaistinis preparatas) [14].

Remiantis Lietuvos Respublikos farmacijos jstatymo 50 straipsniu, gyventojams reklamuoti
galima nereceptinius vaistinius preparatus, o draudziama — vaistinius preparatus, kurie turi narkotiniy ar
psichotropiniy medziagy, receptinius vaistinius preparatus bei vaistinius preparatus, kurie pagal
sveikatos apsaugos ministro nutarima yra jrasyti i kompensuojamyjy vaisty kainyna [7]. Svarbu pabreézti,
jog nei vaistiniy leidiniuose, nei savitarnos vietose, negali biti pateikiama jokia informacija apie
nereceptiniy vaistiniy preparaty kainy sumazéjima bei nuolaidas.

Apibendrinant, nereceptiniy vaistiniy preparaty reklama néra be apribojimy, ji turi atitikti
Lietuvos jstatymuose jtvirtintus bendruosius reikalavimus ir reklamos pricipus. Reklamoje, skirtoje
gyventojams, privalo biiti pateikiama informacija, reikalinga teisingam vistinio preparato vartojimui.
Negali buti reklamuojami receptiniai vaistai, preparatai, kurie jraSyti } kompensuojamyjy vaisty kainyng

ir vaistiniai preparatai, kurie turi narkotiniy ar psichotropiniy medziagy.

1.3 Maisto papildy samprata

Norédami papildyti jprastinj maisto raciong, rinkoje galime rasti jvairiausiy maisto papildy, kurie
yra maistiniy medziagy (vitaminai ar mineralai) ar kity medziagy koncentratai, turintys mitybinj ar
fiziologinj poveikj. Vyrauja priesStaringos nuomonés apie maisto papildy vartojimo biitinybe, kadangi
moksliniais tyrimais pagristy duomeny yra nedaug. Europos parlamento ir tarybos direktyvoje
2002/46/EB maisto papildai tai — ,,maisto produktai, kurie yra skirti papildyti jprastg raciong ir kurie,
vieni arba derinyje su kitomis medziagomis, yra koncentruotas maistiniy ar kity medziagy Saltinis,
turintys mitybinj arba fiziologinj poveikj, ir kuriais prekiaujama dozuota forma, t. y. tokiomis formomis
kaip kapsulés, pastilés, piliulés, tabletés ir kitos panasios formos, milteliy maiseliai, ampulés su skysciu,
buteliukai su lasy dozatoriumi bei kitos panasios skysciy ir milteliy, skirty vartoti mazais dozuotais
kiekiais, formos® [15].

Nors dazniausia maisto papildy vartojimo priezastis gali biiti mikroelementy triikumo
koregavimas, pacientai kartais juos vartoja neturédami jokiy klinikiniy pozymiy ar simptomy [16].
Paprasciausias jsitikinimas, jog maisto papildai nedaro jokios zalos, papildo mitybg ir vartojami tam,
kad Zmogus jaustysi geriau, néra visiskai teisingas. Maisto papildai, kaip ir nereceptiniai preparatai taip
pat gali sukelti neigiamy reiSkiniy organizme. Pavyzdziui, riebaluose tirpus vitaminas K, vartojamas
maisto papildo forma, pacientui gali atrodyti saugus vartoti, taciau didelis suvartojamas kiekis gali biiti

zalingas organizmui ir ypac Sirdies ir kraujagysliy sistemai [17]. D¢l Sios priezasties, labai svarbu
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konsultuotis su sveikatos prieziliros specialistais, kurie patars, ar pacientui tikslinga vartoti atitinkamus
maisto papildus.

Europos parlamento ir tarybos direktyvoje 2002/46/EB taip pat raSoma: ,,Vartotojai maisto
papildus perka, kad papildyty savo raciong. Siekiant uztikrinti, kad Sis tikslas biity pasiektas, jeigu
maisto papildy etiketéje yra nurodyti vitaminai ir mineralinés medziagos, jy kiekis tame produkte turéty
buti didelis* [15]. Vartojant jvairy ir subalansuotg maisto raciong galima gauti visy maistiniy medziagy,
reikalingy sveikai gyvensenai ir normaliam vystymuisi, taciau tyrimy duomenys rodo, jog §i situacija
pritaitkoma ne visoms maistinéms medziagoms ir ne visoms demografinéms grupéms, dé¢l to, pacientai
vis dazniau renkasi maisto papildus savo racionui papildyti [15]. Labai svarbu paminéti, kad maisto
papildai vartojami tik papildyti normaly maisto raciong, bet negali apriipinti organizmo visomis
reikalingomis maistinémis medZiagomis ir taip pakeisti subalansuotos mitybos.

Rinkai tiekiamiems maisto papildams yra taikomas daug paprastesnis reglamentavimas lyginant
su vaistiniais preparatais. Norint prekiauti maisto papildais, reikia kreiptis ] VMVT teritorinj padalinj
del maisto tvarkymo subjekto patvirtinimo pazyméjimo iSdavimo arba maisto tvarkymo subjekto
registravimo bei biitina pateikti: pakuotés pavyzdj, maisto tvarkymo subjekta identifikuojancius
duomenis bei kontaktinius duomenis, laboratorinio tyrimo duomenis dél produkte esanciy ir etiketéje
nurodyty duomeny atitikimo, dokumentus apie maisto papildo sudétj bei dokumentus, kad produktas
gaminamas teisétai veikiancioje institucijoje [18]. Maisto papildams néra tokiy griezty jstatymy kaip
vaistiniams preparatams ir dél Zenkliai mazesniy reikalavimy, maisto papildy gausa kiekvienais metais
sparciai auga. VMVT duomenimis, nuo 2014-01-01 notifikuoty maisto papildy Lietuvos Respublikoje
yra apie 16 tikstanciy [19].

Apibendrinant, maisto papildai yra skirti nevisavertei mitybai papildyti, bet néra maisto
pakaitalas. Labai svarbu atsizvelgti | maisto papildy vartojimo biitinuma, nes jie, kaip ir nereceptiniai

vaistiniai preparatai, gali sukelti nepageidaujamg poveikj organizmui.

1.4 Maisto papilduy reklamos taisyklés, ribojimai, Zenklinimas bei saugumas

Europos parlamento ir tarybos direktyvoje 2002/46/EB pazymima, kad produktai, kurie rinkai
bus tiekiami kaip maisto papildai, turi biiti tinkamai pazenklinti, saugiis bei tikslingi, o zmonés galéty
lengviau iSsirinkti i§ ypac¢ plataus asortimento, turédami pries akis visg informacija apie produkta [15].

Zenklinant pakuote, labai svarbu nepateikti klaidinan&ios informacijos, kuri paskatinty pacienta
pirkti, nesuteikty jspiidzio, jog tai tas pats kas vaistas. Ant pakuotés bei jokioje reklamoje negali biiti
paraSyta, jog i§ subalansuotos ir jvairios mitybos néra gaunamas tinkamas kiekis maistiniy medziagy,

del to biitina vartoti maisto papildus. Taip pat negalima teigti, kad maisto papildais galima iSgydyti liga
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ar maisto papildus bitina vartoti ligos profilaktikai [15]. Kai kurie maisto papildai gali papildyti mityba,
jei ji nesubalansuota, taciau maisto nepakei€ia. Tai turi biiti paZyméta ir ant jpakavimo. Be S$iy
apribojimy, ant pakuotés turi biti paZyméta, jog maisto papildas turi buti laikomas maziems vaikams
nepasiekiamoje vietoje ir kokia dienos norma yra reikalinga efektui pasiekti bei butinas jspéjimas, kad
rekomenduojama nevirSyti nurodytos paros dozés [20], kadangi dideli vitaminy ir mineraliniy medziagy
kiekiai gali pakenkti Zmogaus sveikatai ir dél Sios priezasties gamintojas privalo nurodyti didZiausias
saugias jy koncentracijas produkte, kad vartojant pagal nustatytas normas bei instrukcijas nekilty
nepageidaujamy reiskiniy [15].

Kadangi visoje Europoje matomas rySkus maisto papildy gauséjimas, kartu kyla rizika
tyrimai. Labai svarbu konsultuotis su savo Seimos gydytoju arba farmacijos specialistu dél vartojamy
maisto papildy, arba jei pacientas jy nori jsigyti, nes daugelyje maisto papildy galima rasti
nekontroliuojamg kiekj toksiSky organizmui priemaiSy, pavyzdziui, maisto papilduose su ginkmedzio
ekstraktu. Svieziuose ginkmedzio lapuose galima aptikti didelj ginkolinés riigsties kiekj — 16-56 %, kuri
veikia neurotoksiskai, gali sukelti alergijas bei Sirdies ir kraujagysliy sistemos, CNS pazeidimus. Tai
ypac pavojinga geriatrijos ir pediatrijos pacientams [21]. Kadangi maisto papildy sudéciai néra griezty
reikalavimy ir néra atlickami iSsamis tyrimai, tad ir Sios priemaiSos kiekis néra reguliuojamas.
PrieSingai, vaistiniams preparatams §ie tyrimai yra butini.

Europos parlamento ir tarybos reglamente (ES) 2017/745, medicinos priemoné¢ apibréZiama kaip
Linstrumentas, aparatas, jtaisas, programing¢ jranga, implantas, reagentas, medziaga arba kitas gaminys,
gamintojo numatytas naudoti pats vienas arba suderintas su kitomis priemonémis® [22]. Priemoné turi
atitikti jai taikomus bendruosius saugos ir veiksmingumo reikalavimus, atsiZvelgiant j jos numatyta
paskirtj.

Apibendrinant, maisto papildy reklamoje draudziama teigti, kad maisto papildas yra maisto
pakaitalas ir i§ subalansuotos ir jvairios mitybos néra gaunamas tinkamas kiekis maistiniy medziagy, dél
to biitina vartoti maisto papildus. Gamintojas ant maisto papildo pakuotés privalo nurodyti saugias
didziausias vitaminy ir mineraliniy medziagy koncentracijas, tam, kad vartojant tinkamai, nekilty

nepageidaujamy reiskiniy.

1.5 Nereceptiniy vaistiniy preparaty ir maisto papildy iSstatymas vaistinéje

Rengiant prekiy iSdéstymo lentynose planus, labai svarbu atkreipti démesj j jau atliktus klienty
srauto tyrimus bei ypac¢ svarbu atsizvelgti | vartotojy pirkimo jprocius. Tinkamai, atkreipiant démesj |

priimtinuma vartotojams, parinkus lentynos plotj, prekiy iSdéstyma jose, pagerinus matomuma, galima
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padidinti perkamy prekiy kiekj bei neplanuotus, impulsyvius, pirkinius. Tokie pirkiniai labiausiai
siejami su gausiai reklamuojama, nauja produkcija bei jos tinkamu iSstatymu vitrinose [23].

Prekiy i8déstymo principai lentynose biina labai jvairts, yra labai daug désniy, kuriais remiantis
Jmonés siekia parduoti pelningesnes prekes. MaZmenininkai siekia maksimaliai padidinti prekiy
prieinamumg savo produkty linijoje su minimaliomis veiklos sgnaudomis [24]. Labai svarbu, kad
lentynose nebity palikty tus¢iy tarpy. Nereceptinius vaistinius preparatus bei maisto papildus galima
déstyti pagal kaing ar prekiy pakuotés dyd;j [25].

Zmonés yra labiau linke rinktis prekes pateiktas akiy lygyje [24], nes tai yra Zmogaus matymo
laukas ir pirkéjai Sias prekes pastebi dazniau lyginant su apatinémis ar virSutinémis lentynomis.
Apskritai, yra i§skiriamos keturios vertikalios lentyny sritys [26],  kurias atsizvelgiama siekiant didesnio
klienty susidoméjimo, tai:

o Stretch-level — tempimosi sritis, mazdaug lentynose apie 180 cm, kuri yra viena maziausiai
vertingy zony prekybos vietoje. Klientai paprastai skiria labai mazai démesio $iai sriciai, ir joje
néra dedami labai vertingi produktai;

e FEye-level — akiy zona, 120-150 cm, kuri sulaukia daugiausia kliento démesio ir kur laikomos
pelningiausios prekés. Zmonés yra labiau linke rinktis prekes i§ Sios srities ir kliento
susidoméjima prekémis padidina 35 %;

e Touch-level — lietimo sritis, 90-120 cm, kuri taip pat sulaukia nemazai kliento démesio, taciau
ne tiek, kiek akiy zona. Sioje srityje taip pat laikomi gana vertingi produktai;

e Stoop-level — susilenkimo lygis, zemiau nei 90 cm, viena maziausiai vertingy zony, kuri taip pat
kaip tempimosi sritis sulaukia mazai klienty susidomejimo. Pirkéjas paprastai nenori susilenkti
rinkdamasis prekes, dél to ¢ia dedami maziau vertingi produktai, arba labai sunkis pirkiniai.
Nereceptiniai vaistiniai preparatai oficinoje visada turi biiti laikomi atskirti nuo kity vaistinés

prekiy — maisto papildy, medicinos prietaisy — atstumu arba skirtukais. Savitarnos vieta, kurioje laikomi
nereceptiniai vaistiniai preparatai, turi biiti pazyméta bendru pavadinimu ,,Nereceptiniai vaistiniai
preparatai“. Nereceptiniai vaistiniai preparatai iSdéstomi analizuojant vartotojy elgseng vaistinéje,
siekiant suprasti pirkimo procesg [27]. Produktai suskirstomi i kategorijas, pagal pacienty supratima tam,
kad galéty greiciau rasti tinkama preparatg [28]. Dazniausiai vaistiniai preparatai savitarnoje iSdéstomi
pagal kategorijas, tokias kaip perSalimas (gali biiti suskirstomi smulkiau: sloga, kosulys, temperatira),
vaistai nuo skausmo ir t.t., iSstatant greta pagal vartojimg susijusias prekes.

Vaistinés savitarnos vietoje maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty iSstatymai yra
reglamentuojami Sveikatos apsaugos ministerijos jsakyme ,,Vaistiniy prekiy laikymo vaistinése tvarkos
apraSas‘ ir $iy kategorijy produktai laikomi atskirose lentynose, arba galima laikyti kartu, ta¢iau turi biiti

ne mazesnis atstumas kaip 5 cm, o jei negalima palaikyti atstumo, biitina atskirti skirtukais arba kitais

16



budais [29]. 3 priede pateikiamas maisto papildy atskyrimo nuo nereceptiniy vaistiniy preparaty
pavyzdys.

Apibendrinant, visose vaistinése, be iSimties, iSdéstymo reikalavimai privalo biti vykdomi.
Didesnése vaistinése savitarnoje pavyksta atskirti nereceptinius vaistinius preparatus nuo kity vaistinés
prekiy atstumu, o mazesnése, ten kur atstumo palaikyti nepavyksta, naudojamos kitos priemonés —
skirtukai ir panaSiai. Taciau ar Sie reikalavimai pacientams, atéjusiems j vaisting yra aiSkis ir suprantami

bus siekiama i8siaiSkinti mokslinio baigiamojo darbo tyrime.

1.6 Nereceptiniy vaistiniy preparaty bei maisto papildy kainodara

Vartotojai yra jautrsis kainai ir siekia uz savo isteklius gauti kuo daugiau naudos [4, 30], ir tai
reiSkia, kad dauguma pirkéjy racionaliai vertina kokig vartotojo premijg gauna jsigydami preke.
Vartotojy jautrumas kainai daro didelg jtaka produkty inovatyvumui, kadangi didzioji dalis pirkimo
sprendimy yra grindziami kaina, o ne prekinio Zenklo Zinomumu ar preparato prieinamumu [30].

Manoma, kad racionalus vartotojas visada renkasi pigiausia preke farmacijos rinkoje. Tyrimai
rodo, jog pacientas pakeicia savo pasirinkimg 1§ brangesnés j pigesne, kai yra informuojamas apie kainy
skirtuma, o jei tokia informacija néra suteikiama, pirmiausiai pasirenka geriausiai zinomg zenkla, kuris
gali biiti brangesnis [31]. Zmonés, mokédami uZ nereceptinius vaistinius preparatus bei maisto papildus,
ir matydami didesne kaing, gali jg sieti su geresne kokybe ir atvirk$¢iai — maZesne kaing gali susieti su
nekokybisku produktu, prasta sudétimi. Pirké€jy nuomone, pigiy, nezinomy prekiniy zenkly preparaty
pirkimas yra didelé rizika dél kylanciy abejoniy apie produkto kokybe [30]. Taip pat, pirkéjai daznai
susidaro jspiidj apie produkta pagal kilmés 3alj tai atitinkamai siedami su kaina bei kokybe. Zmogaus
isitikinimai gali stipriai nulemti sprendimg pirkti, d¢l to jmonés kuria pakuotes, pagal kuriy iSvaizda
pirkéjui gali biiti sukuriama teigiama emocija atitinkanti jo jsitikinimus, o tai palengvina sprendimag
pirkti [5].

Apibendrinant, racionalus vartotojas yra linkes jsigyti pigiausig preke, taciau sprendima pirkti
lemia ir kiti veiksniai, tokie kaip prekés apipavidalinimas, prekés Zinomumas bei konsultacija. Klientai
néra linke jsigyti pigy, nezinomg preparatg d¢l prastos kokybés rizikos, taciau konsultuojantis su
farmacijos specialistu dél panasios sudéties preparaty kainy skirtumo, gali pakeisti savo pasirinkimg i§

brangesnés | pigesne ir atvirksciai.
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1.7 Nereceptiniy vaistiniy preparaty bei maisto papildy prekinio Zenklo Zinomumas

ir lojalumas

Isigijus preke vieng kartg dél teigiamy emocijy apie tam tikrg prekés Zenkla, kuriamas pirkimo
Iprotis bei prekinio Zenklo lojalumas. Pirkéjas reciau perka kito gamintojo produktus, d¢l to, kad jau
18bandé ir zino vieng prekés zenkla. Tai veda prie to, kad pacientas lengviau apsisprendzia, kurj produkta
nori jsigyti, o jmonei néra reikalingi kiti rinkodaros veiksniai, skatinantys vartotojg pirkti [5]. Remiantis
uzuominy panaudojimo teorija, patirtis perkant produkta prisideda prie prekinio Zenklo jvaizdZio
kiirimo, o tai daro jtaka vartotojy produkto vertinimui ir turi jtakos ketinimui pirkti [31]. Be to, ankstesné
patirtis perkant maisto papildg ir nereceptinj vaistin} preparatg ir jau Zinomas prekinis Zenklas yra
pagrindinés lojalumo sudedamosios dalys, nes dazniausiai zmonés mano, jog ne kartg jsigytas produktas
yra aukStesnés kokybés, gaunamas geresnis kainos ir kokybés santykis bei mazesné rizika susijusi su
produktu [31]. Kadangi geriau Zinomi prekiy zenklai paprastai laikomi patikimesniais nei kiti ir, jei
ankstesné patirtis nenuvilia, vartotojai nori pirkti Zinomesnj produkta pakartotinai, o taip kuriamas
lojalumas.

Svarbu paminéti, kad prekinio Zenklo zinomumui didel¢ jtaka daro pakuotés dizainas, nes jis
suteikia vertingos patirties visiems pirkéjams, formuoja teigiama vartotojy suvokimg ir taip traukia
potencialius vartotojus link prekés zenklo [32]. Norédami sukurti patrauklias pakuotes rinkodaros
specialistai analizuoja tiksliniy vartotojy psichologinius veiksnius, jy poreikius, elgseng. Jy tikslas —
surasti tiksliausiai poreikius atitinkantj dizaing, darantj itaka vartotojy pirkimo pasirinkimui, ver¢iantj
vartotojus galvoti, kad produktas daro teigiamg poveiki jy sveikatai. Tai, kad apie vaisto poveikj
sveikatai galima suprasti tik vartojant produkta reiskia, kad prekés Zenklo Zinomumas, ankstesné patirtis
ir zinios apie produktg yra svarbiis veiksniai renkantis pirkinj. Pacientai atrade jiems veiksmingg vaista,
dazniausiai nesiryzta jo keisti, nes pakartotinai surinkti visg informacijg apie kitg produkta sunku [33].
Galima i8skirti vidinius ir iSorinius prisiminimus, kurie jtraukiami j pirkimo patirtj. Kai pacientas jau
iSbando produkta, sukuriama vidiné atmintis, o iSoriné atmintis vystosi kaip produkto paZinimo
rezultatas [33]. Vartotojo atmintis apie pirkimo patirtj jsirézia ilgesniam laikui ir tai daro teigiamg arba
neigiamg jtakg prekés Zenklo zinomumui. Be to, galima iSskirti keturis lojalumo tipus: kognityvinis,
emocinis, santykinis bei veiksmo lojalumas. Kognityvinis lojalumas labiausiai siejamas su teigiamomis
preparato ypatybémis, emocinis lojalumas nukreiptas ] produkto patrauklumg, santykinis lojalumas
apibréziamas kaip vartotojo socialinis jsipareigojimas perpirkti, o veiksmo lojalumas isreiskia
Isipareigojima pirkti dar kartg [34].

Atliktame tyrime apie vartotojy pasirinkimy pagrjstuma jsigyjant nereceptinius vaistus beveik
visi respondentai teige, jog produktas veiksmingas dél to, kad jau yra ji iSbandes [35]. Jei pacientas

vartojo tam tikrus vaistus ir yra jsitikines, kad jis veiksmingas, informacija apie kity alternatyviy
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produkty naudg ir geresnj poveikj jam gali buti nesvarbi. Ir atvirksciai, jei pacientas mano, kad vaistas
yra neveiksmingas, tai suteikia galimybe aptarti alternatyvius produktus [35].

Be to, atidziau iSnagringjus vaistinéje esancias prekiniy Zenkly linijas, galima pamatyti, kaip tas
pats gamintojas pasirenka tiekti rinkai ir nereceptinius vaistinius preparatus ir maisto papildus arba
medicinos priemones tokiu paciu pavadinimu tik pridédami Zodj ir naudodamas tokias pacias
vizualizuojancias priemones apipavidalinant jpakavima. Kaip pavyzdziai gali biiti Espumisan minkstos
kapsulés bei geriamoji emulsija, kaip nereceptinis vaistinis preparatas ir Espumisan easy — medicinos
priemongé; Strepsils — kietosios pastilés (nereceptinis vaistas) ir StrepHerbal pastilés — maisto papildas;
Neo-angin — nereceptinis vaistinis preparatas ir Junior-angin — medicinos priemoné; Linex gerosios
zarnyno bakterijos atskirtos skai€iais — nereceptinis vaistinis preparatas ir maisto papildai. Pavyzdys
pateiktas 4 priede. Sie pavyzdziai skiriasi tik keliais pavadinimo elementais, ta¢iau jy pakuotés dizainai
pasirinkti praktiSkai identiski. Norint atskirti medicinos priemong, ant jpakavimo matomos raidés CE.
Bet ar to pakanka, kad pirkéjai suprastu, jog dvi prekés viena Salia kitos, panaSiu pavadinimu ir
apipavidalinimu yra ne tos pacios kategorijos? Pavadinimo tikrinimas yra dalis Europos vaisty agenttiros
vaidmens vertinant vaisty saugumg pagal autorizacijos procedira, nes pasirinktas pavadinimas
registruojant gali kelti susirlipinimg visuomenés sveikatai arba galima pavojy saugumui [11]. Dél galimo
supainiojimo pavojaus vaistiniy preparaty gamintojai pasirenkg panasy, bet ne identiskg pavadinima, be
to, pavadinimy perziliros grup¢ apsvarsto §ig galimybe¢ supainioti siilomus pavadinimus su esamais
vaisty, kuriems suteiktas leidimas, pagal atitinkamus nacionalinius teisés aktus [11].

Apibendrinant, prekés zenklo Zinomumas yra svarbus veiksnys jsigyjant maisto papildus ir
nereceptinius vaistinius preparatus, nes pirkéjai jau zinoma, vartotg preke gali sieti su mazesne preparato
rizika. Pakuotes apipavidalinimas taip pat daro didelg jtakg prekés Zenklui, jis suteikia vertingos patirties
pirkéjams, formuoja vartotojy suvokima ir taip traukia potencialius vartotojus link prekés Zenklo. Be to,
panasSus pakuotés dizainas gali buiti ir maisto papildo ir nereceptinio vaisto, dél to labai svarbi vaistininko

konsultacija pasirenkant tinkamg produkta.

1.8 Farmacijos specialisto vaidmuo renkantis nereceptinius vaistinius preparatus ir

maisto papildus

Farmacijos specialisto patarimai, renkantis maisto papilda ir ypa¢ nereceptinj vaistinj preparata,
gali buti labai naudingi pacientui. D¢l didelés pasiiilos vaistingje, gali buiti sunku iSsirinkti tinkama
maisto papildg ir ne visada pacientas gali tinkamai iSsirinkti nereceptinj vaistin] preparata pagal jo
jauc¢iamus simptomus. Vaistininkas, kuris yra puikiai susipazings su savo vaistin€s asortimentu, be to

turintis atitinkama kvalifikacija, gali padéti identifikuoti ligg ir pagelbéti atrinkti tinkamus produktus bei
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priemones, padésiancias kovoti su liga bei jos simptomais. Be to, farmacijos specialistas nustatys
tinkamg produkto doze bei saugia ir efektyvig vaisto formg tinkancig maksimaliam preparato
efektyvumui pasiekti. Tuo paciu metu vaistininkai gali padéti apsispresti sveikiems asmenis dél brangiy
ir nenaudingy sveikatai paslaugy ar prekiy pirkimo, o sunkiau sergancius pacientus nukreipti pas
gydytoja. Be to, jie turi galimybe perteikti zZinias apie nereceptiniy vaisty vartojimg ir padéti klientams
apsispresti dél pirkimo. Vaistininkai gali teikti vertingas paslaugas visuomenei, propaguodami
veiksmingg ir saugy nereceptiniy vaisty bei maisto papildy vartojimg ir savigydos elgesi [33]

Labai svarbu suteikti kuo daugiau informacijos apie racionaly vaisty vartojima, siekiant iSvengti
apsinuodijimy bei nepageidaujamy reiskiniy rizikos. Pacientas gali nezinoti, kad jo jau vartojami vaistai,
jei tokiy yra, gali sagveikauti su naujais nereceptiniais vaistiniais preparatais ar maisto papildais, dél to
biitina konsultuotis su farmacijos specialistais, kurie turi ziniy apie nepageidaujamas reakcijas bei
sgveikas ir gali jas identifikuoti, padéti iSvengti ar pasitlyti alternatyviy, nesgveikaujanciy, preparaty
[36]. Be to, irodyta, kad vaistininky charakteristikos, tokios kaip profesionalumas, gerumas bei riipestis,
stipriai veikia vartotojy sprendimy priémimg renkantis maisto papildg ar nereceptinj vaista. Reguliariai
lankydamiesi vaistingje daugelis vartotojy vertina ir reikalauja galimybés asmeniskai ir koncentruotai
pabendrauti su farmacijos specialistais. [rodyta, kad pacientai, kurie uzmezga asmeninj rysj su savo
sveikatos priezitiros paslaugy teikéju, yra labiausiai patenkinti [37].

Tyrimai, atlikti 2015, rodo, jog vaistininkai daZiausiai suvokiami kaip informacijos apie maisto
papildus ir nereceptinius vaistinius preparatus neséjai, tai svarbu, nes nustatyta, jog farmacijos
specialistai yra daZniausias informacijos $altinis ir biitent jie lemia vartotojy galutinj pasirinkimg [38].
Taciau reikia paminéti, kad nors ir farmaciné riipyba vaistinéje yra labai svarbi, vaistininkams ne visada
pavyksta pakankamai laiko skirti pacientui dél jvairiy kliti¢iy: dideliy eiliy vaistinéje, privatumo stokos,
ne visi pacientai link¢ Snekéti apie savo problemas, kai aplink yra daug zmoniy. Atliktame tyrime
dauguma (80 %) respondenty ,,visiSkai sutiko* arba ,,sutiko, kad vaistininkas rekomenduos tik tuos
nereceptinius vaistus, kurie yra pagristi veiksmingumo jrodymais [35]. Galima daryti prielaida, jog
pacientai, atvyke isigyti vaisty, linke pasitikéti farmacijos specialistais, nes jie rekomenduos tik
kokybiskus bei veiksmingus preparatus.

Kitame tyrime taip pat buvo atliekama apklausa, kurioje siekta i$siaiskinti, kokie veiksniai lemia
nereceptinio vaistinio preparato jsigijimg ir jame nustatyta, jog vaistininko patarimas yra vienas
svarbiausiy veiksniy [39]. Svarbu pabréZti, jog farmacijos specialistai yra vieni grei¢iausiai pasiekiamy
sveikatos priezitiros specialisty, tac¢iau jy patarimais ne visada pasinaudojama, daznu atveju, pacientai
sprendimus priima patys, nepasitardami su vaistininku.

Apibendrinant, farmacijos specialistai yra vieni grei¢iausiai pasiekiamy sveikatos specialisty,
turintys atitinkama kvalifikacijg bei galintys padéti identifikuoti ligg ir pagelbéti atrinkti tinkamus

produktus bei priemones, padésiancias kovoti su liga bei jos simptomais. Atliktuose tyrimuose jrodyta,
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kad vaistininky patarimai yra vienas svarbiausiy veiksniy, nulemianciy galutinj apsisprendima jsigyti

nereceptinj vaistinj preparatg arba maisto papilda.

1.9 Internetiné prekyba nereceptiniais vaistiniais preparatais ir maisto papildais

Internetas pastaruosius deSimtmecius tapo vienu pagrindiniy informacijos Saltiniy visose
i1$sivysciusiose Salyse. D¢l Sios priezasties kyla Zmoniy susidoméjimas uzsisakyti produktus, iskaitant ir
vaistus, maisto papildus, internetu.

Pirmoji internetiné vaistingje pasirodé 1999 metais Amerikoje [40]. Nuo to laiko internetiné
prekyba vaistais ir maisto papildais internetinése vaistinése pradé¢jo sparciai pléstis. Vartotojams tokiu
biidu sukuriama lengvesné ir greitesn¢ aplinka jsigyti nereceptinius vaistinius preparatus ir maisto
papildus. Internetiné vaisting, lyginant su tradicine fizine vaistine pacientui gali biiti patogesné dél
daugybés priezasCiy, pavyzdziui, prieinamumas visg para, kainy skirtumas, potencialiai didesnis
paciento privatumas mégstantiems uzsitikrinti anonimiskuma. Be to, galimybe¢ pristatyti vaistus j namus
nejgaliesiems, arba pacientams kuriems sunku vaikscioti ar tiesiog Zmonéms kurie gyvena kaime, ar
atokesnése vietovese, yra daug patrauklesné.

Nepaisant to, kad internetiné vaistiné gali buiti daug patogesnis ir lengvesnis biidas jsigyti
nereceptinius vaistus ar maisto papildus pacientui, i§ to gali kilti ir daug negatyviy reiskiniy, nes
pacientas dazniausiai gali nesikonsultuoti su medicinos specialistais. Susirtpinimas dél
piktnaudziavimo, Salutinio poveikio ypac analgetiky, antacidiniy, vidurius laisvinanc¢iy vaisty, be to,
uzdelstos pagrindiniy biikliy diagnozés, kelia didziulius i$$tikius [41]. D¢l to labai svarbu tinkamas ir
aiSkus zenklinimas, Zmoniy S$vietimas apie nepageidaujamus savigydos reiSkinius ir farmacijos
specialisty naudg bei vaidmenj norint jsigyti vaistus ir maisto papildus.

Apibendrinant, internetinei prekybai maisto papildais ir nereceptiniais vaistiniais preparatais
sparciai plétojantis, labai svarbu tinkamai zenklinti ir apraSyti Siuos produktus. Labai svarbu suteikti
kvalifikuoto sveikatos specialisto konsultacijg telefonu, internetu ar kitu biidu apie Sias kategorijas tam,

kad biity pasiektas efektyvus gydymas ir sumazéty nepageidaujamy reiskiniy rizika.

1.10 Nereceptiniy vaisty saugumas bei savigydos nereceptiniais vaistiniais

preparatais ir maisto papildais nauda ir pasekmés

Nereceptiniy vaistiniy preparaty bei maisto papildy prekyba, lyginant su receptiniais, yra Zenkliai

laisvesné, turint omenyje tai, kad juos galima iSsirinkti savo nuoziiira savitarnos vietose ar uzsisakyti
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internetu. Taciau svarbu tai, jog nereceptiniai vaistai ir maisto papildai taip pat turi Salutiniy poveikiy i
kuriuos bitina atkreipti démesj prie§ pradedant vartoti. Svarbu nepadidinti dozés, atsizvelgti | jau
vartojamus preparatus, dél galimy tarpusavio sgveiky [6]. Labai svarbus vaistininko vaidmuo, nors
pacientai ne visais atvejais konsultuojasi su farmacijos specialistais. Tai gali buti dél to, kad vaistinése,
parduodanciose vaistinius preparatus savitarnoje, paprastai nebiina atskiro farmacijos specialisto,
galincio bet kuriuo metu patarti gyventojui iSsirinkti konkrety savitarnoje esantj vaistinj preparata, ypac,
jet eiléje prie kasos yra daugiau Zmoniy. Savigyda i8 saves néra blogas reiskinys jei yra tinkamai parinkti
vaistai.

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) apibrézé savigyda kaip vaisty, skirty savarankiskai
diagnozuotiems sutrikimams ar simptomams gydyti, arba nuolatinj paskirty vaisty vartojima létinéms ar
pasikartojanc¢ioms ligoms ar simptomams gydyti net pasibaigus nustatytam laikotarpiui [42]. Savigydos
priezastys gali buti jvairios: ligos simptomai néra tokie stipriis, kad reikéty kreiptis j gydytoja ar
vaistininka, eilés pas gydytoja ilgos, dél to pacientai patys nusistato, kuo serga. Pasak docentés dr.
Jurgitos DaukSienés: ,,Savigyda, tai negalavimy (minor illness) Salinimas, ar 1étiniy ligy (major disease)
prevencija tradiciniais, zoliniais bei kitai nereceptiniais vaistais. Pastaruoju metu vaisty, kuriy jsigijimui,
nereikia pateikti recepto kiekiai zenkliai iSsaugo® [43]. Remiantis tyrimais, pasaulinis savigydos
paplitimas svyruoja nuo 11,2 iki 93,7%, priklausomai nuo tikslinés populiacijos ir $alies [37]. Taciau
labai svarbu atskirti ,,tikra“, moksline, tyrimais paremta informacijg apie vaistus, nuo papras¢iausios
reklamos, gandy. Be to, biitina atkreipti démes;j ] tai, kad gydantis lengvus simptomus paciam, gali biti
uzmaskuojami sunkesnés ligos pozymiai [44]. Labiau gilinantis | savigydos pavojus, galima rasti
Pasaulio sveikatos organizacijos gaires, kuriose minima, jog vartotojas neturi farmakologiniy Ziniy, taip
pat gali nezinoti dozavimo bei vaisty vartojimo reikSmés; savigyda prasideda nuo ligos diagnozavimo,
deél to gali biiti nustatyta neteisinga liga; svarbu atkreipti démes;j | tai, kad net teisingai diagnozavus sau
liga, gali biti parinktas netinkamas gydymas; gali kilti kumuliacinio poveikio rizika, kai pacientas jau
vartoja tg paciag veikligja medziagg kito gamintojo pavadinimu [42].

Apibendrinant, savigyda i§ saves néra blogas reiskinys, taciau turi biiti parinkti tinkami vaistiniai
preparatai, tinkama diagnozé. D¢l to, pirmiausiai reikia konsultuotis su sveikatos specialistu norint

pasiekti maksimaly teigiamg vaisto efektg bei maZiausig nepageidaujamy reiskiniy rizika.
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2. TYRIMO METODIKA

2.1 Tyrimo planavimas

Mokslinis baigiamasis darbas atlickamas 2021-2023 metais. RuoSiantis atlikti tyrimg buvo
iSnagrinéta moksliné literattira, siekiant jsigilinti j svarbiausius nagrinéjamos temos aspektus ir kuria
remiantis parengtas tyrimo planas, iSsikeltas tikslas, suformuluoti uzdaviniai bei atskleistas temos
aktualumas. Pasirinktas tyrimo instrumentas — anoniminé anketa. Tyrimui atlikti buvo gautas Lietuvos

Bioetikos komiteto leidimas.

2.2 Tyrimo objektas

Tyrimo objektas — Lietuvos Respublikos gyventojy nuomongés tyrimas.

Tyrimo metu buvo siekiama iSsiaiSkinti, kaip vartotojy pasirinkimg jsigyti nereceptinius
vaistinius preparatus ar maisto papildus lemia tokie veiksniai, kaip vaistininky rekomendacijos, prekés
kaina, prekinio Zenklo zinomumas, reklama, prekés i§statymas vaistinés lentynose. ISanalizuoti vartotojy

sprendimy pagristuma, renkantis nereceptinius vaistus ir maisto papildus savarankiskai.

2.3 Tiriamyjy atranka

Taikoma tirilamyjy atranka — atsitiktiné. Tyrime dalyvavo Lietuvos respublikos gyventojai.
Lietuvos respublikos gyventojy skaicius 2022 mety duomenimis — 2 mln. 805,998 tiikst [45]. Esant 95

proc. tikimybei ir 5 proc. paklaidai, tyrimo imtis apskai¢iuota pagal Paniotto formule:

n — imties dydis;

A — imties paklaidos dydis, kai paklaida 5 proc. (A = 0,05);

N — generalinis visumos dydis.
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1 1
n = —

A2+ = 0,052+

1
2805998

n =399,94

Paniotto formule apskai¢iuotas reprezentatyvus Lietuvos Respublikos imties dydis — 400 respondenty.

2.4 Tyrimo metodai

Atliekant magistro baigiamajj darba buvo taikomi Sie metodai:

e Teorinis. Magistro baigiamajame darbe apzvelgtos ir apraSytos mokslinés publikacijos lietuviy
ir angly kalbomis, kurios susijusios su nagrin¢jama tema.

e Empirinis. Tyrimo metu taikytas metodas — anoniminé anketiné apklausa. Tyrimo dalyviai —
Lietuvos Respublikos gyventojai. Kadangi anketa anonimine, tiriamyjy nebuvo klausiama tokia
informacija, kuri galéty juos identifikuoti: vardas, pavarde, adresas ar kiti asmeniniai klausimai.
Tokiu biidu uztikrinamas tyrime dalyvaujanciy zmoniy konfidencialumas ir tikimasi gauti
saziningus, atvirus, su konkre¢iu asmeniu nesusiejamus, atsakymus.

e Statistinis tyrimo rezultaty analizés metodas.

2.5 Duomeny analizés metodas

Anketos duomenims apdoroti buvo naudojamos SPSS (Statistinis paketas socialiniams
mokslams) 29.0-oji versija ir Microsoft Office Excel 2023 programos. Buvo atlikta apraSomoji ir
lyginamoji gauty duomeny analizé. Kiekybiniams duomenims analizuoti buvo pasirinktas
neparametrinis chi-kvadrato kriterijus. Rezultatai buvo apraSomi, pateikiant kokybinio pozymio
reikSmiy daznj lyginamosiose imtyse. Rezultatai laikomi statistiSkai reikSmingais jei p<0,05 ir

statistiSkai nereikSmingais, jei p>0,05.
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3. REZULTATAI

3.1 Tyrimo dalyviy demografiniai duomenys

Tyrimo metu i§ viso buvo apklausta 586 Lietuvos respublikos gyventojai, i§ kuriy didzioji
dauguma — moterys, i§ viso 77 %, o likusi dalis — 23 % — vyrai. 1 lentel¢je pateikiami duomenys apie

respondenty lytj bei amziy.

1 lentelé. Apklausoje dalyvavusiy gyventojy charakteristikos

Analizuojami poZymiai Gyventojai, n (%)
Lytis Moterys 449 (76,6)

Vyrai 137 (23,4)

IS viso 586 (100)
Amzius 18-29 392 (66,9)

30-44 150 (25,6)

45-59 37(6,3)

60 ir daugiau 7(1,2)

IS viso 586 (100)

Daugiausia apklausoje dalyvavusiy respondenty buvo 18-29 mety, net 67 %. Sio amZiaus
kategorijoje daugiausia dalyviy motery — 304, tai atitinka 78 %, o vyry §ioje amziaus kategorijoje
gerokai maziau — 88, kas atitinka 22 % (1 pav.). 30-44 mety respondenty apklausoje dalyvavo 150, i§
kuriy 108 moterys, o 42 vyrai. 45-59 mety dalyviy viso buvo 37, i$ kuriy 30 motery ir 7 vyrai. MaZiausia
dalis apklaustyjy buvo 60 mety ir daugiau — tik 7, i§ kuriy visos moterys. Labiausiai tikétina, kad

pastarasis skaiCius toks mazas, dél to, kad apklausa buvo atliekama internetinéje erdvéje, o vyresnio

amziaus zmonés maziau naudojasi iSmaniosiomis technologijomis.
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m Moterys ® Vyrai

1 pav. Respondenty Iyties pasiskirstymas pagal amZiy

3.2. Nereceptiniy vaisty ir maisto papildy isigijimas vaistinéje

Anketoje respondenty buvo klausiama, kaip daznai maisto papildus ir nereceptinius vaistus

jsigyja vaistingje, tiek fizinéje, tiek internetinéje. Kaip daznai gyventojai jsigyja maisto papildus arba

vaistus be recepto, bei jy pasiskirstymas pagal lytj pateikiamas 2 paveiksle.
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2 pav. Maisto papildy ir nereceptiniy vaisty pirkimo daZnio pasiskirstymas pagal lytj (p<0,05)

26



Remiantis chi-kvadrato kriterijumi (gauta reik§meé x> = 12,18), nustatyta, jog maisto papildy ir
nereceptiniy vaisty pirkimo daznio priklausomybé nuo lyties yra statistiSkai reikSminga (p=0,002).
Taigi, didZiausia dalis respondenty (60,6 %) pazyméjo, kad vaistin¢je maisto papildus arba nereceptinius
vaistus jsigyja vieng kartg per ménesj arba dazniau, 1§ kuriy statistiSkai reikSmingai daugiau vyry (64,9
%) nei motery 59,3 %, taip pat daugiau motery (11,1 %) nei vyry (1,5 %) isigyja vieng kartg per savaite
arba dazniau bei daugiau vyry (33,6 %) nei motery (29,6 %) isigyja tos pacios kategorijos prekes reciau

nei kartg per ménes;.

3.3 Vaistinés pacientuy Zinios apie nereceptinius vaistus ir maisto papildus

Vienas 1§ tyrimo tiksly buvo iSsiaiskini, ar pacientai apsilankydami vaistingje ir rinkdamiesi
produkta zino skirtumus tarp maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty. Svarbu i$siaiSkinti, kuo
pagristi jy pasirinkimai ir ar pasirenka tinkamai, ypac jei renkasi savarankiskai. Apklausoje respondenty
pirmiausiai buvo klausiama, kur kreipiasi patarimo pasireiSkus nesunkiems sveikatos sutrikimams.

Rezultatai pateikiami 3 paveiksle.

I§ pradziy gydausi savarankiskai, jei simptomai nepraeina

- kreipiuosi | vaistininka 13p

[§ pradziy gydausi savarankiskai, jei simptomai nepraeina

- kreipiuosi | gydytoja
Isigyju preparata, kurj pamatau reklamoje

Ieskau informacijos apie savo simptomus pats/pati,
nesikreipiu j nieka

Kreipiuosi pagalbos j artimuosius/draugus

I§ karto kreipiuosi  vaistininka

I§ karto kreipiuosi j gydytoja

178

38

17

216

50 100 150 200 250

Respondenty skaicius, n

3 pav. Respondenty veiksmai pasireiSkus lengviems sveikatos negalavimams

[Sanalizavus 3 paveikslo duomenis, matyti, kad daugiausia respondenty (36,9 %), atsiradus

tokiems simptomams, kaip kosulys, temperatiira, skausmas ir t.t., pirmiausia kreipiasi j gydytoja. 30,4

% respondenty pirmiausia nusprendzia gydytis patys, o tik véliau, jei simptomai nepraeina, kreipiasi |

sveikatos specialista — gydytoja.
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Pirmiausia ] vaistininkg kreipiasi tik 0,6 % gyventojy, nepaisant to, kad vaistininkas yra
greiiausiai prieinamas sveikatos priezitiros specialistas, turintis atitinkamg kvalifikacija, del kurios gali
padéti identifikuoti ligg ir pagelbéti atrinkti tinkamus produktus bei priemones, padésiancias kovoti su
liga bei jos simptomais. Be to, svarbu paminéti, kad pacientas, pirmiausia atvykes ] vaisting d¢l lengvy
negalavimy gali sutaupyti laiko bei iSlaidy, lyginant su laukimu eilése pas gydytojus ir tuo, kad
receptiniai vaistai daZniausiai yra brangesni nei nereceptiniai [39].

22,2 % respondenty pirmiausiai nusprendzia gydytis patys, o véliau, jei simptomai nepraeina,
kreipiasi  sveikatos priezitiros specialista — vaistininkg. Tai yra gana didel¢ dalis apklaustyjy, palyginus
su gautais duomenimis. Taciau pacientai labiau linke pasitikéti gydytoju nei vaistininku ir tam paantrina
2012 metais atliktas tyrimas, kuriame siekiama iSsiaiSkinti visuomenés pasitikéjimg farmacijos
specialistais ir Seimos gydytojais [46]. Dauguma pacienty diskutavo apie tvirty asmeniniy santykiy su
Seimos gydytojais uzmezgimg per tam tikrag laikotarpj, ko negali pasiekti su visuomenés vaistiniy
specialistais, be to, gydytojai jau yra pazjstami su paciento ligos istorija, o vaistininkai — ne.

6,5 % respondenty labiau linke pasitikéti reklama, ir pasireiSkus lengviems simptomams
pirmiausiai gydytis preparatais, kuriuos maté reklamoje. 0,5 % respondenty pirmiausiai kreipiasi
pagalbos ] draugus ir artimuosius ir 2,9 % gyventojy gydosi patys, nesikreipdami pagalbos | jokius
specialistus bei artimuosius/draugus.

Klausime, kuriame analizuojamos gyventojy Zinios apie maisto papildus ir nereceptinius vaistus,

respondentai galéjo pazymeéti sutinka ar nesutinka su teiginiu. Rezultatai pateikiami 4 paveiksle.
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4 pav. Respondenty nuomonés pasiskirstymas pagal nereceptiniy vaistiniy preparaty ir maisto
papildy sqvoky supratimg
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I pateikta klaidingg teiginj, jog maisto papildas skiriamas Zmogaus ligoms gydyti bei jy
profilaktikai, teisingai atsaké daugiau nei pusé respondenty (63,7 %). Remiantis chi-kvadrato kriterijumi
gautas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp lyties ir ziniy apie maisto papildy ir nereceptiniy vaisty
kategorijy. 5 ir 6 paveiksluose pateikiami atitinkamai nereceptiniy vaisty ir maisto papildy savoky

suprantamumo palyginimai tarp lyCiy.
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5 pav. Nereceptiniy vaisty sqvokos supratimo pasiskirstymas pagal lytj (p<0,05)

Atlikus porinius palyginamuosius skaiiavimus, matomas statistiSkai reikSmingas nereceptiniy
vaisty sgvokos supratimas, kuris priklauso nuo lyties (p=0,001). Daugiau motery (76,2 %) nei vyry (66,4
%) visiskai sutinka, kad nereceptinis vaistinis preparatas pasizymi savybémis, dél kuriy tinka Zmogaus
ligoms gydyti arba jy profilaktikai (5 pav.).

Lyginant maisto papildy savokos supratima, statistiSkai reikSmingai (p=0,04) daugiau vyry (94,9
%) nei motery (85,5 %) sutinka su teiginiu, jog maisto papildai skirti jprastam racionui papildyti (6 pav.).
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Respondenty skaicius, %
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6 pav. Maisto papildy sqvokos supratimo pasiskirstymas pagal lytj (p<0,05)

Tyrimo dalyviams buvo uZduotas klausimas, ar maisto papildai ir nereceptiniai vaistiniai

preparatai pasiZymi tokiomis paciomis savybémis ir atlieka tokig pacig funkcijg Zmogaus organizmui. 7

paveiksle pateikiamas respondenty atsakymy pasiskirstymas pagal lytj.
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7 pav. Respondenty nuomonés apie maisto papildy ir nereceptiniy vaisty savybes ir jy poveikj
organizmui pasiskirstymas pagal lytj (p>0,05)

Remiantis chi-kvadrato kriterijumi (reikSmé y==3,3), gauta statistiSkai nereikSminga respondenty

nuomonés apie maisto papildy ir nereceptiniy vaisty savybes ir jy poveikj priklausomybé nuo lyties

(p=0,08). 67,5 % motery ir 73,7 % vyry pasisaké, kad maisto papildy ir nereceptiniy vaisty savybés bei
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Ju poveikis skiriasi. Daugiau negu pusé respondenty (68,9 %), motery Siek tieck maziau negu vyry, Zino,
jog nereceptinis vaistas skiriasi savo veikimu ir savo savybémis organizmui nuo maisto papildo, ir kad
tai yra tikrai ne tas pats.

Kita dalis respondenty, atitinkamai 29,4 % motery bei 24,8 % vyry, teigia, kad maisto papildas
pasizymi tokiu paciu poveikiu organizmui ir tokiomis paciomis savybémis kaip nereceptinis vaistinis
preparatas. Apibendrinant galima teigti, kad beveik trecdalis apklaustyjy mano, jog tarp maisto papildo
ir nereceptinio vaisto skirtumo néra. Mano nuomone, jtakos tokiam tyrimo rezultatui turi tai, kad
vartotojams triikksta edukacijos apie maisto papildy ir vaisty savybes.

Kitu klausimu siekta iSsiaiskinti, ar renkantis savitarnoje arba internetinéje vaistingje, klientai
supranta, kokiai kategorijai priklauso preke, kurig planuoja jsigyti: ar pacientas, rinkdamasis prekes
savitarnos skyriuje, pagal lentyny zymejima supranta kurie produktai yra maisto papildai ir kurie vaistai.

Gauti duomenys pateikiami 8 paveiksle.
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8 pav. Vartotojy nuomonés pasiskirstymas dél maisto papildy ir nereceptiniy vaisty kategorijy
iSstatymo supratimo

Net 93,3 % respondenty tvirtina jog isigydami preke visuomeningje vaistinéje arba internetinéje
vaistinéje, supranta kokiai kategorijai ji priklauso, ar tai biity nereceptinis vaistas, ar maisto papildas.
2,4 % respondenty teigia, jog nezino kokiai kategorijai priklauso preké, nes jeigu tenka rinktis tarp
panasios sudéties preparaty, jie bus vienodi. Siek tiek didesné dalis respondenty — 3,4 % teigia, kad
nezino kokiai kategorijai priskiriama preke, kurig planuoja jsigyti, nes renkasi produkta ne pagal ja, o
pagal veikima. Turima omenyje, kad jei pacientas ieSko produkto, kuris skirtas galvos skausmui malSinti

— pasirinks nereceptinj vaista, o jeigu ieSkos vitaminy, pasirinks maisto papildg. Maziausia dalis
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respondenty — 0,9 % tvirtina, jog nezino kokiai kategorijai priskiriama preke, kurig nori jsigyti, nes jiems
néra svarbu ar tai maisto papildas ar nereceptinis vaistas.

Siekiant i$siaiSkinti, kaip pacientai suzino maisto papildo arba nereceptinio vaisto kategorija,
respondenty, kurie ] pastargjj klausima atsaké teigiamai, buvo praSoma patikslinti kaip jsitikina, kad

pasirinko nereceptinj vaistg ar maisto papilda. Rezultatai pateikiami 9 paveiksle.
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9 pav. Respondenty nuomonés pasiskirstymas pagal informacijos apie pasirinktq produktq tikrinimg

Daugiausia respondenty (44,6 %) informacija apie kategorija susiranda ant pakuotés. Ant
pakuotés visada pateikiama informacija apie atitinkamy prekiy kategorijas. 10,3 % respondenty skaito
informacinj lapelj, kuris biina nereceptinio vaistinio preparato pakuotés viduje arba kurj galima susirasti
internete pagal pavadinimg. Kita nemaza dalis respondenty kategorija atpazjsta, nes preparatg vartojo
anksCiau. Tai gali biti lojalus klientai, iStikimi prekiniam zenklui ir Zinantys produkto savybes bei
poveiki.

19,9 % pacienty informacijos apie preparato kategorija paklausia farmacijos specialisto, o 1,8 %
preparata renkasi pagal gydytojo rekomendacijas, dél to, tikétina, su preparato kategorija yra
supazindinti. Pacientai gali gauti i$samig ir aiSkig informacijg apie prekiy kategorijas, kuo viena
pranaSesn¢ uz kita, ir kuri jy situacijoje biity naudingesné. Pasitardami su sveikatos specialistais —
vaistininkais arba gydytojais — klientai gali iSvengti tam tikry riziky, susijusiy su vaisty ir maisto papildy
vartojimu, gali iSvengti nepageidaujamy reakcijy bei perdozavimo rizikos.

Apibendrinant, daugiau nei pusé respondenty, 60,6 %, nereceptinius vaistinius preparatus ir
maisto papildus jsigyja vieng karta per meénesj arba dazniau. PasireiSkus lengviems sveikatos
sutrikimams daugiausia respondenty kreipiasi j gydytojg arba pirmiausiai gydosi patys ir tada kreipiasi

1 sveikatos specialistg - gydytoja. 73,9 % respondenty teisingai interpretuoja nereceptinio vaisto sgvoka
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ir 77,8 % respondenty teisingai interpretuoja maisto papildy savoka bei daugiau nei pusé respondenty
zino, kad maisto papildo ir nereceptinio vaistinio preparato savybeés skiriasi. Beveik pusé respondenty

informacija, kokiai kategorijai priskiriamas preparatas pasitikrina ant pakuotés.

3.4 Prekiy iSdéstymo savitarnoje jtaka maisto papildu ar nereceptiniy vaistiniy

preparaty pasirinkimui

Tikslu iSsiaiskinti, kokig itaka produkto pasirinkimui visuomeneés vaistings savitarnoje daro
maisto papildy ir nereceptiniy vaisty iSdéstymas, respondentams buvo uzduodami du klausimai.
Viename 1§ jy klausiama, ar renkantis nereceptinius vaistus ir maisto papildus, vartotojai atkreipia
démesj ir supranta lentyny Zenklinima, skirtukus prie prekiy, tokius kaip: nereceptiniai vaistai, maisto
papildai. Siame klausime buvo galimybé pasirinkti ne viena, o kelis atsakymo variantus. Gauti rezultatai

pateikiami 10 paveiksle.
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10 pav. Respondenty nuomoneés pasiskirstymas dél visuomenés vaistinés lentyny Zenklinimo
aiSkumo

Savitarnos vieta, kurioje laikomi nereceptiniai vaistiniai preparatai, turi biiti pazyméta bendru
pavadinimu ,,Nereceptiniai vaistiniai preparatai®, o savitarnos vieta, kurioje laikomi maisto papildai, taip
pat turi buti atitinkamai pazyméta. Vienas respondentas, atsakydamas j klausima, pateiké komentara, jog
niekada neatkreipé démesio | zZenklinima. Didziausias procentas respondenty (59,3 %) pasirinko du

atsakymo variantus jog Zenklinimg mato bei jj supranta. 24,8 % respondenty Zenklinimg mato retai, bet
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zenklinimg supranta. 5 % respondenty matydami zenklinimg jo nesuprantg, o 3,1 % respondenty
Zenklinimg mato retai ir jo nesupranta.

Respondenty buvo klausiama, ar esami reikalavimai maisto papildy ir nereceptiniy vaisty
zenklinimui yra pakankami, kad vartotojas suprastu, jog Sios prekiy kategorijos skiriasi. Pirmojoje $io
klausimo dalyje, respondenty praSoma patvirtinti arba paneigti teiginj, jog jie pastebi, kad nereceptiniai
vaistiniai preparatai ir maisto papildai savitarnoje yra atskirti skirtukais, atstumu arba sudéti atskirose

lentynose. Rezultatai pateikiami 11 paveiksle.
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11 pav. Teiginio ,,Jsigydamas maisto papildg arba vaistg be recepto, Zinau pagrindinius skirtumus
tarp Siy kategorijy “ atsakymy pasiskirstymas pagal lytj (p<0,05)

Remiantis chi-kvadrato kriterijumi (reikSmé y°=17,44), gautas statistiSkai reikSmingas
respondenty Zenklinimo bei atskyrimo pastebimo priklausomumas nuo lyties (p=0,0002). Statistiskai
reikSmingai moterys (80,8 %), dazniau nei vyrai (66,2 %) pastebi, jog maisto papildai yra atskirti nuo
nereceptiniy vaistiniy preparaty skirtukais, atstumo arba sudéti atskirose lentynose. Atitinkamai vyrai
(25 %), dazniau nei moterys (16,7 %) zenklinimo bei atskyrimo nepastebi.

Respondenty buvo klausiama jy nuomonegs, ar pakanka reikalavimuose nurodyty 5 cm atstumo
tarp maisto papildy ir nereceptiniy vaisty, kad pirkéjas suprastu, jog Sios prekiy kategorijos skiriasi.

Rezultatai, ir jy priklausomybé nuo lyties pateikiama 12 paveiksle.
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12 pav. Teiginio: ,Atskyrimas 5 cm atstumu tarp maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty
yra pakankamas, kad pirkéjas suprasty, jog Sios prekiy kategorijos skiriasi“ atsakymy
pasiskirstymas pagal respondenty lytj (p<0,05)

Pagal chi-kvadrato kriterijy (reik§mé x>=15,95, p=0,0003) gauta reik§mé parodo, kad statistiskai
reikSmingai moterys (77,5 %) labiau nei vyrai (60,3 %) nesutinka, jog 5 cm atstumo tarp maisto papildy

ir nereceptiniy vaistiniy preparaty pakanka, kad pirkéjas suprasty $iy kategorijy skirtuma.
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13 pav. Teiginio: ,,Maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty atskyrimas skirtukais yra
pakankamas, kad pirkéjas suprasty, jog Sios prekiy kategorijos skiriasi“ atsakymy pasiskirstymas
pagal respondenty lytj (p<0,05)

Paveiksle auksc¢iau (13 pav.), pateikiamas respondenty nuomoneés apie skirtukus prie maisto
papildy bei nereceptiniy vaistiniy preparaty pasiskirstymas pagal lytj (x>=11,79, p=0,003). Statistiskai

reikSmingai abi lytis labiau sutinka nei nesutinka ir labiau vyrai (90,4 %) nei moterys (77,9 %) sutinka
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su teiginiu, kad atskirti skirtukais maisto papildus ir nereceptinius vaistinius preparatus uztenka, kad

pirkéjas suprasty, jog Sios prekiy kategorijos skiriasi.
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14 pav. Teiginio: ,,Ar draudimas i§délioti maisto papildus ir vaistus vienoje lentynoje padéty
lengviau atskirti Siy grupiy preparatus‘ atsakymy pasiskirstymas pagal respondenty lytj (p<0,05)

14 paveiksle matoma, jog abi lytis labiau sutinka (91,6 %) nei nesutinka su teiginiu, kad
nereceptiniy vaistiniy preparaty bei maisto papildy iSdéstymas skirtingose lentynose yra pakankamas,
jog pirkéjas suprasty, kad Sios prekiy kategorijos skiriasi. StatistiSkai reikSmingai moterys (93,3 %)
daugiau nei vyrai (86,0 %) pritaria Siam teiginiui. Skai¢iavimai atlikti remiantis chi-kvadrato kriterijumi

(x*=15,2; p=0,0005).
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15 pav. Klausimo: ,, Ar sutinkate, kad nereceptiniai vaistai turéty buti uZ vaistininko (ne
savitarnoje), o kitos vaistiniy prekés - savitarnoje? “ atsakymy pasiskirstymas pagal respondenty Iytj
(r>0,05)
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15 paveiksle pateikiami gauti duomenys apie respondenty nuomong dél nereceptiniy vaisty
isdéstymo ne savitarnoje ir jy pasiskirstymas pagal lytji. Siame klausime statistinio reik§mingumo
nestebéta. Tiek vyrai tieck moterys labiau nesutinka (83,4 %) nei sutinka, kad nereceptiniai vaistiniai
preparatai biity iSdéstomi tik uz vaistininky, o ne savitarnoje, o kitos vaistinés prekés — savitarnoje.
Galima daryti prielaida, kad klientai, apsilanke vaistinéje, nori patys iSsirinkti arba palyginti atitinkamos
kategorijos nereceptinius vaistinius preparatus, ar tai buty kaina, ar gamintojas.

Respondenty buvo klausiama, ar reikéty rySkesnio atskyrimo tarp nereceptiniy vaistiniy
preparaty ir maisto papildy, tam kad klientas rinkdamasis zinoty, kurj preparatg — nereceptinj vaistg ar
maisto papildg — pasirenka, buvo prasoma pakomentuoti, koks atskyrimas, jy manymu, biity
tinkamiausias. Statistinio reik§mingumo Siame klausime taip pat nestebéta, tiek vyrai (94,9 %) tiek
moterys (95,1 %) 1 §] klausimg atsaké neigiamai, bendrai 95 %. Respondenty nuomone, nereceptiniy
vaistiniy preparaty atskyrimas nuo maisto papildy skirtukais ,,nereceptinis vaistinis preparatas ir
,maisto papildai, atstumu, skirianc¢iy Sias kategorijas bent 5 cm arba iSdéstymas skirtingose lentynose
yra pakankamas, kad pirkéjas suprasty, jog Sios kategorijos skiriasi. Rezultatai pateikiami 16 paveiksle.

MaZesné dalis respondenty — 1,9 % (n=11) mano, kad auksciau iSvardinty atskyrimo biidy
nepakanka, kad pirkéjas suprasty, jog maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty kategorijos
skiriasi. Dalis Siy respondenty pateiké savo nuomone, koks atskyrimas geriausias. Vienas respondentas
teigia, kad —,,Dauguma Zmoniy sunkiau atskiria produktus lentynose, jei néra teke¢ pirkti anksciau, todel
mano nuomone, turéty biiti arba atskiri skyriai arba pazenklinta spalvomis®. Kity respondenty nuomone,
»Atskirti ne mazais skirtukais, o didelémis raidémis Salia lentynos arba vir§ jos* arba ,,Nereceptinius
vaistus i§déstyti vienoje lentynoje, o maisto papildus — kitoje*. Tik vieno respondento teigimu — ,,Vaistai

turi buti uz vaistininko®.
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16 pav. Klausimo ,,Ar sutinkate, kad reikia rySkesnio atskyrimo tarp maisto papildy ir nereceptiniy
vaistiniy preparaty, tam, kad pirkéjas Zinoty, kurj preparatq renkasi? “ atsakymy pasiskirstymas

pagal respondenty lytj (p>0,05)
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Apibendrinant, daugiau nei pus¢ respondenty Zenklinima prie maisto papildy ir nereceptiniy
vaistiniy preparaty mato ir supranta. Didzioji dalis respondenty mano, kad maisto papildus ir
nereceptinius vaistus iSdéstant skirtingose lentynoje arba atskiriant skirtukais uztenka, kad suprasty, jog
Sios kategorijos skiriasi, taciau atskirti Sias kategorijas 5 cm atstumu nepakanka. 83,4 % respondenty

nepritaria teiginiui, kad nereceptiniai vaistiniai preparatai turéty biti tik uz vaistininko.

3.5 Akcijos, kainos, prekinio Zenklo Zinomumo, vaistininko bei kity veiksniy jtaka

isigyjant nereceptinj vaistinj preparata ar maisto papilda

Tyrimu buvo siekta suzinoti kity veiksniy, tokiy kaip: akcijos, kainos, prekinio zenklo
Zinomumo, vaistininko, artimyjy patarimy jtakg jsigyjant maisto papilda arba nereceptinj vaistinj
preparatg bei Siy sprendimy pagristumg. Pirmiausia gyventojy klausiama, kokig jtaka, renkantis tarp
panasaus veikimo maisto papildo arba nereceptinio vaistinio preparato, jiems daro tuo metu vaistinéje
vykstancios akcijos, nuolaidos ir specialts pasiiilymai. Remiantis chi-kvadrato kriterijumi (}*>=12,1;
p=0,03), gauta statistiSkai reikSminga §io klausimo atsakymy priklausomybé nuo lyties. Rezultatai

pateikiami 17 paveiksle.

Kita - Rinksiuosi pigiausig variantg i$ jy %%

)

[sigysiu preke, apie kurig iSgirdau per reklama nepriklausomai
nuo akcijos

Savarankiskai nesirenku - klausiu patarimo vaistininko

. 5.9
4,0

I — 37,8

48,7
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renkuosi maisto papildg 0,5

Jei akcija taikoma ir nereceptiniam vaistui ir maisto papildui, T 43, |

renkuosi nereceptinj vaista 34,7
Jei akcija taikoma maisto papildui, renkuosi maisto papilda m 1242
Jei akcija taikoma nereceptiniam vaistui, renkuosi vaista 5.9 10.5
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Respondenty skaicius, %
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17 pav. Vartotojy nuomonés tyrimas dél nuolaidy, akcijy ir specialiy pasiiilymy jtakos maisto
papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty pasirinkimui bei pasiskirstymas pagal respondenty lytj
(p<0,05)
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Statistiskai reik§mingai dazniau moterys (48,7 %) nei vyrai (37,8 %) klausia patarimo farmacijos
specialisto. Antras pagal daZznumg ir vyry ir motery pasirinktas atsakymas buvo — ,,Jei akcija taikoma ir
nereceptiniam vaistui ir maisto papildui — renkuosi nereceptinj vaista. Sj atsakymg statistiskai
reikSmingai pasirinko daugiau vyry (48,1 %) nei motery (34,7 %). Jei klientui tenka rinktis tarp panasaus
veikimo maisto papildo ir nereceptinio vaisto, ir akcija taikoma nereceptiniam vaistui, 9,4 %
respondenty renkasi nereceptinj vaistinj preparata, kitaip tariant, jiems daro jtaka akcija. 4,4 %
respondenty labiau linke jsigyti preparata, kurj maté reklamoje, neatsizvelgdami | nuolaidg bei
kategorija. 1,6 % respondenty rinkdamiesi tarp panasaus veikimo nereceptinio vaisto ir maisto papildo
ir matydami akcija maisto papildui, labiau linke rinktis bitent jj, tokj pat sprendimg priima ir 0,4 %
respondenty, kai akcija taikoma ir nereceptiniam vaistui ir maisto papildui. Gautas vienas atsakymas,
jraSytas 1 ,.kita® langelj, jog bet kuriuo atveju, respondentas labiau linkes jsigyti pigiausig variantg i§
galimy.

Toliau siekiant iSsiaiskinti, kokie veiksniai labiausiai daro jtakg jsigyjant nereceptinj vaistinj
preparatg ir maisto papilda, respondenty klausiama, kurj produkty isigys, pavyzdziui, nuo gerklés
skausmo. Siame klausime respondentai galéjo pazyméti kelis, labiausiai tinkanéius atsakymo variantus.
Gauti rezultatai bei jy priklausomybé nuo lyties pavaizduoti 18 paveiksle. Remiantis chi-kvadrato

kriterijumi, gauta statistiskai reikSminga atsakymy priklausomybé (y?>=13,6; p=0,03) nuo lyties.

Preke kurig maciau reklamoje _66 9.9

Prekeés savarankiSkai nesirenku, pasitariu su vaistininku I—— 19,1 270
2

Preke, kuri yra brangesné -2 %’l

I — 40,5

Preke, kurig esu bandgs/bandziusi ir kurig Zinau 274

| JORS
2,5

)

Maisto papilda

Nereceptinj vaist; N 13»,0]54

s

Preke, kurios kaina yra sumazinta dél akcijos I 137 19.0

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
Respondenty skaicius, %

m Vyrai = Moterys

18 pav. Ivairiy veiksniy jtaka preparato nuo gerklés skausmo pasirinkimui ir jy priklausomybé nuo
respondenty lyties (p<0,05)
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Daugiausia respondenty (30,4 %), rinkdamiesi preparata nuo gerklés skausmo, renkasi preke
kurig yra bande, tg kurig jau zino. StatistiSkai reik§mingai vyrai (40,5 %) labiau nei moterys (27,4 %)
néra linke rinktis kitg, neiSbandytg preparatg, ar tai biity nereceptinis vaistinis preparatas ar maisto
papildas, taciau rinktysi jau zinomg prekinj zenkla, kurj galimai asocijuoja su teigiamu poveikiu. 25,2
% respondenty, atitinkamai 19,1 % vyry ir 27,0 % motery, rinkdamiesi preparatg nuo gerklés skausmo
labiau linkg dél norimo preparato pasikonsultuoti su farmacijos specialistu. 17,8 % respondenty,
atitinkamai 13,7 % vyry ir 19,0 % motery rinksis preke, kurios kaina sumazinta dél akcijos. 14,9 %
respondenty, atitinkamai 13,0 % vyry ir 15,4 % motery, renkantis preparatg nuo gerklés skausmo, labiau
linke jsigyti nereceptinj vaistinj preparata. 7,3 % respondenty nuo gerklés skausmo renkasi preparata,
kurj maté reklamoje, o statistiSkai reikSmingai reklama labiau susidomi vyrai nei moterys. Preke, kuri,
renkantis 1§ keliy varianty, bus brangesn¢, labiau linke jsigyti 2,3 % respondenty ir tik 2,1 % pirkdami
preparatg nuo gerklés skausmo renkasi maisto papildg.

Sekantis klausimas susideda i$ keliy daliy ir jame praSoma pasirinkti, kaip stipriai iSvardyti
veiksniai respondentams daro jtakg jsigyjant nereceptinius vaistinius preparatus ir maisto papildus.
Pirmasis veiksnys — zemesné prekés kaina. Remiantis chi-kvadrato kriterijumi (x*=24,7; p= 0,00006),

gauta statistiSkai reikSminga priklausomybé nuo lyties. Rezultatai pateikiami 19 paveiksle.
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19 pav. MaZesnés prekés kainos jtaka apsisprendimui jsigyti maisto papildus ar nereceptinius
vaistinius preparatus bei jos priklausomybé nuo respondenty Iyties (p<0,05)

79,4 % respondenty kartais jsigyja maisto papildus ir nereceptinius vaistinius preparatus, jei jy
kaina yra maZzesn¢, galima daryti prielaidg, jog Siam pasirinkimui turi jtakos ir kiti veiksniai, pavyzdziui,
vaistininko patarimas, arba prekinio Zenklo Zinomumas, nes kaina néra pagrindinis veiksnys. 8,2 %
respondentams, labiau moterims (8,7 %) nei vyrams (6,6 %) maZesn¢ kaina visada turi jtakos jsigyjant
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maisto papildg arba nereceptinj vaistinj preparatg. Retai mazesné prekés kaina prisideda prie sprendimo
1sigyti 7,2 % respondenty, o niekada neturi jtakos tik 2,7 % respondenty, atitinkamai 2,2 % vyry ir 2,9
% motery.

Kitas veiksnys — prekinio zenklo Zinomumas. Siekiama iSsiaiSkinti, kaip stipriai Zinoma, jau
bandyta preké skatina vartotojus neieskoti naujy preparaty ir jsigyti pakartotinai. Remiantis chi-kvadrato
kriterijumi (y*=13,4; p=0,009) gauta statistiS8kai reikSminga Sio veiksnio priklausomybé nuo lyties.
Rezultatai pateikiami 20 paveiksle.

Tiek vyrams tiek moterims jau iSbandyta ir Zinoma preké daro labai didele jtaka jsigyjant
nereceptinj vaistg arba maisto papildg. Daugiausia tai gali biiti susije su teigiamu poveikiu jau vartojus
ir maZesne rizika jsigyjant nauja, dar nenaudotg preparata. 80,9 % respondenty, statistiSkai reikSmingai
daugiau vyry (89,8 %) nei motery (78,2 %), visada jsigyja jiems Zinoma, jau iSbandyta preparata. 9,2 %
respondenty kartais jsigyja jau vartotg preparata. 7,2 % respondenty, atitinkamai 8,2 % motery ir 3,6 %
vyry retai jsigys jau iSbandyta ir Zinomg preparatg, tai atvirks$ciai nei su pastaruoju atsakymu, gali biti
susij¢ su neigiama emocija jau vartojus preparata, neigiamu arba neutraliu/jokiu poveikiu, lygiai taip pat

kaip ir respondentams (2,4 %), kurie niekada nejsigytu jau vartoty, jiems Zinomy preparaty.

100
89.8
90

30 78,2
70
60
50
40

30

Respondenty skaicius, %

20
10,5 )

10 5.1 ’
0 | S

Visada Kartais Retai Nickada Neturiu nuomonés

m Moterys = Vyrai

20 pav. Prekinio Zenklo Zinomumo jtaka apsisprendimui jsigyti nereceptinius vaistinius preparatus
ir maisto papildus ir jos priklausomybé nuo respondenty lyties (p<0,05)

Kitas veiksnys — prekiy iSstatymas matomoje vietoje. ISstatant prekes, maisto papildus arba
nereceptinius vaistinius preparatus, tik j&jus  vaistine, prie kasy, lentynose akiy lygyje ar kokioje kitoje
isskirtoje, aiskiai matomoje vietoje, gali biti paskatinamas prekiy jsigijimas, impulsyvus pirkimas. Siuo

klausimu siekiama iSsiaiskinti, kaip stipriai respondentus veikia §is veiksnys. Rezultatai pateikiami 21
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paveiksle. Remiantis chi-kvadrato kriterijumi, gauta statistiSkai reikSminga atsakymo priklausomybé

nuo lyties (x>=21,1; p= 0,0003).
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21 pav. Prekiy iSdéstymo matomoje vietoje jtaka apsisprendimui pirkti maisto papildus ir
nereceptinius vaistus bei jos priklausomybé nuo respondenty lyties (p<0,05)

DidzZiausia dalis respondenty (58,4 %) teigia, kad iSstatymas matomoje vietoje tik kartais daro
jtaka maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty jsigijimui. Tai reiSkia, kad tai dar gali priklausyti
nuo pakuotés dizaino, kuris labiau atkreipty démesj, pacios vietos apipavidalinimo Sis veiksnys visada
lemia jsigyti preparatus 9,6 % respondenty, atitinkamai statistiSkai reikSmingai moterims (12,0 %) labiau
nei vyrams (1,5%). 22,9 % respondenty matomoje vietoje iSstatyti maisto papildai ir nereceptiniai
vaistiniai preparatai retai daro jtaka prekiy jsigijimui, o Sis veiksnys visiSkai neturi jtakos 8,5 %
respondenty, atitinkamai 9,8 % motery ir 4,4 % vyry.

Dar vienas labai svarbus veiksnys — reklama. Tyrimu siekiama i$siaiSkinti, ar daznai matomus ir
reklamuojamus produktus labiau paskatinama jsigyti. Rezultatai pateikiami 22 paveiksle. Remiantis chi-
kvadrato kriterijumi (y=12,1; p=0,02) gauta statistiSkai reikSminga Siy atsakymy priklausomyb¢é nuo

lyties.
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22 pav. Reklamos jtaka apsisprendimui pirkti maisto papildq arba nereceptinj vaistinj preparatq ir
jos priklausomybé nuo respondenty lyties (p<0,05)

Visada linkg jsigyti daznai reklamuojama maisto papildg arba nereceptinj vaistinj preparatg 18,4
% respondenty, statistiSkai reikSmingai daugiau vyry (25,5 %) nei motery (16,3 %). Kartais $is veiksnys
skatina jsigyti didZigja dalj respondenty — 43,9 %, atitinkamai daugiau moteris (46,8 %) nei vyrus
(34,3%). Retai jtakos apsisprendimui jsigyti daznai reklamuojama maisto papildg arba nereceptinj
vaistin] preparatg daro 24,6 % respondenty, atitinkamai daugiau vyrams (28,5 %) nei moterims (23,4
%), 0 11,9 % respondenty reklama visiskai neturi jokios itakos, apsisprendziant, kurj preparata isigyti.

Vaistininko rekomendacija, vienas svarbiausiy veiksniy isigyjant vaistus be recepto bei maisto
papildus, nes farmacijos specialistas yra kvalifikuotas suteikti informacijq apie Sias kategorijas, apie jy
skirtumus bei panasumus, trikumus bei privalumus. Siame tyrime siekta i3siaiskinti ar vaistininko
patarimai bei konsultacija daro jtakg norint jsigyti nereceptinj vaistinj preparatg arba maisto papilda.
Remiantis chi-kvadrato kriterijumi (x°=14,5; p=0,006) gauta statistiSkai reikSminga atsakymy

priklausomybe nuo lyties. Rezultatai pateikiami 23 paveiksle.
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23 pav. Vaistininko rekomendacijos jtaka apsisprendimui pirkti ir jos priklausomybé nuo
respondenty lyties (p<0,05)

76,3 % respondenty, statistiSkai reikSmingai daugiau moterys (79,5 %) nei vyrai (65,7 %),
renkantis maisto papildag arba nereceptin] vaistin] preparatg, visada atsizvelgia ] vaistininko
rekomendacijas bei konsultacijg ir taip nusprendzia kurj preparatg jsigyti. Daugiau nei pus€ tyrime
dalyvavusiy gyventojy visiskai pasitiki farmacijos specialistu, kuris geba patarti reikiamg produkta,
atsizvelgdamas | simptomus bei kitus nusiskundimus. Kartais vaistininko rekomendacija daro jtaka
apsisprendimui jsigyti nereceptinj vaistinj preparatg ar maisto papilda 13,0 % respondenty, statistiskai
reikSmingai daugiau vyrams (20,4 %) nei moterims (10,7 %). 3,4 % respondenty retai atsizvelgia ]
farmacijos specialisto patarimus apsilankydami visuomeninéje vaistingje, o niekada — 3,6 %. Tai gali
biiti susije su nepasitikéjimu farmacijos specialistais.

Kitas veiksnys — artimyjy rekomendacija. DaZnai vaistingje apsilanke gyventojai praso
atitinkamo preparato, kuris labai gerai pad¢jo draugui iSspresti tam tikrg problemg. Kai kuriais atvejais,
pacientas net nepasidomi, kas tai per preparatas, jei tai nereceptinis vaistas, kokius Salutinius reiskinius
sukelia arba kokios jo kontraindikacijos. Farmacijos specialistas Siuo klausimu gali patarti, taciau jei
pacientas jsigyja nereceptinj vaistg internetu, §ios informacijos gali ir negauti. Siame tyrime sickta
iSsiaiskinti, kaip stipriai artimyjy rekomendacija paskatina jsigyti maisto papildus ir nereceptinius
vaistinius preparatus. Remiantis chi-kvadrato kriterijumi (¥*=10,4; p=0,03) gauta statistiskai reikSminga

atsakymy priklausomybé nuo lyties. Rezultatai pateikiami 24 paveiksle.
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24 pav. Artimyjy rekomendacijy jtaka apsisprendimui jsigyti maisto papildus arba nereceptinius

vaistinius preparatus bei jos priklausomybé nuo lyties (p<0,05)

Didzioji dalis respondenty (63,1 %), statistiSkai reikSmingai daugiau moterys (65,7 %) nei vyrai
(54,7 %), yra linke pasitiketi artimyjy rekomendacijomis apsisprendziant jsigyti maisto papildus arba
nereceptinius vaistinius preparatus, o visada atsizvelgia | artimyjy rekomendacijas 15,0 % respondenty,
atitinkamai daugiau vyrai (21,2%) nei moterys (13,1 %). Tai grei€iausiai susij¢ su pasitik€¢jimu artimais
Zmonémis ir manymu, jog jei jiems padeda tai ir pac¢iam Zmogui turéty padéti, neatsizvelgiant j tai, jog
pacienty panasiis simptomai gali biiti salygoti skirtingy ligy, neatsizvelgdami j vartojamus vaistus bei
esamas ligas. Retai | artimyjy rekomendacijas jsigyjant nereceptinius vaistinius preparatus ir maisto
papildus atsizvelgia 10,1 % respondenty, o niekada — 8,5 % respondenty.

Paskutinéje Sio klausimo dalyje, respondenty buvo klausiama ar tai, kad preparatas yra maisto
papildas, arba, kad tai, nereceptinis vaistinis preparatas, daro jtakg apsisprendimui jsigyti. Remiantis chi-
kvadrato kriterijumi, gauta statistiSkai reikSminga atsakymy priklausomybé nuo lyties. Rezultatai
pateikiami 2 lenteléje.

Nereceptinj vaista visada linke pirkti 53,8 % respondenty, statistiSkai reikSmingai daugiau
motery (57,0 %) nei vyry (43,1 %). Maisto papilda visada renkasi tik 3,4 %, atitinkamai 5,1 % vyry ir
2,9 % motery. Kartais linke pirkti dél to, kad tai nereceptinis vaistinis preparatas yra 16,2 % respondenty,
atitinkamai 16,8 % vyry ir 16,0 % motery, o d¢l to, kad tai maisto papildas — 7,0 % respondenty. Prekés
pirkimui, vien dél to, kad tai nereceptinis vaistinis preparatas, jtakos visiSkai neturi 11,3 %
respondentams, statistiSkai reikSmingai daugiau vyrams (17,5 %) nei moterims (9,4 %), o dél to, kad

maisto papildas — 49,7 % respondenty, statistiSkai reikSmingai daugiau moterims (51,4 %) nei vyrams
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(43,8 %). Retai jtakg apsisprendimui pirkti produkta dél to, kad tai nereceptinis vaistinis preparatas, daro

9,7 % respondentams, o dél to, kad tai maisto papildas — 27,8 %.

2 lentelé. Nereceptinio vaistinio preparato arba maisto papildo pasirinkimas ir jo priklausomybé
nuo lyties (p<0,05)

Respondentai, n (%)

o Neturiu Statistinis
Analizuojami poZymiai Visada, | Kartais, | Retai, | Niekada, o
nuomonés, | patikimumas
n (%) n (%) n (%) |n (%)
n (%)
Preké =
: nereceptinis 59 23 13

Vyrai o 24 (17,5) | 18 (13,1)
vaistinis (43,1) (16,8) 9.,5)
preparatas v=13,4
Prekeé — p=0,01
nereceptinis 256 72 44

Moterys o 42 (9,4) |35(7.8)
vaistinis (57,0) (16,0) (9,8)
preparatas

Vyrai preke = maisto 7(,1) [13(9,5) ol 60 (43,8) | 26 (19,0)

yrai . ) , ) )

papildas (22,6) y*=13,01
Preké — maisto 132 231 p=0,01

Moterys . 13(2,9) | 28(6,2) 45 (10.0)
papildas (29,4) | (514)

Kitame klausime siekiama iSsiaiskinti, ar vaistininkas klientui, kuris renkasi tarp maisto papildo

ir nereceptinio vaistinio preparato, paaiSkina pagrindinius skirtumus tarp jy, privalumus bei trikumus.

Remiantis chi-kvadrato kriterijumi, gauta statistiSkai reikSminga atsakymy priklausomybé nuo lyties

(%*>=20,0; p= 0,0005). Rezultatai pateikiami 25 paveiksle.

Daugiausia atsakymy (73,7 % respondenty) gauta prie teiginio — ,,Taip, ir tai lemia mano

pasirinkimg jsigyti nereceptinj vaistinj preparatg“. StatistiSkai reikSmingai moterys (77,2 %), nei vyrai

(61,4 %) labiau linke¢ i8klausyti vaistininko rekomendacijy bei suZinojus apie skirtumus, privalumus,

trikumus, ir atsizvelgus ] tai, jsigyti nereceptinj vaistinj preparatg vietoje maisto papildo. ISklausius $iy

rekomendacijy, maisto papildg vietoje nereceptinio vaistinio preparato yra linke jsigyti 5,2 %

respondenty, statistiSkai reikSmingai labiau vyrai (11,8 %) nei moterys (3,3 %), o vaistininko

rekomendacijos visiSkai nelemia pasirinkimo, kurj preparata jsigyti 3,3 % respondenty. Informacijos
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apie nereceptiniy vaisty ir maisto papildy skirtumus, privalumus bei trikumus, negauna 17,6 %
respondenty.

Gautas ir kitas atsakymas, kurj respondentai galéjo jraSyti, jei netenkino pateikty atsakymo
varianty pasirinkimas. Teigiama, kad — ,,ne visada paaiSkina, reikia paklausti®. Vadinasi farmacijos
specialistas ne visada inicijuoja pokalbj apie veikimo principus, dél to pacientas, jei domisi, bando
paklausti. Taip neturéty buiti. Farmacijos specialistas, jei klientas renkasi tarp keliy prekiy, arba i§
savitarnos yra pasiémes kelias panaSaus veikimo prekes, visada turi paaiskinti kuo jos skiriasi ir kuo yra

panasios. Taip turi biiti uztikrinama aukstos kokybés farmaciné paslauga.
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Taip, ir tai lemia Taip, ir tai lemia Taip, bet tai mano Ne, tokios Kita - nevisada
mano pasirinkima mano pasirinkimag pasirinkimo, kuri  informacijos negaunu  paaiskina, reikia
isigyti maisto papilda  jsigyti nereceptinj preparatg jsigyti paklausti
vaistinj preparatg nelemia

m Moterys = Vyrai

25 pav. Vartotojy nuomonés dél vaistininko konsultacijos suteikimo apie maisto papildy ir vaisty
privalumus ir trisckumus jsigyjant pasiskirstymas pagal lytj (p<0,05)

Apibendrinant, didzioji dalis respondenty rinkdamiesi i§ panasSios sudéties preparaty, kai akcija
taikoma ir maisto papildui ir nereceptiniam vaistui, renkasi nereceptinj vaista. [sigyjant preparatg gerkles
skausmui, labiausiai jtakg prekés jsigijimui daro prekés zinomumas. MaZesn¢ prekés kaina turi jtakos
87,5 % gyventojy, prekés zenklo Zinomumas lemia apsisprendimg pirkti 90,1 % gyventojy, tik 9,6 %
respondenty, prekiy iSstatymas matomoje vietoje (vitrinoje, priekasio zonoje), visada daro jtaka jsigyjant
prekes. 61,5 % respondenty jsigyti maisto papildg arba nereceptinj vaista paskatina reklama, 76,3 %
gyventojy visada atsizvelgia | vaistininko rekomendacijas, o 60,2 % visada atsizvelgia | artimyjy
rekomendacijas. Didzioji dalis respondenty po konsultacijos apie nereceptinio vaisto ir maisto papildo

skirtumus, privalumus ir trilkumus nusprendzia isigyti nereceptinj vaistg.
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3.6 Nereceptiniy vaistiniy preparaty ir maisto papildy isigijimas internetu

Isigydami maisto papildus ir ypa¢ nereceptinius vaistinius preparatus internetu, atvykus jy
atsiimti | vaistine, vaistininkas turi suteikti apie juos konsultacija

Paklausus: ,,Ar jsigyjant nereceptinius vaistinius preparatus arba maisto papildus internetu,
gaunate pakankamai informacijos apie jy skirtumus i$ internetinés vaistinés vaistininko-konsultanto?*,
gauta statistiSkai reikSminga atsakymy priklausomybé nuo lyties (y=18,0; p=0,003). Rezultatai

pateikiami 26 paveiksle.
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Taip, suzinau kas Informacijg gaunu, Ne, tokios Skirtumus tarp Skirtumai NeZinojau apie
mano situacijoje  taciau nesuzinau, informacijos maisto papildo ir neaktualds, tokia galimybe
naudingiau - vaistas kas mano negaunu vaisto susirandu nusprendziu
ar maisto papildas situacijoje savarankiskai savarankiskai kas
naudingiau - vaistas man labiau tinka

ar maisto papildas

W Moterys Vyrai

26 pav. Atsakymai j klausimgq: ,,Ar jsigyjant nereceptinius vaistinius preparatus arba maisto
papildus internetu, gaunate pakankamai informacijos apie jy skirtumus i§ internetinés vaistinés
vaistininko-konsultanto? “ ir jy pasiskirstymai pagal lytj (p<0,05)

Daugiausiai respondenty (44,1 %), statistiSkai reikSmingai daugiau motery (45,6 %), nei vyry
(39,2 %), teigia, kad skirtumai tarp maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty jiems yra
neaktualis ir jie patys savarankiskai nusprendzia, kas jiems labiau tinka. 8,7 % respondenty, statistiskai
reikSmingai daugiau vyry (15,5 %), nei motery (6,5 %) teigia, kad suzino kas pacio situacijoje biity
naudingiau — vaistas ar maisto papildas. Apie maisto papildy ir nereceptiniy vaisty skirtumus
informacijos visai negauna 16,1 % respondenty, o apie tokig galimybe visai nezinojo 7,7 % respondenty.
Skirtumus tarp maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty savarankiskai susiranda 14,4 %

respondenty, 1§ kuriy 12,7 % motery ir 19,6 % vyry.
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Paskutiniame tyrimo klausime klausiama — ,,Ar jsigydami nereceptinius vaistus ir maisto
papildus internetu, atvyke jy atsiimti j vaisting gaunate iSsamig ir aiSkig konsultacijg apie jsigyty maisto
papildy ir nereceptiniy vaisty skirtumus ir ar suprantate, kad vaistas turi patvirtintas indikacijas ir jam
yra atlikti tyrimai kitaip nei maisto papildui?*, o atsakymy rezultatai pateikiami 27 paveiksle.

Didziausia dalis respondenty 47,3 %, statistiSkai reikSmingai daugiau moterys (50,8 %), nei vyrai
(36,1 %), prekes atsiima pastomate arba gauna j namus ir konsultacijos negauna. Tik 0,5 % respondenty
gauna pakankamai informacijos, kad suprasty skirtumus tarp maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy
preparaty, o 3,7 % $ig informacija gauna kartais. Retai pakankamai informacijos, kad suprasty apie
pagrindinius maisto papildy ir nereceptiniy vaisty skirtumus, gauna 20,8 % respondenty, statistiSkai
reikSmingai daugiau motery (21,8 %), nei vyry (17,5 %), o visai negauna — 4,7 % respondenty.
Konsultacijos atsisako, statistiSkai reikSmingai daugiau vyrai (37,1 %), nei moterys (18,2 %). Gautas ir
papildomas atsakymas prie ,,Kita®, teigiantis, kad respondentas atsiima maisto papildus ir nereceptinius

vaistinius preparatus vaistingje, taciau informacijos apie skirtumus neklausia ir niekas jos nesiilo.
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kad suprasciau  informacijos, kad suprasCiau kad supras¢iau pats/pati konsultacijos neklausiu ir
skirtumus kartais ne, kad skirtumus skirtumus negaunu niekas jos
suprasciau nesiilo

skirtumus

®m Moterys = Vyrai

27 pav. Klausimo - ,,Ar jsigydami nereceptinius vaistus ir maisto papildus internetu, atvyke jy
atsiimti | vaisting gaunate iSsamiq ir aiSkiq konsultacijq apie jsigyty maisto papildy ir nereceptiniy
vaisty skirtumus ir ar suprantate, kad vaistas turi patvirtintas indikacijas ir jam yra atlikti tyrimai

kitaip nei maisto papildui?“ atsakymy pasiskirstymas pagal lytj (p<0,05)

Apibendrinant, uzsisakant nereceptinius vaistus ir maisto papildus internetu néra suteikiama
pakankamai informacijos apie maisto papildy ir nereceptiniy vaisty skirtumus. Be to, klientai retai gauna

konsultacijg apie jy isigyjamus preparatus arba jos atsisako.
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4. REZULTATU APTARIMAS

Atliktame tyrime iSsiaiSkinta, kad daugiausia gyventojai maisto papildus ir nereceptinius
vaistinius preparatus visuomeningje vaistingje arba/ir interneting€je vaistingje jsigyja vieng kartg per
ménes] arba dazniau, bet ne dazniau, kaip vieng kartg per savaite 60,6 %. StatistiSkai patikimu rezultatu
nustatyta, kad vieng karta per ménesj arba dazniau apsiperka daugiau vyry (2 pav.). Panasus rezultatai
gauti 2015 metais atliktame tyrime Lietuvoje, atlickant magistro baigiamajj darbg [47]. Cia statistinio
reikSmingumo tarp lyties ir lankymosi vaistinéje nebuvo stebéta, o reciau nei kartg per savaite arba kartg
per ménes] vaistingje apsilankydavo 64,6 % gyventojy.

Atsiradus lengviems simptomams tokiems kaip, skausmas, padidéjes riigStingumas, persalimo
simptomai, gyventojai labiau linke kreiptis | gydytoja (36,9 %) arba i§ pradziy gydytis savarankiskai, o
jei simptomai neiSnyksta — kreiptis | gydytoja (30,4 %). | vaistininkg 1§ karto kreipiasi labai maza dalis
gyventojy, tik 0,6 %, o i§ pradziy gydytis savarankiskai, ir tik véliau kreiptis ] vaistininkg nusprendzia
Siek tiek didesné dalis Zzmoniy — 22,2 % (3 pav.). Tai, kad gyventojai labiau link¢ pirmiausiai kreiptis i
gydytoja, o ne vaistininkg, gali biiti susije su didesniu pasitikejimu gydytojais, ypac Seimos gydytojais,
nes jie turi visg ligos istorija, zino kokius vaistus jprastai skiria [46]. Tai taip pat gali biiti susij¢ su
visuomenés nuomone apie vaistininkus. 2019 metais atliktame tyrime paaiskéjo, kad 48,3 % apklaustyjy
vaistininka laiko tarpininku tarp gydytojo ir paciento [48], bet ne pirmuoju sveikatos specialistu, j kurj
gali kreiptis pagalbos dél lengvy sveikatos sutrikimy.

Siekiant iSsiaiSkinti nereceptiniy vaisty ir maisto papildy iSstatymo savitarnoje jtaka vartotojy
pasirinkimui, i$siaiSkinta, kad nereceptiniy vaisty ir maisto papildy iSstatymas jiems paskirtoje vietoje,
labiau matomos prekes, kuriy ,,veiduky®“ kiekis vienoje eil¢je yra didesnis, kartais daro jtaka
apsisprendimui jsigyti preparatus (58,4 %). StatistiSkai reikSmingai, vyrai labiau linkg jsigyti tuos maisto
papildus arba vaistus, kuriuos pamato geriau pastebimose vietose, nei moterys (21 pav.). 2014 metais
atliktas tyrimas, kurio metu tiriama prekiy iSdéstymo jtaka jy isigijimui [49]. Didziausia dalis tiriamyjy
(37,5 %) teigia, kad sprendimui jsigyti nereceptinj vaistg ir kitas vaistiniy prekes retkarciais lemia jy
1Sdéstymas visuomeninéje vaistinéje, o vaistinés vitrinoje iSdéstytas prekes retkarciais yra linke jsigyti
41,4 % gyventojy.

Vartotojai renkantis maisto papildus ir nereceptinius vaistinius preparatus atsizvelgia j kaing.
79,4 % tiriamyjy, teigia, kad Zemesné prekés kaina kartais lemig jy apsisprendimg jsigyti nereceptinius
vaistus bei maisto papildus (19 pav.). StatistiSkai patikimu rezultatu gauta, kad moterys labiau
paveikiamos kaininio veiksnio nei vyrai, ir visada arba kartais jsigyja nereceptinj vaistg arba maisto
papilda atsizvelgti | Zemesne kaing. Rinkdamiesi maisto papildg arba nereceptinj vaista problemai

spresti, 17,8 % gyventojy yra linke jsigyti preke, kurios kaina sumazinta dél akcijos (18 pav.), tac¢iau
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zemesn¢ kaina néra svarbiausias veiksnys, kuris lemia vartotojy apsisprendima jsigyti, didziausia dalis
gyventojy labiau linkg isigyti preparata, kurj jau yra tekg vartoti, ir kuri jau zino (18 pav.; 20 pav.). 2021
metais atliktame tyrime Tailande nustatyta, jog svarbiausias veiksnys, kuris lemia pirkéjus jsigyti
vaistinés prekes yra kaina, o kitas — ankstesn¢ patirtis [5S0]. Véliau seka vaistininko patarimai ir artimyjy
rekomendacijos. Graikijoje 2017 metais atliktas tyrimas paantrina baigiamojo magistro darbo duomenis,
ir jo metu, nustatyta, jog veiksnys, darantis didziausig jtakg vaistinés prekiy jsigijimui, yra ankstesne
patirtis, t.y. ank$¢iau iSbandyta, jau Zinoma preke, po to seka vaistininko patarimai ir rekomendacijos ir
tada kaina.

Vaistininko vaidmuo, teikiant farmacing¢ paslauga yra labai svarbus. NeSaliSka vaistininko
rekomendacija, nebiitinai gali lemti apsisprendimg jsigyti produkta, taciau i ja butina atsizvelgti. 76,3 %
gyventojy, statistiSkai reikSmingai daugiau vyry nei motery, renkantis maisto papilda arba nereceptinj
vaistin] preparatg, visada atsizvelgia ] vaistininko rekomendacijas bei konsultacijg ir taip nusprendzia
kurj preparatg jsigyti (23 pav.). 25,2 % gyventojy labiau link¢ pasikonsultuoti su farmacijos specialistais
nei rinktis preparatus savarankiSkai, atitinkamai problemai spresti (18 pav.). Jei vaistinés klientui tenka
rinktis tarp panaSios sudéties maisto papildo ir nereceptinio vaistinio preparato, vaistininkas privalo
paaiskinti kuo tie preparatai skiriasi ir kuris atitinkamoje situacijoje yra pranasesnis. Taciau 17,6 %
gyventojy Sios informacijos negauna (25 pav.). Tai galima bandyti paaiskinti dideliais pirkéjy srautais
vaistingje, kuomet pacientui néra galimybiy suteikti pakankamai laiko kokybiskai paslaugai uZztikrinti,
nes eil¢je laukia kiti klientai [48]. 73,7 % gyventojy informacijg apie maisto papildy ir nereceptiniy
vaisty skirtumus gauna ir tai lemia jy apsisprendimg jsigyti atitinkamg preke (25 pav.).

Svarbu paminéti ir vaistininko vaidmenj, susijusj su internetine vaistine, kadangi technologijoms
vis labiau tobul¢jant, internetiné prekyba maisto papildais, nereceptiniais vaistais, o dabar jau ir
receptiniais vaistais, vis daugiau pleciasi. [sigydami nereceptinius vaistinius preparatus ir maisto
papildus internetin¢je vaistingje 44,1 % gyventojy, statistiSkai reikSmingai daugiau moterys nei vyrai
teigia, kad skirtumai tarp maisto papildo ir nereceptinio vaistinio preparato jiems néra aktuals ir jie
patys savarankiSkai nusprendzia, kas jiems labiau tinka (26 pav.) ir didzioji dalis gyventojy (47,3 %)
uzsisakydami maisto papildus ir nereceptinius vaistinius preparatus prekes atsiima pasStomate arba gauna
1 namus, o konsultacijos negauna (27 pav.). Tai labai svarbu dél to, kad netinkamas $iy preparaty
vartojimas ne tik gali neiSsprgsti problemos, dél kurios jie jsigyjami, bet ir sukelti sunkiy Salutiniy
reiskiniy. Siuo metu esanti sveikatos priezitiros sistema reikalauja daugiau reguliuoti nereceptinius

vaistus, ypac tuos, kuriais gali biiti piktnaudZiaujama [51]
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5. ISVADOS

Maisto papildy ir nereceptiniy vaisty iSstatymas savitarnoje néra svarbiausias veiksnys, lemiantis
apsisprendima jsigyti. Tik 9,6 % respondenty, prekiy iSstatymas matomoje vietoje (vitrinoje,
priekasio zonoje), visada daro jtakg jsigyjant prekes. Vyrai, statistiSkai reikSmingai dazniau nei
moterys, atkreipia j tai démesj (p<0,05);

Kainos jtaka néra svarbiausias veiksnys, lemiantis maisto papildy ir nereceptiniy vaisty jsigijima.
2,3 % gyventojy yra linke jsigyti brangesne preke, o maZzesné prekés kaina turi jtakos 87,5 %
gyventojy, statistiSkai patikimai daugiau moterims nei vyrams (p<0,05);

. Prekés zinomumas, vartojimo patirtis, yra svarbiausias veiksnys, darantis jtakg nereceptinio
vaistinio preparato arba maisto papildo pasirinkimui. Jis lemia apsisprendimg pirkti 90,1 %
gyventojy, statistiSkai reikSmingai daugiau vyrams nei moterims (p<0,05);

. Vaistininko rekomendacija yra vienas svarbiausiy veiksniy, kuris padeda apsispresti, kurj
preparaty jsigyti. 76,3 % gyventojy i vaistininko rekomendacijas visada atsizvelgia ir taip
nusprendzia kurj preparata jsigyti. StatistiSkai patikimai farmacijos  specialisto
rekomendacijomis labiau pasitiki moterys nei vyrai (p<0,05);

89,7 % gyventojy teisingai interpretuoja maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty

sgvokas. 44,6 % gyventojy informacija pasitikslina perskaitydami informacijg ant pakuotés.
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6. PRAKTINES REKOMENDACIJOS

Gydytojai turéty suteikti gyventojams daugiau informacijos apie nereceptiniy vaistiniy preparaty
ir maisto papildy skirtumus;
Farmacijos specialistai turi aktyviau konsultuoti gyventojus apie jy jsigyjamus vaistus bei maisto

papildus, jy skirtumus. Tai ypa¢ svarbu, kai Siuos preparatus jsigyja internetu.
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8. PRIEDAI

1 priedas. Lietuvos sveikatos moksly universiteto Bioetikos centro komisijos leidimas
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Medicinos akademija (MA) Nr. 2023-BEC2-025
Vientisyjy studijy programa - Farmacija

5 k. studenté: Brigita Zilyte

Darbo vadovas: Docentas Rima Juraté Gerbutaviciené

Vaisty technologijos ir socialinés farmacijos katedra

DEL PRITARIMO TYRIMUI

LSMU Bioetikos centras, jvertines pateiktus dokumentus, moksliniam-tiriamajam darbui
tema ,,Pagrindiniai faktoriai lemiantys produkto pasirinkimg maisto papildy ar nereceptiniy vaisty

kategorijose vartotojo pozitriu“PRITARITA .

dr. Ausra Urboniené 2023-03-17 10:04:03

7 )

* Pastaba: $is pritarimas neatleidZia tiriamqji mokslinj darbq vykdanciy asmeny nuo prievolés laikytis Bendrojo  ap re
nuostaty ir nuo atsakomybés gauti nacionalinio arba regioninio bioetikos komiteto leidimq, jei toks leidimas bitinas pagal LR Biomedicininiy
tyrimy etikos jstatyme numatytus reikalavimus.

Kodas 302536989, TilZes g. 18, LT- 47181, Kaunas, tel.: (8 37) 327233, www.Ismu.lt., el. p.: bioetika@lsmu.lt
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2 priedas. Kiekybinio tyrimo anketa
Gerb. respondente,
Esu Brigita Zilyté, Lietuvo sveikatos moksly universiteto, farmacijos fakulteto, V kurso studente.
Rengiamame magistriniame baigiamajame darbe siekiu iSsiaiskinti, kokie veiksniai labiausiai lemia
vartotojy apsisprendima rinktis tarp maisto papildo ar nereceptinio vaistinio preparato bei §io
apsisprendimo pagrjstuma.

Labai prasau skirti 10 minuciy savo brangaus laiko ir atsakyti i $ig ankets.

Anketa anoniminé, konfidencialumas uztikrintas, o visi gauti rezultatai bus panaudoti tik moksliniam
baigiamajam darbui.

I8kilus klausimams, kreiptis el. pastu: brigita.zilyte@stud.lsmu.lt
Acit!

1. Jisy lytis:
e moteris
e vyras

2. Jusy amzius:

o 1829
o 30-44
o 4559

e 060 ir daugiau

3. Kokiu budu nusprendziate gydytis ir kas padeda apsispresti atsiradus lengviems sveikatos
sutrikimams (padidéjes riigStingumas, skausmas, kosulys, temperatira ir tt.)

o is karto kreipiuosi | gydytoja

e i karto kreipiuosi | vaistininka

e kreipiuosi pagalbos j artimuosius/draugus

e ieSkau informacijos apie savo simptomus pats/pati, nesikreipiu  nieka

e jsigyju preparatg, kur] pamatau reklamoje

e 1§ pradziy gydausi savarankiskai, jei simptomai nepraeina - kreipiuosi j gydytoja

e i$ pradziy gydausi savarankiskai, jei simptomai nepraeina - kreipiuosi ] vaistininkg

e kita - jrasyti

4. Kaip daznai jsigyjate maisto papildus, nereceptinius vaistinius preparatus vaistinéje (internetinéje
arba fizingje)?

e vieng kartg per savaite arba dazniau

e kartg per ménesj arba dazniau

e reciau nei kartg per ménesj

e neperku nereceptiniy vaisty ir maisto papildy

e kita - jrasyti
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Jei nejsigyjate maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty, toliau nepildykite

5. Jisy nuomone, maisto papildai ir nereceptiniai vaistiniai preparatai pasiZymi tokiomis paciomis

savybeémis ir atlieka tokig pacig funkcijg Zzmogaus organizmui?

taip

manau, kad dauguma nereceptiniy vaisty ir maisto papildy niekuo nesiskiria

manau, kad dauguma nereceptiniy vaisty ir maisto papildy skiriasi mazai

ne, jy veikimas skiriasi
kita - jrasyti

6. Kai renkatés preke savitarnoje arba jsidedate j internetinés vaistinés prekiy krepselj ar suprantate,

kokiai kategorijai ji priklauso (vaistas, maisto papildas, medicininés paskirties preké)?

taip

ne, nes jei sudétines dalys tokios pacios, manau kad tai tas pats

ne, renkuosi pagal veikimg (nuo slogos, nuo alergijos), ne pagal kategorija

ne, nes man nesvarbu maisto papildas ar vaistas
kita - jrasyti

7. Jei atsakéte "Taip", patikslinkite i§ kur suprantate, kad pasirinkote nereceptinj vaistg ar maisto
papilda:

skaitau informacijg ant pakuotes
skaitau informacinj lapelj
informacijos paklausiu vaistininko
preparatg paskyre gydytojas

preke vartojau anksciau

kita - jrasyti

8. Pazymeékite, ar sutinkate su pazymétais teiginiais

Visiskai Sutinku Neturiu
sutinku Nnuomones

Nesutinku

Visiskai

nesutinku

Isigydamas maisto papilda
arba vaistg be recepto, Zinau
pagrindinius skirtumus tarp
Siy kategorijy.

Maisto papildas skiriamas -
zmogaus ligoms gydyti bei
uzkirsti kelig ligai.

Maisto papildas - tai maisto
produktas, skirtas papildyti
iprasta maisto raciong.

Nereceptinis vaistinis
preparatas pasiZymi
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savybémis, dél kuriy tinka
zmogaus ligoms gydyti arba
ju profilaktikai.

9. Ar rinkdamiesi nereceptinius vaistus ir maisto papildus, atkreipiate démes;j ir suprantate lentyny
zenklinimg ir skirtukus prie prekiy (nereceptiniai vaistai, maisto papildai)? (galimi keli atsakymy

variantai)

jel nereceptinius vaistus ir maisto papildus perkate internetu pereikite j 13 klausima

e taip, visada pastebiu Zenklinimg
e zenklinimg pastebiu retai

e Zenklinimo nepastebiu

e Zenklinimg supratu

e Zenklinimo nesuprantu

e kita - jrasyti

10. Pazymékite, ar sutinkate su pateiktais teiginiais

Sutinku

Nesutinku

Neturiu

nuomones

Savitarnoje pastebite, kad maisto papildai ir nereceptiniai
vaistiniai preparatai yra atskirti skirtukais, atstumu, sudéti
skirtingose lentynose?

Atskyrimas 5 cm atstumu tarp maisto papildy ir nereceptiniy
vaistiniy preparaty yra pakankamas, kad pirkéjas suprasty, jog
Sios prekiy kategorijos skiriasi?

Maisto papildy ir nereceptiniy vaistiniy preparaty atskyrimas
skirtukais yra pakankamas, kad pirkéjas suprasty, jog Sios prekiy
kategorijos skiriasi?

Ar draudimas isdélioti maisto papildus ir vaistus vienoje
lentynoje padéty lengviau atskirti Siy kategorijy preparatus

Ar sutinkate, kad nereceptiniai vaistai turéty biiti uz vaistininko
(ne savitarnoje), o kitos vaistiniy prekeés - savitarnoje?

Ar sutinkate, kad reikia rySkesnio atskyrimo tarp maisto papildy
ir nereceptiniy vaistiniy preparaty, tam, kad pirkéjas zinoty, kurj
preparatg renkasi?

10. Jei | paskutinj klausimg atsakéte teigiamai, prasSau jraSyti rekomendacija

11. Jei renkatés tarp panaSaus veikimo maisto papildo ir nereceptinio vaistinio preparato, kokia jtaka

Jums daro tuo metu vaistinéje vykstancios akcijos, nuolaidos ir specialiis pasiiilymai?

e jei akcija taikoma nereceptiniam vaistui, renkuosi vaistg

e jei akcija taikoma maisto papildui, renkuosi maisto papilda

e jei akcija taikoma ir nereceptiniam vaistui ir maisto papildui, renkuosi nereceptinj vaista
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e jei akcija taikoma ir nereceptiniam vaistui ir maisto papildui - renkuosi maisto papilda
e klausiu patarimo vaistininko

e jsigysiu preke, apie kurig iSgirdau per reklamg nepriklausomai nuo akcijos

e kita - jrasyti

12. Jei vaistinés savitarnos skyriaus lentynoje, kur gausu maisto papildy, nereceptiniy vaistiniy
preparaty ir medicinos prietaisy, Jiis renkatés produkta nuo gerklés skausmo, kurj produkta pasirinksite
(galimi keli atsakymo variantai)

e preke, kurios kaina yra sumazinta dél akcijos

e nereceptinj vaistg

e maisto papilda

o preke, kurig esu bandes/bandziusi ir kurig zinau

e preke, kuri yra brangesné

e prekés savarankiskai nesirenku, pasitariu su vaistininku

e preke kurig maciau reklamoje

e kita - jrasyti

13. Pazymeékite, kaip stipriai Sie veiksniai daro jtaka Jisy apsisprendimui jsigyti maisto papildus ir
nereceptinius vaistinius preparatus vaistinéje.

Visada | Kartais | Retai | Niekada | Neturiu
nuomones

Zemesné prekés kaina

Zinoma, jau i§bandyta prekeé

Prekés iSstatymas matomoje vietoje

DazZnai reklamuojama prekée

Vaistininko rekomendacija

Artimyjy rekomendacija

Preké - maisto papildas (nes labiau
pasitikiu Sios kategorijos preparatais)

Prekeé - nereceptinis vaistinis preparatas
(nes labiau pasitikiu Sios kategorijos
preparatais)

Jel vaistus jsigyjate tik internetinéje vaistinéje, klausima praleiskite

14. Jei renkates preke tarp maisto papildo ir vaisto, ar vaistininkas Jums paaiskina pagrindinius
skirtumus, privalumus ir trikumus tarp maisto papildo ir vaisto?

e taip, ir tai lemia mano pasirinkima jsigyti maisto papilda

e taip, ir tai lemia mano pasirinkimg jsigyti nereceptinj vaistinj preparata

e taip, bet tai mano pasirinkimo, kurj preparatg jsigyti nelemia

® ne, tokios informacijos negaunu

e kita - jrasyti
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15. Ar jsigyjant nereceptinius vaistinius preparatus arba maisto papildus internetu, gaunate
pakankamai informacijos apie jy skirtumus i$ internetinés vaistinés vaistininko-konsultanto? (jei
neperkate internetinéje vaistinéje, klausimg praleiskite)

e taip, suzinau kas mano situacijoje naudingiau - vaistas ar maisto papildas

¢ informacijg gaunu, taciau nesuZinau, kas mano situacijoje naudingiau - vaistas ar maisto
papildas

e ne, tokios informacijos negaunu

e skirtumus tarp maisto papildo ir vaisto susirandu savarankiSkai

e skirtumai neaktualiis, nusprendziu savarankiSkai kas man labiau tinka

e nezinojau apie tokig galimybe

e kita - jrasykite

16. Ar jsigydami nereceptinius vaistus ir maisto papildus internetu, atvyke jy atsiimti j vaisting gaunate
i§samig ir aiSkig konsultacija apie jsigyty maisto papildy ir nereceptiniy vaisty skirtumus ir ar
suprantate, kad vaistas turi patvirtintas indikacijas ir jam yra atlikti tyrimai kitaip nei maisto papildui?
(galimi keli atsakymy variantai)

e taip, gaunu pakankamai informacijos, kad suprasc¢iau skirtumus

e taip, kartais gaunu pakankamai informacijos, kartais ne, kad suprasciau skirtumus

e retai gaunu pakankamai informacijos, kad suprasciau skirtumus

e negaunu pakankamai informacijos, kad suprasciau skirtumus

e konsultacijos atsisakau, nes viska zinau pats/pati

e prekes atsiimu pastomate, gaunu j namus, konsultacijos negaunu

e kita - jrasyti
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3 priedas. Nereceptiniy vaisty ir maisto papildy atskyrimas atstumu ir skirtukais
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4 priedas.

DARBO REMIMO, AUTORIAUS INDELIO IR GALIMO INTERESU
KONFLIKTO DEKLARACIJA

Zilyté Brigita

,Pagrindiniai faktoriai lemiantys produkto pasirinkimg maisto papildy ar nereceptiniy vaisty
kategorijose vartotojo pozitiriu®

,»The main factors influencing product choice in the categories of food supplements or over-the-counter
medicines from the consumer's point of view*

Patvirtinu, kad baigiamasis darbas atliktas ir paraSytas savarankiskai,
nepaZeidziant kitiems asmenims priklausanciy autoriniy teisiy.

Brigita Zilyté
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