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SANTRAUKA

Taikomoji visuomenés sveikata

VISUOMENES SVEIKATOS SPECIALISTU PATIRIAMO STRESO DEL COVID-19
PANDEMIJOS TYRIMAS

Silvija Steckyté

Mokslinis vadovas dr. Lolita Sileikiené

Lietuvos sveikatos moksly universiteto Medicinos akademijos Visuomenés sveikatos
fakultetas. Kaunas; 2023. 59 p.

Darbo tikslas - Istirti X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty suvoktg ir patiriamg stresg
bei nustatyti sasajas su darbo poky¢iais COVID-19 pandemijos metu.

UZdaviniai: 1. Nustatyti visuomenés sveikatos specialisty subjektyviai suvoktg stresg. 2.
Ivertinti visuomenés sveikatos specialisty darbo pokycius ir patiriamg stresg darbe COVID-19
pandemijos metu. 3. ISanalizuoti sgsajas tarp visuomenés sveikatos specialisty suvokto, patiriamo
streso ir darbo poky¢iy.

Metodika. Tyrimo objektas - X jstaigos visuomenés sveikatos specialistai i§ 11 padaliniy.
Kadangi padaliniai fiziSkai yra labai nutole vienas nuo kito, buvo taikoma elektroniné¢ anketos
pildymo versija siekiant kuo daugiau gauti atsakymuy. I8 viso teisingai uzpildytos 289 anketos (atsako
daznis 59,22%). Buvo atliktas epidemiologinis stebéjimo momentinis kiekybinis tyrimas.
Elektroninés anoniminés anketos buvo skleidZziamos tarnybiniais elektroniniais tyrimo dalyviy
pastais. Statistiné duomeny analiz¢ atlikta SPSS (29.0 versija) duomeny analizés paketu ir Microsoft
Excel kompiuterine programa.

Tyrimo rezultatai. Nustatyta, kad visuomenés sveikatos specialisty subjektyviai suvoktas
stresas yra vidutinis, vidurkis — 22,12 baly. Vertinant rezultatus pagal padalinius, nustatyta, kad
labiausiai subjektyviai suvoktas stresas buvo jau¢iamas K padalinyje. Patiriamo streso darbe vidurkis
— 3,6 baly. Nustatyta, kad labiausiai stresas darbe buvo jauciamas darbo kontrolés ir pokyciy
subskalése. Tyrimo rezultatai parod¢, kad 78,2 proc. respondenty pakito darbo pobidis, i$ kuriy 75,4
proc. apklaustyjy teigé, kad pandemijos metu patyré i§Stukiy dél pakitusio darbo pobiidzio. Nustatyta,
kad 76,8 proc. respondenty COVID-19 pandemijos metu pakito darbo grafikas, i§ kuriy 66,1 proc.
prie grafiko pakitimy priskyré¢ darbg savaitgaliais. 62,6 proc. tyrime dalyvavusiy visuomenés
sveikatos specialisty nurodé, kad COVID-19 pandemijos metu pakito jy tarnybinés funkcijos, dél
kuriy buvo jauciamas stresas. 43,6 proc. respondenty nurodé, kad labiausiai stresg jauté dél
konsultavimo COVID-19 klausimais. Nustatyta, kad 76,5 proc. respondenty pandemijos metu patyré
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specialistai taip pat patyré sveikatos poky¢iy, kuriuos sieja su padidéjusiu darbo kriaviu. Didzioji dalis
respondenty, 49,1 proc., nurode, kad jiems sutriko miegas. Siekiant iSsiaiskinti kaip subjektyviai
suvoktas stresas, patiriamas stresas darbe ir darbo pokyc¢iai priklauso vienas nuo kito, atlikta tiesiné
regresiné analizé. Nustatyta, kad visuomenés sveikatos specialisty, dirbanc¢iy X jstaigoje, didesnj
subjektyviai suvoktg stresg kélé patiriamas stresas darbe dél prastesniy santykiy ir prastesnio darbo
vaidmens. Subjektyviai suvoktas stresas didéjo dél atsiradusiy sveikatos pokyciy, susijusiy su
padidéjusiu darbo kriiviu, pasireiskusiy priklausomybiy (rtikymas, psichotropinéms medziagos,
alkoholis). Taip pat nustatyta, kad visuomenés sveikatos specialisty, dirban¢iy X jstaigoje, didesnj
patiriamg stresg darbe kéle COVID-19 pandemijos metu pakites darbo pobiidis. Patiriamas stresas
darbe didéjo dél naujy tarnybiniy funkcijy, tokiy kaip naujy statistiniy analiziy kiirimas, mokymy
stokos ir ziniy dél apsaugos priemoniy tinkamo naudojimo stokos. Didesnis patiriamas stresas darbe
taip pat buvo dél atsiradusiy sveikatos pokyc¢iy, susijusiy su padidéjusiu darbo kriiviu, kaip iSaugusio
nerimo ar paastréjusiy emocijy.

ISvados. 1. Visuomenés sveikatos specialisty, dirbanéiy X jstaigoje, COVID-19 pandemijos
metu, subjektyviai suvoktas stresas yra vidutinis. 2. Visuomenés sveikatos specialisty, dirbanéiy X
jstaigoje, COVID-19 pandemijos metu patiriamas stresas darbe vertinamas kaip vidutinis. DidZioji
dalis X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty patyré darbo pobiidZio, darbo grafiko, tarnybiniy
funkcijy ir sveikatos pokycius. 3. Kuo didesnis patiriamas stresas darbe santykiy subskal¢je, tuo
didesnis yra subjektyviai suvoktas stresas tarp X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty. Kuo
didesnis patiriamas stresas darbe dél darbuotojo indélio, tuo didesnis jauciamas subjektyviai suvoktas
stresas tarp X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty. Kuo labiau yra jaufiamas subjektyviai
suvoktas stresas, tuo labiau atsiranda sveikatos pokyc¢iai, susije su padidéjusiu darbo kriviu ir
priklausomybémis: rikymu, psichotropiniy medziagy vartojimu, alkoholiu. Kuo daugiau pakinta dél
COVID-19 pandemijos darbo pobidis, tuo didesnis patiriamas stresas darbe. Kuo daugiau naujy
statistiniy analiziy kiirimo, tuo daugiau patiriamo streso darbe. Kuo didesné mokymy stoka, tuo
didesnis patiriamas stresas darbe. Kuo didesnis nerimas, paaStréjusios emocijos, tuo didesnis
patiriamas stresas darbe.

Raktiniai Zodziai: COVID-19, pandemija, visuomenés sveikatos specialistai, subjektyviai

suvoktas stresas, patiriamas stresas darbe, darbo poky¢iai.
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Aim of the study. To investigate the stress perceived and experienced by the public health
professionals of institution X and to determine the correlations with work changes during the
pandemic COVID -109.

Objectives. 1. Determine the subjective perceived stress of public health professionals. 2.
Assess changes in public health professionals’ work and experienced stress at work during the
pandemic COVID -19. 3. Analyze correlations between perceived and experienced stress and work
changes in public health professionals.

Methods. The subjects of the study are the public health specialists of institution X from 11
departments. Because the departments are spatially distant from each other, an electronic version of
the questionnaire was used to obtain as many responses as possible. A total of 289 questionnaires
were correctly completed (response rate 59.22%). An epidemiological, quantitative observational
study was conducted. The anonymous electronic questionnaires were distributed through the official
emails of the research participants. Statistical data analysis was performed using the SPSS data
analysis package (version 29.0) and the Microsoft Excel computer program.

Results. It was found that the subjective perceived stress of public health professionals is
average, with an average of 22.12 points. Analysis of the results by department showed that the
subjective perceived stress is highest in department K. The average perceived stress at work is 3.6
points. It was found that the most stress at work is felt in the subscales of work control and change.
The results of the study show that 78.2 percent of the respondents' type of work has changed. 75.4
percent of respondents reported that they experienced challenges due to the change in the nature of
work during the pandemic. It was found that 76.8 percent of respondents’ work schedule changed
during the pandemic COVID -19, with weekend work added to schedule changes for 66.1 percent of
respondents. 62.6 percent of public health professionals participating in the study reported that their
work duties changed during the COVID -19 pandemic, causing them to feel stressed. 43.6 percent of
respondents indicated that they felt most stressed by the consultation on COVID -19 issues. It was

found that 76.5% of the respondents were faced with implementing new official tasks during the



pandemic. Of them, 69.9% reported that they had to independently familiarize themselves with
rapidly changing laws. During the pandemic COVID -19, public health professionals at facility X
also experienced health changes that they attributed to increased workload. Most of the respondents,
49.1 percent, reported that they suffered from sleep disturbances. To determine how subjectively
perceived stress, experienced stress at work, and changes in work were related to each other, a linear
regression analysis was conducted. It was found that the subjective perceived stress of public health
professionals working at facility X was caused by stress at work due to worse relationships and a
worse work role. Subjective perceived stress increased due to health changes associated with
increased workload and addictions such as smoking, psychotropic substances, and alcohol. It was
also found that public health professionals working at facility X experienced more stress at work due
to changes in the nature of work during the pandemic COVID -19. Experienced stress at work
increased due to new work tasks, such as developing new statistical analyzes, lack of training, and
lack of knowledge about proper use of protective equipment. Greater stress at work was also due to
health changes associated with increased workload, such as increased anxiety or heightened emotions.
Conclusions. 1. The subjectively perceived stress of public health professionals working at
facility X during the pandemic COVID -19 is average. 2. The job stress experienced by public health
professionals working at facility X during the pandemic COVID -19 is rated as average. Most public
health professionals at facility X experienced changes in the nature of work, work schedule, official
functions, and health. 3. The greater the experienced stress at work in the Relationship subscale, the
greater the subjectively perceived stress among public health professionals at Facility X. The greater
the experienced stress at work due to the employee's contribution, the greater the subjectively
perceived stress among public health professionals at facility X. The greater the subjectively
perceived stress, the greater the incidence of health changes related to increased workload and
dependencies (smoking, psychotropic substance use, alcohol). The more the nature of work changes
due to the pandemic COVID -19, the greater the experienced stress at work. The more new statistical
analyses are developed, the more stress there is at work. The greater the lack of education, the greater
the stress at work. The greater the anxiety, the higher the emotions, the greater the stress at work.
Keywords: COVID-19, pandemic, public health professionals, perceived stress, stress at work,

work changes.
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1. SANTRUMPOS IR SAVOKOS

BMD - baigiamasis magistro darbas.

COVID-19 - Virusiné infekcija, vadinama SARS-CoV-2, kuri priklauso koronavirusy Seimai,
nustatyta 2019 metais [1].

LSMU - Lietuvos sveikatos moksly universitetas.

PSS — Subjektyviai suvokto streso skalé (angl. Perceived Stress Scale).
PSO — Pasaulio Sveikatos organizacija.

SARS — Sunkus @iminis kvépavimo taky sindromas [1].

MERS — virusin¢ kvépavimo taky infekcija, kurig sukelia Artimyjy Ryty respiracinio sindromo

koronavirusas (angl. MERS-CoV), pirma kartg nustatyta 2012 m. Saudo Arabijoje [2].
SN — standartinis nuokrypis.

DN — duomeny néra.



Stresas — nespecifiné organizmo reakcija j aplink esancius tam tikrus dirgiklius, dar vadinamus

stresoriais. Streso poveikis sveikatai gali pasireiksti miego trukumu, sveikatos ar kitais pokyc¢iais.
Stresorius — stresing biiseng sukeliantis ir daznai zalingas sveikatai veiksnys.

Koronavirusas — virusy Seima, kuri apima jprastus virusus, sukeliancias ligas nuo galvos ar kriitinés
persalimo iki sunkesniy ligy. Koronavirusai plinta oro laseliniu baidu. ,,Corona“ reidkia kariing. Sis
pavadinimas duotas dél viruso molekulinés formos, kadangi i§ virusas savo iSor¢je turi atsikiSusius

baltymus [1].



2. ITVADAS

Tiriama problema: Kickvienas zmogus gali laisva valia pasirinkti darbg ir turi teise turéti
tinkamas, saugias ir sveikas darbo sglygas [3]. Otavos chartija — pagrindinis sveikatos stiprinimo
dokumentas, kuriame sveikatos stiprinimas apibréziamas kaip procesas, kuris suteikia daugiau
galimybiy rlipintis savo sveikata bei ja gerinti [4]. Psichosocialinio darbo stresas neretai siejamas su
sveikatos pokyciais, létiniy ligy atsiradimu. Streso paveikty asmeny rizika susirgti koronarine Sirdies
liga yra 10-40 procenty (proc.) didesné, palyginti su asmenimis, kuriems streso néra [5]. Pasaulio
sveikatos organizacija (PSO) teigé, kad iki 2030 mety (m.) psichikos ligos taps pagrindine pasauline
ligy nasta [6]. 2020 m. kovo 11 dieng (d). PSO paskelbé, kad koronaviruso sukeltos ligos (COVID-
19) plitimas yra didelis ir kelia stipry susirtipinima, todél buvo paskelbta Sios infekcijos pandemija
[7]. Visa pasaulj sukaus¢iusi COVID-19 pandemija parodé, kad visuomenés sveikatos specialistai
taip pat néra apsaugoti nuo streso. Mokslinéje literatiiroje teigiama, kad COVID-19 pandemijos
paskelbimo pradZioje nustatytas reikSmingas rySys tarp streso ir poveikio darbo jégai [8]. Siekiant
suvaldyti ligos plitima, darbuotojams buvo sitilomas nuotolinio ar misraus darbo pobudis, 0
pandemijos valdytojai susidiiré su naujy tarnybiniy funkcijy ir informacijos, kaip pandemija valdyti,
stoka. Moksliniai tyrimai rodo, kad COVID-19 pandemijos metu Kinijos, Indijos, Ispanijos, Italijos
ir Irano populiacijoje 20 proc. gyventojy iSrySkejo depresija, 35 proc. asmeny pasireiSké nerimas, o
53 proc. respondenty padidéjo stresas [9]. Atliktoje streso tyrimy COVID-19 pandemijos metu
krypciy apzvalgoje teigiama, kad svarbu atlikti daugiau tyrimy apie asmenis, kurie pandemijos metu

dirbo uzdaromis sglygomis bei iSanalizuoti jy patiriama stresg [10].

Darbo aktualumas. Visuomenés sveikatos specialisty patiriamas stresas COVID-19
pandemijos metu bei jo poveikis sveikatai nebuvo i$samiai analizuojamas, todél yra aktualu
i$siaiskinti ank$¢iau minéty specialisty patirtj pandemijos metu. Svarbu i$siaiskinti ne tik kokj stresg
jauté patys specialistai, ar kokios darbo salygos didino stresg, bet ir kaip stresas paveiké pacius

specialistus.

Mokslinis naujumas. Didzioji dalis tyrimy apie stresg, patiriamg jvairiy sri¢iy specialisty, buvo
atlikti jprastinémis salygomis. COVID-19 pandemijos, kuri uzklupo netikétai, poveikis visuomenés
sveikatos specialistams beveik netyrinétas, todél psichosocialiniy veiksniy ir profesinio streso

iStyrimas nepakankamas.

Atlikto tyrimo teoriné ir praktiné reikSmé. Tarptautinés ligy klasifikacijos elektroniniame
vadove galime rasti streso sgvoka. Tai fiziné ir psichiné jtampa, neklasifikuojama kitaip, i$skyrus
stresa, susijusj su darbu ar ne darbu. Taip pat galime rasti tokius buikliy pavadinimus, kaip nedarbas,

darbo pakeitimas, grésmé netekti darbo, jtemptas darbo grafikas, nesutarimai su virSininku ir
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bendradarbiais, nemégstamas darbas, sunkios darbo sglygos, kita fizin¢ ir psichiné jtampa, susijusi su
darbu, Kitos, nepatikslintos problemos, susijusios su darbu. Si, pladiai visuomenei pateikiama,
informacija — tik jrodymas, kad fiziné ir psichiné jtampa, stresas ir kitos auksc¢iau i§vardintos buklés
niekur nedingo. Visuomenés sveikatos specialistai taip pat nusipelné biiti iSgirsti, todél Sio tyrimo
praktiné reik§mé yra be galo didziulé. Sis tyrimas padés ne tik jstaigai tikslingai jsivertinti ir
nusimatyti priemones, kad blity sumazintas stresas iki minimalaus lygio, taciau tai taip pat gali buti

svarbus rodiklis siekiant pagerinti visuomenés sveikatg Lietuvos Respublikoje.

Asmeninis autoriaus indélis: Atlieckant §j antrosios studijy pakopos baigiamaji darbg studenté
dalyvavo visuose baigiamojo darbo rengimo etapuose (jstaigos vadovo sutikimo gavimas, tyrimo
instrumento parengimas, tyrimo instrumento suderinimas, literatiros paieska ir apzvalga, bioetikos

pritarimas, statistinés analizés atlikimas) ir pati atliko tyrimg X jstaigoje.
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3. DARBO TIKSLAS IR UZDAVINIAI

Tyrimo kryptis — Streso paplitimas X jstaigoje, jo sgsajos su tyrime ieSkotais aspektais.

Tyrimo problema — per mazai démesio Lietuvoje skiriama dél streso, jau¢iamo visuomenés
sveikatos specialisty tarpe bei jo galimy pasekmiy. Visuomenés sveikatos specialistai, veikiami
streso, ima vadovautis emocijomis ir taip nesugeba susitvarkyti su savo mintimis, darbu ir aplink
esancia aplinka. COVID-19 pandemijos metu visuomenés sveikatos specialistams buvo per mazai
duodama informacijos kaip valdyti ekstremalias situacijas bei taip iSvengti emociniy ir fiziniy

problemy.

Mokslinio tyrimo eiga — paruostas ir pateiktas tyrimo dalyviams tyrimo instrumentas — anketa,
kurioje pateiktas klausimynas, susidedantis i§ 3 atskiry daliy. Tyrimo anketos buvo pasiekiamos per
interneting svetaing www.manoapklausa.lt. Gauti atsakymai suvesti ir Sifruoti Microsoft Excel
programoje, o apdoroti — SPSS programa. SPSS programoje atlikta duomeny statistiné analiz¢, kurios

rezultatai yra aprasyti darbe.

Darbo tikslas - Istirti X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty suvokiamg ir patiriama stresg

bei nustatyti sgsajas su darbo poky¢iais COVID-19 pandemijos metu.

Darbo uZdaviniai:
1. Nustatyti visuomenés sveikatos specialisty subjektyviai suvokiamg stresa.
2. Jvertinti visuomenés sveikatos specialisty darbo pokyc¢ius ir patiriama stresg darbe COVID-
19 pandemijos metu.

3. Isanalizuoti sgsajas tarp visuomenés sveikatos specialisty suvokiamo, patiriamo streso ir darbo

poky¢iy.
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4. LITERATUROS APZVALGA

4.1. Streso charakteristika

,, Tal nespecifiné kiino reakcija j bet kokj jo poreikj”. Taip stresg 1974 m. apibudino tuo metu
buves jaunasis gydytojas ir studentas Hansas Selye. 1936 m. $is zmogus i§leido moksling publikacija,
kurioje tiria stresg. Jo moksliné¢je publikacijoje nebuvo jokiy nuorody i kitus literatiros $altinius,
kadangi visas tyrimas buvo remtas ra§ytiniais duomenimis i§ mokslininko eksperimento su Ziurkémis.
Sis mokslininkas pasteb¢jo, jog adenokortikotropinis hormonas antinkséiy Zievéje issiskiria tiek po
nemaloniy stresoriy, tiek po teigiamy ir naudingy stresoriy dirgikliy [11]. Kai kurie Saltiniai teigia,
kad stresas néra liga, taciau ilgainiui patiriant intensyvy stresg darbe, gali i$sivystyti jvairiis psichinés
ir fizinés sveikatos sutrikimai [12]. 2014 m. paskelbtoje mokslinéje publikacijoje teigiama, kad
suvokiamas stresas gali priklausyti nuo sutapimo laipsnio tarp individy bei jy aplinkos, todél individas
patiria stresa tik tuomet, jei atitinkama situacija laikoma pavojinga ir kelianti stresa [13]. Moksly
daktaré E. Scott savo moksliniame straipsnyje teigé, jog stresoriai lemia organizmo reakcijg j stresg
bei jo iSgyvenima. ,,Bet koks vidinis ar isorinis dirgiklis, sukeliantis biologinj atsakq, Zinomas kaip
stresas®. Stresa sukeliantys veiksniai yra streso priezastis, t. y. stresoriai. Autoré taip pat teigia, jog
kiekvienas zmogus, dél savo unikalaus istekliy rinkinio, pasaulio supratimo ir suvokimo, patiria
skirtingus stresorius [14]. Kai kurie $altiniai teigia, kad stresas gali bati apibtidinamas kaip fizinis
arba psichologinis dirgiklis, sutrikdantis individo adaptacing biiseng ir provokuojantis jveikimo
reakcija [15]. 2017 m. publikuotoje apzvalgoje teigiama, kad reakcijos i Siuos dirgiklius gali bati
zinomos kaip atsakas ] stresg. Atsizvelgus | laiko, dirgilkio, sukélusio streso reakcija, tipa, ir stipruma,
stresas gali paveikti ne tik psichologing biiseng, taciau ir zmogaus fiziologija [16]. Literatiiroje
teigiama, kad stresas biina 2 tipy: trumpalaikis ir létinis. 2017 m. paskelbta moksliné publikacija,
kurioje teigiama, kad véziu sergantys pacientai dazniausiai patiria létinj stresa, kurj sukelia su ligos
diagnozavimu susij¢ stiprils iSgyvenimai ar depresija, atsirandanti dél jvairiy sunkumy, susijusiy su
vezio progresavimu ir gydymu. [17]. 2019 m. birzelio 3 d. publikuotame moksliniame straipsnyje
buvo teigiama, jog ,, Toksinis stresas apibréziamas kaip suaugusiyjy paramos buferinés apsaugos
nebuvimas.”. Toksinis stresas daZniausiai pasireiskia, kai néra tévy naujagimiy prieZitiroje. Siame
straipsnyje taip pat teigiama, kad toksinio streso samprata kyla i§ atlikty tyrimy apie Zmogaus
genomg, mikrobiomg, vystymosi neuromoksliniy tyrimy. Taip pat teigiama, kad fiziSkas naujagymio
atskyrimas nuo motinos turi poveikj kudikio psichinei ir fizinei svaikatai ateityje, nes tuo metu
patiriamas stresas [18]. 2007 m. J. Pacevicius ir M. Vitkovski atliko tyrima, kurio tikslas —
pasiremiant empiriniais duomenimis, jvertinti tam tikros organizacijos darbuotojy patiriamo streso
darbe priezastis, subjektyvias streso pasekmes, jo poveikj darbui bei nurodyti galimus streso jveikos

budus, skirtus minimizuoti patiriamo streso darbe neigiama poveikj darbo rezultatams. Jie savo
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tyrime teigia, kad stresas taip pat gali buiti psichinés ir fiziologinés jtampos biisena ir visuma
organizmo apsauginiy reakcijy, kurias sukelia zalingi aplinkos ar vidaus veiksniai, dar vadinami
stresoriais [19]. L. KurSvietiené ir 1. Staneviciené paskelbé moksling publikacija, kurios tikslas —
pasitelkiant mokslinius $altinius, apibendrinti duomenis apie oksidacinj stresg, aktyviyjy deguonies
formy dalyvavimg ligy patogenezéje ir antioksidanty svarbg, apsaugant Igsteles nuo oksidacinio
streso poveikio. Straipsnio autorés teigia, kad oksidacinis stresas daznai apibréziamas kaip biisena,
kai organizme sutrinka pusiausvyra tarp aktyviyjy deguonies formy susidarymo ir jy pasalinimo. Sis
stresas organizme gali lemti jvairias patologines biikles [20]. Tam tikroje literatiroje teigiama, kad
stresas pasireiSkia tuomet, kai aplinkos poveikis virsija natiiraly organizmo reguliacijos pajéguma,
ypatingai tokiomis sglygomis, kai yra padéties nekontroliavimas ir nenuspéjamumas. Taip pat
teigiama, kad keletas autoriy pabrézia streso apibrézimo dviprasmiskuma, todél reikia atlikti daugiau
tyrimy Sia tema [21]. Literatiiroje teigiama, kad stresas — proto ir kiino sgveika, kuri gali pasireiksti
ir kaip ligos atsiradimo veiksnys, taciau kiekvienam asmeniui gali buti individualus. Stresg gali
sukelti ne tik dramatiski jvykiai, taciau ir kasdieniniai gyvenimo jvykiai, kurie gali sukelti miego
trikumg, persivalgyma, ar Kkitg, sveikatai zalingg elgesj. Hormonai, susij¢ su stresu, trumpuoju
laikotarpiu, apsaugo organizmg ir skatina adaptacijg prie situacijy, taCiau ilgaainiui tai sukelia
neigiamus organizmo padarinius. Teigiama, kad smegenys yra pagrindinis streso kriivio organas, nes
Jos nustato, kokios situacijos kelia grésme ir dél to sukelia fiziologines ir emocines organizmo
reakcijas. Taip pat teigiama, kad stresas yra daZnai vartojama sgvoka, kuri jprastai reiSkia
iSgyvenimus, sukelian¢ius nerimo ar nusivilimo jausmus [22].

Apibendrinant galime teigti, kad vieno streso apibrézimo néra. Streso sgvoka buvo
diskutuojama ir aptariama nuo H. Selye laiky. Literatiiroje teigiama, kad 1§ pradziy stresas buvo
apibréztas kaip nespecifinis kiino atsakas j bet kokj kenksmingg dirgikli. Véliau streso sagvoka buvo
tobulinama, isskiriant stresoriaus sgvoka ir streso atsakg. Dar véliau stresas buvo siejamas su

homeostazes pakitimais ar ligy atsiradimu.

4.2. Stresoriai

E. Kazlauskas ir P. Zelviené tyré psichologinés gerovés sgsajas su patirtais stresoriais,
subjektyviai vertinama sveikata ir sociodemografiniais veiksniais. Autoriai i§skyré tokius stresorius:
Sirdies ligos, kitos pavojingos ligos, létinés ligos, netikétas darbo praradimas, prisitaikymas prie
18¢jimo ] pensija, sunkumai dél riboto laiko / terminy, konfliktai su kolegomis, konfliktai su vadovais,
nedarbas, per daug arba per mazai darbo, konfliktai Seimoje, skyrybos / i§siskyrimas, artimojo liga,
artimojo mirtis, finansiniai sunkumai, kitas stresinis jvykis, susidiirimas su karo aukomis arba tarnyba
karo zonoje, pavojingas eismo jvykis, stichiné nelaimé ar technologiné avarija, gyvybei pavojinga

liga, fizinés bausmés vaikystéje ir dél to patirti suzeidimai, uzpuolimai / apipléSimai, seksualiné
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prievarta, kai asmuo buvo rimtai suzeistas ar suzalotas, smurtiné artimojo mirtis, liudininkas
situacijos, kai buvo rimtai suZeistas ar suzalotas asmuo, mintys apie savizudybe¢, méginimai zudytis
[23]. 2012 m. R. Kiliotaitiené atliko mokslinj tyrima, kurio tikslas — jvertinti psichosocialiniy
stresoriy iSreik§tumg darbuotojy grupése, atsizvelgiant j sociodemografinius rodiklius ir nustatyti
psichosocialiniy stresoriy darbe bei psichologinio atsparumo rysj su darbuotojy sveikatai palankiu
elgesiu. Tyrimo autoré savo darbe i$skyré $iuos stresorius: darbo apimtis, darbo greitis, kognityviniai
reikalavimai darbe, emociniy resursy reikalavimas, emocijy slépimas, nesaugumas dél darbo, darbo
— §eimos vaidmeny pusiausvyra. Sio tyrimo rezultatai parodé, kad moterys, kurios subjektyviai darbo
kriivj suvokia kaip didesnj, jauciasi labiau verciamos skubéti darbo metu, jaucia didesnj emociniy
resursy reikalavimg darbo vietoje, labiau linkusios manyti, kad turi slépti savo emocijas darbo vietoje
bei patiria didesnj darbo — §eimos vaidmeny pusiausvyros konflikta, todél gali biiti jauciamas didesnis
stresas. [24]. Yra Saltiniy, kuriuose teigiama, kad politiniai neramumai taip pat gali biti vienas i$
stresoriy [25]. Saudo Arabijoje atliktas mokslinis tyrimas, kurio metu buvo siekiama issiaiSkinti
Rabigho medicinos koledzo medicinos studenty patiriamg stresa, jo priezastis ir Saltinius. Tyrimo
metu mokslininkai i§skyré stresorius ir juos sugrupavo j grupes: akademinius stresorius (egzaminy
neislaikyma, nepasitenkinima studijy kokybe, tinkamos mokymosi medziagos trilkumg, tapima
gydytoju, poilsio laiko trikuma, konkurencija tarp kolegy, stresines situacijas praktikos metu),
psichosocialinius stresorius (didelius tévy lukescius, vienatve, Seimos problemas, apgyvendinima toli
nuo gyvenamosios vietos, nepalankig politing padét; salies viduje, nerimag dél ateities, sunkumus
mokymuisi, sunkumus grjztant namo, finansinius sunkumus, prastas gyvenimo salygas), su sveikata
susijusius stresorius (miego sutrikimus, paskaity lankomumg, mityba, fizing negalia, alkoholio,
narkotiky vartojima, rikyma) [26]. J. Pacevicius ir M. Vitkovskis iSskiria 2 pagrindines stresoriy
grupes: universalius bei individualius veiksnius. Pasak straipsnio autoriy, universalis stresoriai gali
biiti veiksniai, susij¢ su darbe priskiriamomis uZzduotimis. Taip pat gali buti veiksniai, kurie yra susije
su darbuotojo vaidmeniu, bendravimo veiksniais darbo aplinkoje, pavyzdziui konfliktinés situacijos
tarp darbdavio ir pavaldiniy, organizacijos struktiira ir mikroklimatu. Tuo tarpu individualiis veiksniai
gali buti: konfliktai Seimoje, finansiniai sunkumai, pati asmenybé [19]. K. Brazinskaité kartu su M.
Rugeviciumi atliko policijos pareigiiny patiriamo streso ypatumy tyrima. Tyrimo metu buvo iSskirtos
penkios su pareigliny profesiniais jvykiais ir situacijomis susijusias stresoriy grupés. Tai buvo:
santykiai su visuomene, darbo specifika, santykiai darbe, laisvo laiko trikumas bei atsakomybé uz
kolegas. Tyrimo rezultatai parodé, kad didziausig stresg sukelia darbo specifika bei santykiai su
visuomene. Tuo tarpu maziau streso sukelia laisvo laiko trikumas ir santykiai darbe. MaZiausiai
streso sukelia atsakomybé uz kolegas [27]. L. Tutkuviené atliko mokslinj tyrima, kurio metu tyré
Lietuvos sveikatos moksly universiteto (LSMU) ligoninés operacinés slaugytojy darbe patiriamo

streso ir komandinio darbo sgsajas. Tyrimo metu ji i§skyré tokius stresorius kaip: mirtis ir mirimas,
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konfliktai su gydytojais, nepakankamas emocinis pasiruoSimas, problemos, susijusios su kolegomis,
problemos, susijusios su vadovais, darbo kriivis, neapibréztumas dél pacienty priezitiros ir gydymo,
pacienty ir jy Seimos nerimas, diskriminacija darbo kolektyve. Sio tyrimo rezultatai parode, kad
slaugytojai daugiausiai streso darbe patiria dél problemy su vadovais, nepakankamo emocinio
pasiruo$imo, neapibréztumo dél pacienty priezitros ir gydymo [28].

Apibendrinant galime teigti, kad vienos sgvokos kas yra stresoriai néra. Taip pat yra zinoma,
kad stresorius kiekvienam individui gali biiti unikalus. Visgi, literatiiroje galima rasti tam tikrus,
bendro pobiidzio stresorius. Tai netikéti neigiami potyriai, pavyzdziui staigus ir netikétas darbo
netekimas ar skyrybos, artimo Zzmogaus netekimas ar kiti neplanuoti ir staigiis jvykiai, Kurie

individams gali sukelti neigiamas emocijas.

4.3. Streso poveikis sveikatai

Literatiiroje teigiama, kad dél didelio patiriamo streso darbe darbuotojai gali buti ligoti, prastai
motyvuoti, maziau produktyviis ir maziau saugiis darbe [29]. Mokslininkai Y. Lu, X.-M. Hu, X.-L.
Huang ir kt. atliko tyrimg, kurio tikslas — IStirti Guangdongo provincijos (Kinija) gydytojy
pasitenkinimo darbu, patiriamo streso darbe, darbo ir Seimos konflikto bei ketinimy keistis santykius
ir iStirti veiksnius, susijusius su ketinimu keistis. 2013 m. rugpjii¢io — spalio ménesiais gydytojai
pildé klausimynus ir jvairias skales apie jy pasitenkinimg darbu, jtampa, patiriamg darbe, kilusius
konfliktus darbo vietoje ir Seimoje bei ketinimus keistis. IS viso tyrime dalyvavo 3563 gydytojai.
Tyrimo rezultatai parodé, kad dél didesnio patiriamo streso darbe, gydytojams tapo sunku uzmigti,
taip pat atsirado nervingumas [30]. 2019 m. vasarj publikuotas mokslinis straipsnis, kuriame
teigiama, kad finansiniai sunkumai yra galimai susij¢ su Stresu ir koronarinés $irdies ligos rizikos
veiksniais ir taip gali neproporcingai paveikti kai kurias, taciau ne visas, afroamerikie¢iy grupes.
Tyrimo tikslas — iSnagrinéti ar stresas, patiriamas dél finansiniy sunkumy, yra susij¢s su koronarine
Sirdies liga. Buvo atliktas kohortinis afroamerikieciy Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos tyrimas. I$
viso tyrime dalyvavo 2256 asmenys. Tyrimo metu stresas, kuris galéjo biiti jauCiamas dél finansinés
padéties, buvo suskirstytas j keturis lygius: 1 — asmuo nepatyré finansinio streso, 2 - nepatyré jokio
streso, 3 — patiriamas lengvas stresas dél finansiniy sunkumy, 4 — patiriamas vidutinio sunkumo ir
didelis stresas del finansiniy sunkumy. Tyrimo rezultatai parodé¢, kad asmenys, kurie patyre vidutinj
ar didelio sunkumo stresg, dél patiriamos finansinés padéties, buvo labiau linke patirti koronarinés
Sirdies ligos simptomus, taciau rySys tarp patiriamo streso dél finansinés padéties ir koronarinés
Sirdies ligos i$sivystymo nebuvo statistiSkai reikSmingas. Autoriai teigia, kad siekiant tikslingai
jvertinti rysj tarp patiriamo streso dé¢l finansinés padéties ir koronarinés Sirdies ligos i$sivystymo,
reikalinga atlikti daugiau moksliniy tyrimy [31]. 2017 m. paskelbtoje mokslinéje publikacijoje

teigiama, kad 1étinj stresg dazniausiai patiria pacientai, kuriems diagnozuojamas vézys. Kadangi su
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diagnoze bei jos gydymu yra susije¢ stipriis emociniai iSgyvenimai, pacientai gali ne tik patirti stresa,
taciau ir susirgti depresija. Mokslininkés teigia, kad molekuliniu lygiu pacienty streso veiksniai, kurie
skatina su stresu susijusiy hormony augima, yra susij¢ su piktybiniy naviky progresu [17].
Mokslininkai G. D Marshall ir M. T Tull teigia, jog tiek alergijai, tiek 1étiniam psichologiniam stresui,
yra biidingas imuninés sistemos disbalansas. Taip pat jie teigia, kad stresas gali sukelti ir komplikuoti
alergines ligas [25]. 2017 m. mokslininkai H. Yaribeygi, Y. Panahi, H. Sahraei, ir kt. isleido moksling
publikacija, kurioje teigiama, kad atsizvelgiant | stresoriy atsako stipruma, stresas gali paveikti kiing
nuo homeostazés pakitimy iki gyvybei pavojingy padariniy ar net mirties [16]. 2021 m. M. Albert
Baluwa, M. Lazaro, L. Mhango, ir G. Msiska publikavo tyrima, kurio tikslas — istirti stresg, jo jveikos
strategijas, tarp slaugos studenty Malaivyje. Sio tyrimo metu buvo atliktas kiekybinis skerspjiivio
tyrimas, kuriame dalyvavo 102 antro, trecio ir ketvirto kursy studentai. Tyrime buvo naudojama
subjektyviai suvokto streso (PSS) skal¢ ir adaptyvioji slaugytojo streso skalé (angl. Adaptive Version
of the Nurse Stress Scale). ISmatuotas stresas buvo skirstomas j klinikinj, akademinj ir iSorinj. Tyrimo
rezultatai parodé, kad tarp Malaivio studenty yra gana aukstas streso lygis. Daugiau streso nustatyta
akademiniame lygyje. Tyrimo metu taip pat nustatyta ir jveikos strategija — narkotiniy medziagy
vartojimas. Sis tyrimas atskleidé nauja, sunkiai suvokiamg realybe, kuomet dél didziulio streso
2020 m. atliktas tyrimas, kuriame teigiama, kad vis daugiau jrodymy rodo, kad hipertenzija yra streso
sukeltas sutrikimas. Siame straipsnyje taip pat teigiama, kad reikia atlikti daugiau tyrimy, kurie
padéty iSsiaiskinti, kaip konkreciai stresas prisideda prie hipertenzijos i$sivystymo ir tolimesnio
vystymosi [33]. Literatiiroje teigiama, kad oksidacinis stresas gali biiti susijgs su hipertenzijos
patogeneze, kai organizme, dél patiriamo streso, sumazéja azoto oksido biologinis prieinamumas
[34]. Teigiama, kad per didelis streso lygis neigiamai veikia informacijos pasisavinimg [16]. 2021 m.
Y. Sun, Y. Qu, ir J. Zhu paskelbé moksling publikacija, kurioje, teigiama, kad potrauminis stresas yra
susijes su imuniniu atsaku, jskaitant uzdegiminiy veiksniy padid¢jima ir prieSuzdegiminiy Igsteliy
sumaz¢jima. Taip pat tyrimo rezultatai parodé, kad potrauminis stresas ir imuninés ligos turi bendra
genetin] pagrindg. [35]. L. A. Jelisejevas atliko sistemine apzvalga, kurioje iSsiaiskino, kad
,,oksidacinis stresas bei mitochondrijy disfunkcija yra svarbiausi ligos progresavimq lemiantys
veiksniai . Jis taip pat teigia, kad mitochondrijy funkcija veikiantys aplinkos toksinai yra svarbus
Parkinsono ligos rizikos veiksnys. Bandymuose stresg sukeliantys aplinkos toksinai sukeldavo
parkinsonizma [36]. K. Suminas atliko sisteming literatiiros apzvalga apie streso, nerimo ir depresijos
ry$j su periodonto ligomis. K. Suminas teigé, kad penkiy straipsniy autoriai jo sisteminéje literatiiros
apzvalgoje nustaté, kad kortizolis neigiamai veikia periodonto bukle [37]. A. Paceviciuté ir R.
Simkonien¢ savo atliktoje sisteminéje analizéje teigia, kad Parkinsono ligos atsiradima didina

pesticidy, pieno produkty vartojimas, stresas ir genetiniai veiksniai [39]. B. Kacéné atliko mokslinj
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tyrima, kurio tikslas — ,, jvertinti jauny suaugusiyjy sédimq darbg dirbanciy asmeny, kurie uzsiima
fizinio aktyvumo veikla, rysj tarp subjektyvios miego kokybés ir suvokiamo streso*. Momentinio
tyrimo metu dalyvavo 153 dirbantieji. Tyrimo rezultatai parodé, kad 50,66 proc. tiriamyjy patyré
vidutinj suvokiamo streso lygj, o 40,13 proc. tiriamyjy patyré auksta suvokiamo streso lygj. Sio
tyrimo rezultatai taip pat parodé, kad aukstas suvokiamos streso lygis buvo susij¢s su prasta miego
kokybe. Taip pat tyrimo metu nustatyta, kad vaik§¢iojimo trukmé, dél darbo reikaly, buvo reikSmingai
susijusi su subjektyvia miego kokybe, miego sutrikimais, dienos metu jau¢iama blogesne savijauta
[40]. B. Kalinkaité atliko mokslinj tyrimg, kuriame dalyvavo LSMU pirmo-sesto kursy medicinos
studijy programos studentai. Kiekybinio tyrimo metu studentai pildé anonimines anketas. Tyrimo
rezultatai parod¢, kad studenty patiriamas stresas yra susijes su valgymo sutrikimais, o jvertinus
studenty mitybos jprocius, nustatyta, kad 9,1 proc. tyrimo dalyviy pasireiskia valgymo sutrikimy
simptomy [41]. Taip pat teigiama, kad psichologinis stresas gali buti reikSmingas veiksnys,
skatinantis hipertenzijos i$sivystyma [42]. 2019 m. atliktas mokslinis tyrimas, kuriame buvo tiriama
kolegijy studenty rySys tarp jau¢iamo streso ir virSkinamojo trakto sutrikimy. Tyrimo metu dalyviai
buvo skirstomi j dvi grupes: kontroling grupe, kuri buvo vertinama studijy mokymosi metu, ir streso
grupe, kuri buvo vertinama egzaminy metu. Studenty psichologiné bei streso veikiamo virskinimo
trakto biiklé buvo vertinama naudojant bendrinj klausimyng apie patiriamg stresg ir virSkinimo trakto
Iprocius. Tyrimo rezultatai parod¢, kad kuo labiau jau¢iamas stresas, tuo jauc¢iami didesni virSkinimo
trakto sutrikimai. Tyrimo metu nustatyta statistiSkai reikSmingas koreliacijos koeficientas tarp
suvokiamo streso ir virSkinimo trakto jproc¢iy pokyciy. Tyréjai teigia, kad funkciniai vir§kinimo trakto
simptomai gali buti gana dazni bei vertinami kaip neigiamas atsakas j stresg [43].

Ne vien virskinimo ir Sirdies kraujagysliy sistema gali bati lengvai sutrikdoma streso. Stresas
turi jtakos ir lytinés sistemos funkcionalumui. 2021 m. publikuotas kiekybinis tyrimas, kuriame
dalyvavo 3219 dalyviy. Tyrimo rezultatai parod¢, kad kuo didesnis streso lygis, kuris buvo susijes su
COVID-19 pandemija, tuo didesnis yra seksualinis kompulsyvumas [44]. Taip pat yra teigiama, kad
Zmogus, kuris jaucia stresg, gali dazniau pasinerti j priklausomybes, jvairius valgymo sutrikimus, taip
pat gali tapti nekantriu ir nerimastingu [15]. 2021 m. sausio 27 d. publikuotas mokslinis straipsnis,
kuriame teigiama, kad didziulis jauc¢iamas stresas blogina menopauze¢. Tyrimo interviu metu buvo
apklausiamos Jungtiniy Amerikos Valstijy moterys ir tiriamas rySys tarp patiriamo streso ir
menopauzeés pabloge¢jimo. Tyrimo rezultatai parodé, kad menopauzés simptomus sustiprina
patiriamas didesnis streso lygis [45].

Apibendrinant galime teigti, kad stresas sukelia neigiama poveikj sveikatai. [vairtis moksliniai
tyrimai nurodo, kad stresas pakenkia ne tik zmogaus psichinei sveikatai, taciau gali sukelti ir miego,
centrinés nervy, Sirdies ir kraujagysliy sistemy, vézinius, lytinés ir kity Zzmogaus gyvybiniy sistemy

sutrikimus.
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4.4. Stresas darbe

Teigiama, kad kai darbuotojui daromas spaudimas ir gali paskatinti jj geriau dirbti, tuomet
stresas néra jauc¢iamas. Taciau, kai darbo reikalavimai ir spaudimas yra per ne lyg didziulis, tai sukelia
stresa. Tai gali kenkti ne tik darbuotojams, taciau ir paciai jmonei [12]. J. Morkiiniené atliko tyrima,
kurio tikslas — atskleisti socialiniy darbuotojy patirtis, kuomet patiriamos prefesinés krizés ir stresas
socialinio darbo kontekste. Ji teigia, jog vieno ir teisingo apibrézimo, kas yra stresas darbe,
nejmanoma rasti. Tyrimo rezultatai parodé, kad socialiniy darbuotojy patiriamg stresg darbe formuoja
indvidualis ir situaciniai rizikos veiksniai, kurie ilgaainiui tampa profesiniy kriziy pasekmémis [46].
Stresas darbe gali biti apibréziamas kaip emociniy, pazintiniy, elgesio ir fiziologiniy reakcijy j
nemalonius ir kenksmingus darbo turinio, darbo organizavimo ir darbo aplinkos aspektus visuma. Si
biisena gali biiti apibiidinama kaip stiprus susijaudinimas ir didelis nepasitenkinimas, taip pat daznai
kaip jausmas, kad per daug yra reikalaujama [47]. J. PaceviCius ir M. Vitkovski teigia, kad darbo
stresas yra emociné biiklé, kurios priezastis gali biiti prieStaravimai tarp darbe keliamy reikalavimy
ir asmens geb¢jimo jgyvendinti tuos reikalavimus. Taip pat darbo stresas gali buti subjektyvus
iSgyvenimas bei suvokimas, jog asmuo negalés atitikti jam darbe keliamy reikalavimy [19].
Vadovaujantis Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos bei Socialinés apsaugos ir darbo ministry
jsakymu Nr. V-699/A1-241, stresas darbe — ,, darbuotojo reakcija j nepalankius darbo sqlygy, darbo
reikalavimy, darbo organizavimo, darbo turinio, darbuotojy tarpusavio santykiy ir (ar) santykiy su
darbdaviu ir (ar) treciaisiais asmenimis psichosocialinius veiksnius. [48]. T. Yang, Y. Qiao, S.
Xiang ir kt. atliko tyrima, kurio tikslas — iStirti ry§j tarp streso, patiriamo darbe ir vézio rizikos. Jie
teigia, kad stresas, patiriamas darbe, yra vienas i§ svarbiausiy psichologinio streso komponenty. Taip
pat, kad stresas darbe gali buti budingas daugeliui fiziniy ligy ir yra pripazjstamas ligos pradzios ir
progresavimo rizikos veiksniu. Tyrime dalyvavo 281 290 dalyviy. Tyrimo rezultatai parodé, kad
statistiSkai reikSmingas rySys buvo nustatytas tarp patiriamo streso darbe ir storosios Zarnos ir
stemplés vézio [49]. Yra teigiama, jog stresas darbe yra buklé, kai ilgalaikis darbo krivis sukelia
fizinius ir psichinius sutrikimus dél organizmo atsako j stresg [50]. Literaturpje teigiama, kad did¢ja
asmeny, kurie patys nurodo, kad patiria didelj streso lygi. Nedarbingumas — daznai biina susijes su
darbe patiriamu stresu [51]. Y. Lu, X-M. Hu, X.-L. Huang ir kt. teigia, jog stresas darbe — darbuotojo
reakcija ] jvairias darbo vietos ypatybes, kurios atrodo psichiskai ir fiziSkai pavojingos [30].

Teigiama, kad iki pandemijos taip pat buvo daug streso. Viena iS$ tokiy priezas¢iy yra 2008 m.
ekonominé kriz¢, kuri taip pat palieté visg pasaulj. 2014 m. publikuotas tyrimas, kurio tikslas — istirti
ekonominés krizés baimes poveikj psichinei sveikatai. Tyrime i§ viso dalyvavo 1263 darbuotojai.
Tyrimo rezultatai parodé, kad tarp mazos socialinés paramos, tuo laiku buvusios jtampos darbe

ekonominés krizés metu ir sveikatos pokyciy, rySiai buvo statistiS8kai reik§mingi [52]. 2021 m.
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publikuotame tyrime teigiama, kad darbo kontrolés lygis, socialinés paramos darbo vietoje triikumas,
per dideli emociniai darbo reikalavimai, jvairlis traumuojantys jvykiai yra susije su darbu, 0 vaidmeny
dviprasmiSkumas, vaidmeny konfliktai tarp vadovo ir samdinio, darbo prasmingumas, ilgos darbo
valandos ir santykiy su vadovais kokybé buvo susije su patiriamu stresu darbe [53].

Apibendrinant galime teigti, kad vienos sgvokos kas yra darbo stresas taip pat néra, taciau
neabejojama, kad stresas darbe yra reakcijg i nemalonius ar kenksmingus aspektus, kurie yra glaudziai

susije su darbu, jo atlikimu ar darbo specifika.

4.5. Stresas sveikatos priezitros ir visuomenés sveikatos sektoriuose

Sveikatos priezitiros sektoriuje galima aptikti ypatingai daug streso. S. Ito, S. Fujita, K. Seto ir
kt. Japonijoje atliko mokslinj tyrima, kurio tikslas buvo iSsiaikinti sveikatos prieziiiros darbuotojy
stresa, patiriamg darbe. Tyrimo metu buvo apklausti 9137 Japonijos ligoniniy sveikatos prieziiiros
darbuotojai. Mokslininkai is$siaiskino, jog stresas jauciamas dél perteklinio darbo kruvio. Tyrimo
rezultatai parodé, kad darbo pertekliaus metu vadovy ir kolegy palaikymas sumazina streso atsakg.
Taip pat jie teige, jog Slaugos personalas kiekybinio ir kokybinio darbo perkrovos stresg jauté taip
pat, kaip ir medikai, tac¢iau slaugytojai neturéjo pakankamai vadovy ir kolegy palaikymo, todél rodé
auksta streso atsaka. Jie taip pat lygino ir administracijos jauciamg stresg, kuris buvo vidutinis,
kadangi administracijos darbuotojai neturéjo perteklinio darbo kravio [54]. V. Travers, A. Watrelot
ir H. Cuche publikavo tyrima, kurio tikslas — istirti operacingje dirbanciy gydytojy streso lygj ir atlikti
streso rodikliy vertinimg. Tyrime dalyvavo 1272 gydytojai. Tyrimo rezultatai parode, jog deSimties
baly sistemoje, vidutinis streso lygis buvo 5,9 balo, taciau net 29,8 proc. gydytojy nurodé stresg lygy
8 ar daugiau baly [55]. Kai kurie Saltiniai teigia, jog didziulis stresas gali pereiti j perdegima. P. Rama-
Maceiras, J. Jokinen ir P. Kranke atliko mokslinj tyrimg, kuriame buvo siekiama issiaiskinti ar stresas
ir perdegimas anesteziology tarpe yra tikra pasaulio problema. Tyrimo rezultatai parod¢, jog beveik
50 proc. anesteziology jvardijo jauciantys perdegima, o tre¢dalis jvardijo perdegima kaip auksto lygio
[56]. L. Sidlauskiené atliko mokslinj tyrima apie Norvegijoje ir Lietuvoje dirbandiy sveikatos
prieziliros specialisty patiriamg stresg darbe. Tyrime dalyvavo 100 Norvegijos ir 100 Lietuvos
sveikatos prieziiiros specialisty. Tyrimo rezultatai parode, kad 86 proc. Norvegijoje dirbanciy ir 96
proc. Licetuvoje dirbanciy specialisty patiria stresg darbe [57]. Yra tyrimy, kuriuose teigiama, kad
slaugos specialisty stresg skatinantys veiksnys bei streso Saltinis — darbo aplinka. 2017 m. publikuotas
tyrimas, kurio tikslas — iSanalizuoti streso, perdegimo sindromo ir pacienty saugos tyrimus atliktus
ligoninése, slaugos srityje. IS viso atrinkta 10 moksliniy darby, kuriuose buvo nurodyta apie slaugos
specialisty stresg bei perdegimo sindromg. Perdegimo sindromg skatinantys veiksniai buvo skirstomi

1 dvi grupes: streso Saltinj ir nesékmiy Saltinj. Tyrimo rezultatai parodé, kad netinkama darbo aplinka

20



buvo streso $altinis, o per didelis darbo kriivis — streso Saltinis, lemiantis nesekmes darbe. Slaugos
specialisty patiriamas stresas darbe padidina pazeidziamumg ir nesaugios priezitiros vystymasi [58].

Apibendrinant galime teigti, kad tyrimy, kurie biity siejami su sveikatos priezitiros specialistais,
galime rasti. Tyrimuose dazniausiai pabréziamas ir iSsrySkinamas patiriamas stresas sveikatos
prieziuros sektoriuje tarp slaugytojy ir gydytojy, taciau kalbant apie patiriamg stresg visuomenés
sveikatos specialisty tarpe, pastebima, kad literattros Saltiniy praktiskai néra. Taip pat apibendrinant

galime teigti, kad stresas, patiriamas sveikatos priezitiros sektoriuje visada buvo gana aukstas.

4.6. COVID-19 pandemijos poveikis stresui

2020 m. birzelio 1 d. — liepos 30 d. Saudo Arabijoje N. Alwaqgdani, H. A. Amer, R. Alwaqdani
ir kt. atliko mokslinj tyrima, kurio tikslas — i$matuoti bei iStirti veiksniy, turiniy poveik]
psichologiniam stresui COVID-19 pandemijos metu, paplitimg tarp sveikatos prieZitiros darbuotojy.
Tyrimo metu buvo naudojama subjektyviai suvokiamo streso skal¢. Rezultatai parode, kad 15,8 proc.
tiriamyjy kencia nuo didelio streso lygio, 77,2 proc. respondenty kencia vidutinio streso lygj, o 17
proc. apklaustyjy kencia mazesnj streso lygj. Taip pat tyrimo rezultatai parodé, kad moterys bei
jaunesnio amzZiaus specialistai jauté didesnj streso lygj [59]. 2020 m. balandzio 7-9 dienomis atliktas
mokslinis tyrimas, kurio metu buvo siekiama i$siaiSkinti kaip amerikie¢iai COVID-19 pandemijos
metu gebéjo susidoroti su patiriamu stresu. Tyrime dalyvavo asmenys, sulauke 18 mety ir vyresni,
gyvenantys Jungtinés Amerikos valstijose bei kalbantys angliskai. Nustatyta, kad stresoriy poveikio
rizika bei didesn] streso laipsnj nurodé slaugytojos, jaunesnio amziaus moterys. Taip pat didesnj
streso laipsnj parodé ir galimas finansinis nestabilumas. [60]. Literatiiroje teigiama, kad COVID-19
pandemija turéjo didelj poveikj streso atsiradimui. 2020 m. paskelbtas mokslinis tyrimas, kuriame
dalyvavo 85 slaugytojos, kurios dirbo su sunkios biiklés pacientais, kuriems reikéjo mechaninés
plauciy ventiliacijos, pazangiy gyvybés palaikymo jrenginiy. Tyrimo rezultatai parode, kad deél
patiriamo streso COVID-19 pandemijos metu: 59 proc. patyré apetito sumazéjima ar virSkinimo
sutrikimus, 55 proc. nuovargj, 45 proc. miego sutrikimus, 28 proc. nervinguma, 26 proc. dazng
verkimg ir 2 proc. mintis apie savizudybe [61]. Pandemijos karantiny metu labai placiai paplito
nuotolinio darbo pobiidis. Yra teigiama, kad nuotolinio darbo pobtidis darbuotojams taip pat kele
stresg COVID-19 pandemijos metu. Viename tyrime atskleidziama, kad COVID-19 pandemija
atskleidzia Siuos aspektus, kurie yra reikSmingai susij¢ su patiriamu ir padidéjusiu stresu: stresas,
susijes su darbu (internetinio raStingumo trukumas, programinés jrangos neveiksnumas, tiesioginés
komunikacijos stoka, nesugeb¢jimas atlikti darbo bei rtpestis dél socialiniy ir ekonominiy COVID-
19 i8laidy), stresas, susijes su Seima (konfliktai su Seimos nariais, kurie susij¢ su nuotoliniu darbu ar
dideliu darbo kriiviu), asmeniné psichologiné jtampa (baimé dél COVID-19 ligos, baimé uzsikrésti,

priverstinis tyrimas dél ligos, komforto ieskojimas). Taip pat teigiama, kad Sie veiksniai sudaro
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COVID-19 streso sindromg ir yra pagrindinis patiriamo streso dél nuotolinio darbo veiksnys [62].
2022 m. publikuotas tyrimas, kurio tikslas buvo i$nagrinéti su COVID-19 pandemija susijusiy darbo
pokyCiy sgsajas su psichosocialinés darbo aplinkos ir darbuotojy sveikatos suvokimu. Tyrime
dalyvavo 24299 Suomijos vie$ojo sektoriaus darbuotojy. Psichosocialinés darbo aplinka ir
darbuotojy gerové buvo vertinama du kartus prie§ pandemijg (2016 m. ir 2018 m.) ir vieng kartg
pandemijos metu (2020 m.). Tyrimo rezultatai parodé, kad COVID-19 pandemijos metu nuotolinis
darbas buvo susijes su didesniu darbo laiko kontrolés padidéjimu. Taip pat nustatyta, kad pandemijos
metu atsiradusios naujos uzduotys buvo siejamos su didesniu psichologinio streso padidéjimu [63].
2020 m. rugpjucio-rugséjo meén. Japonijoje atliktas tyrimas, kurio tikslas — istirti patyc¢iy, patiriamy
darbo vietoje rizikos veiksnius ir psichinés sveikatos pasekmes tarp darbuotojy COVID-19
pandemijos metu. IS viso dalyvavo 16384 darbuotojai. PatycCio, patiriamos darbe buvo vertinamos
remiantis trumpuoju streso darbe klausimynu (angl. Brief Job Stress Questionnaire), sunkaus
psichologinio i§gyvenimo klausimynas pagal Klesserio psichologinio distreso skale (angl. Kessler
Psychological Distress Scale). I anketa taip pat buvo jdéty klausimy ir apie galimas mintis apie
savizudybe. Tyrimo rezultatai parodé, kad patyCios darbe buvo pagrindiné patiriamo streso darbe
COVID-19 pandemijos metu priezastis. Padidé¢j¢ fiziniai ir psichologiniai poreikiai buvo gana dazni
paty¢iy, sunkiy psichologiniy kanéiy bei minciy apie savizudybe rizikos veiksniai. 15 proc. tiriamyjy
patyré patyCias darbo vietoje, 9 proc. tiriamyjy turéjo rimty psichologiniy iSgyvenimy ir 12 proc.
tirlamyjy turéjo minciy apie savizudybe per antrgjg ir trecigja COVID-19 pandemijos bangg
Japonijoje [64]. Taip pat teigiama, kad COVID-19 pandemija gali sukelti ne tik fizinés sveikatos
problemy, bet ir daug kity psichologiniy sutrikimy. Atliktas sisteminés apZvalgos ir metaanalizes
tyrimas, kurio metu démésys buvo skiriamas streso ir nerimo paplitimui tarp gyventojy COVID-19
pandemijos metu jvertinti. Tyrimo rezultatai parod¢, kad stresg patyre 29,6 proc. tyriamyjy. Nerimo
paplitimas buvo apraSytas 17 tyrimy, kuriy imtis sudaré 31,9 proc. [65]. 2020 m. Lotyny Amerikoje
atliktas skerspjuivio tyrimas, kuriame dalyvavo Kulombijoje gyvenancios suaugusios moterys. I$ viso
tyrime dalyvavo 700 motery, kuriy amzius svyravo nuo 18 iki 76 mety. Tyrimo rezultatai parodé¢, kad
14,3 proc. kolumbijos gimdyviy prane$é apie didziulj stresa, susijusj su COVID-19 pandemija. Taip
pat tyrimo rezultatai parodé, kad suvoktas stresas buvo reikSmingai susijgs su moksliniy
rekomendacijy ir vyriausybés institucijy taikomy priemoniy neatitikimy suvokimu [66].
Apibendrinant galime teigti, kad COVID-19 pandemija prisidéjo prie didesnio streso atsiradimo
viso pasaulio gyventojams. Kai kurie Saltiniai teigia, kad COVID-19 pandemijos metu patiriamas
stresas padidé¢jo moterims ir jaunesnio amziaus asmenims. COVID-19 pandemijos metu neiSvengta

ir dél patiriamo streso sveikatos sutrikimy.
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4.7. Stresas sveikatos prieziiiros ir visuomenés sveikatos sektoriuose COVID-19
pandemijos metu

Mokslininkai M. Khan, S. F. Adil, H. Z. Alkhathlan ir kt. savo mokslinéje publikacijoje teigia,
jog Zmonija iki §iol buvo trijy mirtiny pandemijy, susijusiy su naujais koronavirusais, liudininkais:
Sunkaus wminio kvépavimo taky sindromo (SARS), Artimyjy Ryty respiracinio sindromo
koronaviruso (MERS) ir COVID-19. Taip pat jie teigia, jog 2019 m. gruodzio mén. liga labai staiga
iSplito ir tapo pandemija [67]. 2020 m. rugpjucio-gruodzio mén. Italijoje buvo atliktas tyrimas, kurio
tikslas buvo standartizuotais testais jvertinti psichologing gerove struktiirizuoto pokalbio su
medicinine pagalba profesinés sveikatos priezitiros kontekste metu. Tyrimo metu buvo siekiama
nustatyti daugiakopj sveikatos priezitiros jstaigos darbuotojy psichikos sveikatos vertinimg. Kai
pirmojo lygio testai parodé psichologinio sutrikimo rodiklius, darbuotojams buvo siiiloma uzpildyti
antrojo lygio klausimyna, kad biity galima geriau jvertinti galimg psichologine kancig. Sveikatos
prieziiiros specialistams, kuriems antrojo lygio klausimynas parodé specifinius simptomus, buvo
sitiloma atlikti specialisto jvertinimg (tai yra treciojo lygio pakopa), 0 prireikus suteikti individualig
psichologing pagalbg ir (arba) psichiatrinj gydyma. Véliau buvo siekiama stebéti darbuotojus ilgesnj
laika, pakartojant vertinima po 6 ménesiy darbuotojams, kuriy psichologiné savijauta pirmame lygyje
yra neoptimali, ir po 12 ménesiy kitiems specialistams, siekiant jvertinti psichologinés nastos
tendencijas, atpazinti uzdelsta simptomy atsiradimg ir jvertinti specializuoto gydymo veiksminguma.
Tyrimo rezultatai parodé¢, kad pirmosios apklausos metu bendrg psichologinj diskomfortg iSreiSke 39
proc. tiriamyjy, 22 proc. apklaustyjy iSreiSké potrauminio streso simptomus ir 21 proc. apklaustyjy
iSreiské nerimo simptomus [68]. 2021 m. gruod]j publikuotas tyrimas, kurio metu buvo siekiama
i§siaiskinti MERS ir COVID-19 pandemijy poveikj sveikatos prieziiiros specialistams. Tyrime
dalyvavo 102 sveikatos priezitiros specialistai, dirbe per MERS pandemija ir 2020 m. COVID-19
pandemijos metu buvusiose didelés protrukiy rizikos ligoninése, j kurias buvo guldomi kritinés
biiklés pacientai, skubios pagalbos skyriuose, ir COVID-19 klinikose. Tyrimo instrumentg sudaré¢ 68
klausimai 1§ 5 daliy. Tyrimo metu buvo vertinama ligoninés personalo skyriaus emocijos, suvokiami
stresoriai, iSoriniai veiksniai, mazinantys stresg, jvairlis asmeninai streso jveikos bidai ir
motyvatoriai. Respondentai kiekvieng anketos klausimg apie MERS ir COVID-19 pandemijy
laikotarpiu iSgyventas patirtis tuo paciu metu lygino skaléje nuo 0 baly iki 3 baly. Tyrimo rezultatai
parodé, perdétas ranky higienos laikymasis, emocinis ir fizinis nuovargis, nuolatiniai infekcijy
kontrolés laikymosi reikalavimy poky¢iai, baimeé uzZsikrésti, saviizoliacijos ir kelioniy ribojimai buvo
pagrindiniai stresoriai, kurie lyginant su MERS pandemija, COVID-19 pandemijos metu sveikatos
priezitros specialistams sukélé daugiau streso. Tiek MERS, tiek COVID-19 protriikiai be galo

emociskai i$sekino sveikatos priezitros specialistus, ta¢iau COVID-19 pandemija sukélé santykinai
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daug daugiau streso nei MERS ir 1émé didesnj ligoninés personalo asmeninj, elgesio ir apsaugos
prisitaikyma [69].

2021 m. vasario 4 d. paskelbta Norvegijos mokslininky publikacija, kurioje buvo tiriama
Norvegijos neurology patirtis pirmojo COVID-19 pandemijos uzdarymo metu. Tyrimo metu
daugiausia démesio buvo skiriama neurology pacienty valdymui, organizaciniams pokyciams bei
patiriamam asmeniniam stresui jvertinti. Tyrime naudota Cooper Job Stress klausimynas. Tyrimo
rezultatai parodé¢, kad 73 proc. neurology patyré pakeitimus darbingje srityje, i§ kuriy 67 proc. tyré
pacientus, kuriems pandemijos metu buvo jtariama COVID-19 infekcija ir neurologiné liga.
Pasikeitusi prieiga prie darbo priemoniy, kai medicininé priezitira nebuvo patenkinama karantino
metu, buvo susij¢ su didziuliu stresu. Taip pat tyrimo rezultatai parodé, kad didzioji dauguma
Norvegijos neurology per pirmajj pandemijos karantino patyré pasikeitimg savo asmeninéje bei
darbingje situacijose. Baimé uzsikrésti ir susirgti nebuvo pagrindiné nastos ir streso priezastis [70].
M. Nourian, L. Nikfarid, A. Mohammad Khavari ir kt. savo publikacijoje teigia, kad sveikatos
prieZidiros specialistams dél susiklos¢iusios COVID-19 pandemijos sutriko miego kokybé. Siame
tyrime dalyvavo 41 intensyvios terapijos skyriaus slaugytoja. Tyrimo metu buvo taikoma 7 savaiciy
internetiniu samoningumu pagrijsto streso poveikio mazinimo programa. Tyrimo rezultatai parodg,
kad slaugytojy miego kokybés jprastinis miego efektyvumas ir subjektyvi miego kokybé Zenkliai
padidéjo. Be to, po intervencijos tarp intervenciniy grupiy dalyviy subjektyvi miego kokybe,
uzmigimo vélavimas ir mieguistumas dieng gerokai sumazéjo [71]. 2020 m. publikuotas straipsnis,
kuriame siekiama iSsiaiskinti, kokia buvo Italijoje dirbancéiy sveikatos priezitiros darbuotojy
psichikos sveikata COVID-19 pandemijos metu. Tyrime dalyvavo 145 sveikatos prieziliros
darbuotojai. Tyrimo rezultatai parodé, kad sveikatos priezitiros specialistai, dirbantys COVID-19
palatose iSreiSké didesnj nerima, stresa, o kai kurie darbuotojai net nurodé depresijos simptomus.
Siame tyrime taip pat teigiama, kad ,,COVID-19 pandemija yra viena labiausiai stresa sukelian¢iy
pastarojo laikotarpio jvykiy“ [72]. 2021 m. buvo atliktas tyrimas, kurios tikslas — jvertinti visuomenés
sveikatos specialisty depresijos, nerimo, potrauminio streso patiriamus simptomus bei iSsiaiskinti
kylancias mintis apie savizudyb¢ COVID-19 pandemijos metu. Tyrimo rezultatai parodé, kad 53
proc. apklaustyjy nurodé bent vieng psichinés sveikatos buklés pablogéjimo simptomus, i§ kuriy 32
proc. nurodé depresija, 30,3 proc. nurodé nerimg, 36,8 proc. nurodé¢ potrauminio streso sutrikimo
simptomus, 8,4 proc. nurod¢, kad turéjo minciy apie savizudybe. Taip pat tyrimo rezultatai parodeé,
kad 18,2 proc. respondenty darbdavys neleido pailséti ir nedave tam skirto laiko. Taip pat kas penktas
respondentas atsake, kad kai prireiké psichologo ar kity psichikos sveikatos specialisty pagalbos, jos
negavo [73]. 2021 m. publikuotas tyrimas, kuriame teigiama, kad COVID-19 pandemija yra viena i$
destruktyviausiy jvykiy, kuriuos pasaulis patyré 21 amZiuje. Sio tyrimo tikslas — nustatyti psichinés

sveikatos problemy paplitimg tarp Omano sveikatos priezitiros jstaigose dirban¢iy gydytojy ir
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slaugytojy. Tyrime buvo naudojama subjektyviai suvokto streso skalé, generalizuoti nerimo
sutrikimo skalé ir PSO gerovés indeksas. IS viso tyrime dalyavavo 509 gydytojai ir slaugytojos.
Tyrimo rezultatai parodé¢, kad didziulis stresas oandemijos metu buvo paplites tarp motery, jauny
sveikatos priezitiros specialisty ir specialisty, kurie turéjo tiesioginj kontaktg su pativrtintais ar
jtariamais asmenimis, uzsikrétusiais COVID-19 infekcija [74].
Kaip ir uzsienio literatiiroje, taip ir Lietuvos literatiiroje, apie visuomenés sveikatos specialisty
patiramg stresg COVID-19 pandemijos metu nepavyko rasti.
Apibendrinant galime teigti, kad COVID-19 pandemija yra viena labiausiai stresg sukelianéiy
pastarojo laikotarpio jvykiy, taCiau taip pat galime teigti, kad dar yra reikalinga atlikti daugiau tyrimy

Sioje srityje, kad buity subjektyviai vertinamas stresas, buves COVID-19 pandemijos metu.

4.8 Streso valdymo budai

Literatiiroje teigiama, kad stresg galima valdyti. Vienas i§ budy yra sveikos darbo aplinkos
sukiirimas, darbo kokybés gerinimas [75]. Literatiiroje nurodoma, kad patiriamg stresg darbe galima
valdyti pasitelkus pavojaus identifikavima, nusistacius kas konkreciai gali biiti veikiamas ir kaip
stipriai, nemaziau svarbus ir rizikos jsivertinimas. PeriodiSkumas taip pat gali padéti sumazinti stresg
darbe [12]. Taip pat teigiama, kad stresa galima jveikti kartu su gydytojy psichoterapeuty pagalba,
kognityvinés elgsenos ir atsipalaidavimo metodais [76]. Padéti gali ir muzikos terapija [77]. Trumpa
psichikos sveikatos mokymo programa darbdaviams, kurioje akcentuojamas ankstyvas ir nuoseklus
rySys su darbuotoju bei palaikomasis bendravimas gali sumazinti darbuotojy patiriamg stresa darbe
[78]. Stipriy neigiamy emocijy bei streso normalizavimas, pagrindiniy socialiniy poreikiy tenkinimas,
socialiné parama, aiSki komunikacija tolygus uzduociy paskirstymas, lankstus darbo grafikas,
psichosocialinés ir psichologinés paramos organizavimas gali reikSmingai sumazinti darbuotojy
patiriamg stresg darbe [79]. 2021 m. paskelbtas tyrimas, kuriame buvo tiriama jauny ligoniniy
vaistininky patiriamas stresas darbe ir karjeros perspektyvos COVID-19 pandemijos metu Kinijoje.
Tyrimo rezultatai parodé, kad beveik visi jaunieji vaistininkai tik€josi pagerinti savo profesing
kvalifikacijg ir labiau jveikti patiriamg stresg darbe, jei buty didinamas jy atlyginimas [80]. Teigiama,
kad daugelis sveikatos sutrikimy kyla dél streso ir jo uZsitgsimo, nesuvaldymo. Todél
rekomenduojama sergancius jvairiais sutrikimais deél streso gydyti ne tik farmakologiniais
preparatais, taciau ir skatinti asmenis keisti gyvensena, skatinti fizinj aktyvuma bei sveikg mityba.
Svarbu paminéti tai, kad kiekvieno asmens reakcija j stresg yra skirtinga, todél tai, kas tinka vienam
asmeniui, kitam gali nepasiteisinti [16]. Yra Saltiniy, kuriuose teigiama, kad COVID-19 pandemijos
metu slaugytojoms, kurios slaugé COVID-19 pacientus, biity buve maziau streso, jei Seimoje ir
tiesioginiai vadovai biity suteike daugiau paramos. Taip pat biity buveg maziau streso, jei buty kuriama

palanki aplinka per kriziy ir streso mokymus, biity suteikiama pakankama darbui tinkama jranga bei
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darbo jéga, biity buvusi motyvacija, skatinanti siekti psichologinio augimo [81]. 2023 m. kovo mén.
publikuotame straipsnyje teigiama, kad stresga darbe, ypac sveikatos prieziiiros specialistams, gali
mazinti kvépavimo pratimai. Tai biidas, skatinantis kontroliuoti kvépavima ir taip atsiranda galimybeé
nutraukti tam tikru momentu jauciama stresa, bei skatinti atsipalaidavimo reakcijg [82]. Taip pat
teigiama, kad stresas buty tinkamai valdomas, jei buty jdiegiami tinkami streso matavimo jrankiai
[26]. Literaturoje teigiama, kad poilsio laiko didinimas, atlyginimy kélimas ar kitokia finansiné
paskata, daugiau galimybiy mokytis bei tobuléti gali sumazinti patiriamg stresa darbe. Taip pat
patiriamg stresg darbe gali sumazinti ir vadovy paskata ir parama [30].

Taciau yra Saltiniy, kuriuose teigiama, kad dar triiksta jrodymy ir informacijos apie buidus, kurie
padéty valdyti stresg sveikatos prieziiiros srityje. Norint tikslingiau nustatyti streso jveikos budus,
reikalingi iSilginiai ir intervenciniai tyrimai, tafiau pozityvaus darbo mikroklimato kirimas,
instituciné parama, darbo kontrolés mazinimas ir darbuotojy savarankiskumo skatinimas gali Zenkliai
sumazinti patiriama stresg darbe [56].

Apibendrinant galime teigti, kad stresa galime valdyti. Tam gali biiti pasitelkiama jvairis
jrankiai, skirti streso jsivertinimui, psichologo pagalbos ir jvairtis mokymai streso jveikos tema.
Patiriamg stresg darbe sumazinti gali ir kryptingas strateginiy, stresg kelianCiy, veiksniy valdymas,
asmeninés geroves ir atsparumo strategijos. Istaigos taip pat gal padéti darbuotojams sumazinti

patirama stresg, kurdami palankesn; mikroklimatg.
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5. TYRIMO METODIKA

5.1. Tyrimo rasis

Atliktas epidemiologinis steb&jimo momentinis kiekybinis tyrimas.

5.2. Tyrimo organizavimas

Tyrimui atlikti buvo gautas X jstaigos vadovo sutikimas. 2022-05-24 buvo gautas LSMU
Bioetikos centro leidimas (1 priedas). Anketa patalpinta internetinéje  svetainéje
www.manoapklausa.lt. Anoniminé apklausa, pagal parengta anketa, vykdyta X jstaigoje 2022-06-07
— 2022-09-28 d. Tiriamiesiems elektroninés anketos preambuléje prie§ pradedant pildyti anketas,
buvo paaiskintas tyrimo aktualumas, tikslas ir anketos pildymo ypatumai. Kvietimas buvo siunc¢iamas
tarnybiniu pastu, kurj iSplatino jstaigos vadovybé. Autoré anketg ragino pildyti taip pat tarnybiniais
elektroniniais pastais, kurie yra vieSai prieinami. staigai ir visuomenei pateikiami tik apibendrinti
rezultatai.

5.3. Tiriamasis kontingentas

Tiriamieji — X jstaigos darbuotojai, kurioje dirba visuomenés sveikatos specialistai. Tyrimo
imtis sudaryta, remiantis Sios jstaigos administracijos pateikta informacija apie organizacijos

padalinius ir joje dirban¢iy asmeny skaiciy.

5.4. Tyrimo imtis ir imties sudarymo metodas

Istaigoje X, vadovaujantis 2021 m. lapkri¢io meén. pateikta jstaigos informacija, dirbo 500
visuomenés sveikatos specialisty. Siekiant reprezentatyvumo, su OpenEpi programa buvo
apskaiCiuota tikslin¢ tiriamyjy imtis - 376 darbuotojai. Dalyvauti tyrime buvo kvieCiami visi X
Jstaigos darbuotojai, jie nebuvo specialiai atrinkti, tyrime dalyvavo savanoriSkai. Tiriamyjy
konfidencialumas buvo uztikrintas, nes anketa buvo anoniminé, tiriamyjy vardai, pavardés, amzius,
Seimyniné padétis ir kiti asmeniniai duomenys nebuvo identifikuojami, o tyrimo rezultatai buvo

skelbiami tik apibendrinti. Tyrime i§ viso dalyvavo 289 respondentai, atsako daznis 59,22%.
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5.5. Tyrimo instrumentai ir duomeny Saltiniai

Tyrimo instrumentas — anoniminé anketa, kurig sudaré trys dalys: PSS skalé (4-13 klausimai),
Streso darbe vertinimo klausimynas (14-48 klausimai) bei originali autorés parengta anketos dalis (1-
3, 49- 62 klausimai), kurioje pateikti klausimai apie jgyta iSsilavinima, lytj, padalinj, kuriame
specialistai dirba, patirtus darbo pokycius (darbo pobiidzio, grafiko, naujy tarnybiniy funkcijy), kurie
galimai kélé stresg COVID-19 pandemijos metu. Tyrimo metu respondenty buvo klausiama ir apie
atsiradusius sveikatos pokycius, kuriuos darbuotojai sieja su COVID-19 pandemijos metu
padidéjusiu darbo kriiviu. Anketos pabaigoje tiriamyjy buvo prasoma palikti rekomendacijas, kaip X
Istaigos vadovai galéty sumazinti patiriamg stresg darbe, kurj visuomenés sveikatos specialistai jauté
dél COVID-19 pandemijos.

PSS skalé. Si skalé¢ yra naudojama subjektyviam streso suvokimui jvertinti. Skalé nurodo
laipsnj, kuriuo asmuo jvertina savo gyvenime patiriamg stresg. Dr. Ieva Peciuliené parasé straipsnj ir
atliko PSS skalés dviguba vertima 1§ lietuviy | angly kalba bei 1§ angly i lietuviy kalba. Dr. Ieva
Peciuliene suteike leidima ir taip leido naudoti jos atliktu validuotu skalés vertimu i lietuviy kalba
Siame tyrime (2 priedas.). PSS sudaro 10 klausimy apie respondento gyvenimg suformuluoty taip,
kad tyrimo dalyviai gali pamatyti, koks nenuspéjamas, nekontroliuojamas, ,,perkrautas® atrodo jy
gyvenimas. Klausimyne galima rasti ir tiesioginiy klausimy apie esamu laiku patiriama stresa.
Klausimai yra lengvai suvokiami, atsakymy variantai paprastai pasirenkami. Skal¢je praSoma
pazymeéti atsakymus, labiausiai atspindincius patiriamus jausmus bei mintis per pastargjj meénesj.
Atsakymy variantai pateikiami pagal penkiy baly Likerto skalg, nuo ,,niekada‘ iki ,labai daZnai®.
Skai¢iuojant skalés duomenis 4, 5, 7 bei 8 klausimuose taikomas atvirkstinis skai¢iavimas, kur 0 balas
reiskia 4 balus, 1 balai reiskia 3 balus, 2 balai reiskia 2 balus, 3 balai reiskia 1 balg, 4 balai reiskia 0
baly. Po klausimy kodavimo, visi atsakymy balai yra sudedami, norint gauti bendrg atsakymy
skai¢iy. Maksimali baly suma gali bttt 40. Didesnis baly skai¢ius rodo didesnj subjektyviai
suvokiamo streso lygj [83]. Irodyta, kad si skalé turi auksta patikimumo ir pagristumo lygj ir buvo
naudojama jvairiose populiacijose ir aplinkoje visame pasaulyje [84]. Vertimo autoré teigia, jog
,»Subjektyviai suvokto streso skalés vidinis suderinamumas yra aukstas — 0,849.” [83].

Streso darbe vertinimo klausimynas. Sj klausimyna sudaro 35 klausimai. Klausimynas
suskirstytas | 7 subskales: reikalavimus (klausimai susij¢ su darbo kriviu, struktiira, darbo aplinka),
kontrole (darbuotojo svarba darbo atlikimui), vadovo parama (paskatinimas, pagalba, griztamasis
rySys) kolegy paramg (pagalba, parama, pagarba), santykius tarp kolegy ir vadovy (teigiamy santykiy
darbe skatinimas, kad buty iSvengta konflikty ir nepageidaujamo elgesio), vaidmenj (darbuotojo
indélis) ir poky¢ius (poky¢iy organizacijoje valdymas ir informavimas) [85]. Siuo klausimynu stresg
darbe sukeliantys veiksniai vertinami, vadovaujantis subjektyvia darbuotojy nuomone. 2015 m. Vilija

Kuodyté bei Biruté Pajarskiené su autoriais atliko Sio klausimyno vertima 1§ angly j lietuviy kalba.
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Higienos institutas sukiiré¢ Sio klausimyno vadova, kuris yra vieSai prieinamas ir Siam jrankiui
autoriaus leidimas nereikalingas. Respondenty atsakymy rezultatai skai¢iuojami sudedant subskaliy

klausimy atsakymus ir apskaic¢iuojant jy vidurkj (5.5.1 lentelé) [86].

5.5.1 lentelé. Streso vertinimo darbe subskalés pagal klausimus

Subskalé Klausimy numeriai
Reikalavimai 3,6,9, 12,16, 18, 20, 22
Kontrole 2,10, 15, 19, 25, 30
Vadovo parama 8,23,29,33,35
Kolegy parama 7,24, 27,31
Santykiai 514,21, 34
Vaidmuo 1,4,11,13,17
Poky¢iai 26, 28, 32

Autorés sudaryti klausimai. Treciojoje tyrimo anketos dalyje buvo pateikti tyrimo autorés
klausimai, kuriais buvo siekiama i$siaiskinti, kokie poky¢iai darbe jvyko COVID-19 pandemijos
metu. Sudaryti klausimai apie keturias sritis, kuriose vertinti darbo poky¢iai COVID-19 pandemijos
metu: 1 — darbo pobudzio pasikeitimas (nuotolinis, kontaktinis, misrus), 2 — darbo grafiko pakitimas
(darbas savaitgaliais, darbas Svenciy dienomis, dirbami virS§valandziai darbo dienomis, dirbami
vir§valandziai savaitgaliais, piety pertraukos naudojimas darbui), 3 — naujy tarnybiniy funkcijy
atsiradimas (konsultavimas COVID-19 klausimais, registravimas COVID-19 tyrimams, naujy
statistiniy analiziy kiirimas, nedarbingumy paZyméjimy iSdavimas, praSymy sutrumpinti
saviizoliacijg nagrinéjimas, leidimy palikti izoliacijos vietg iSdavimas, epidemiologiné diagnostika
ne pagal pareigybés apraSyma, medicininé-karantinin¢ kontrolé uostuose ir kitose vietose ne pagal
pareigybés apraSyma), 4 — sSveikatos pokycial dél padidéjusio darbo krivio (priklausomybés,
pablogéjusi psichikos sveikata, padidejes arterinis kraujo spaudimas, padidéjes svoris, miego
sutrikimai). Prie kiekvienos srities buvo suteikiama galimybé pateikti savo nuomone jrasant
papildomai tuo atveju, jei autorés pateikti atsakymai respondentams nebuvo tinkami arba ne visi
atsakymai buvo pateikti prie klausimy srities. Visuomenés sveikatos specialisty buvo prasoma
prisiminti COVID-19 pandemijos metu vykusj darbg ir prie kiekvieno klausimo pasirinkti vieng ar
kelis tiriamiesiems tinkamus atsakymus. Paskutinis anketos klausimas buvo atviro tipo, kuriame
respondenty buvo prasoma pateikti rekomendacijas vadovams, kaip jie galéty sumazinti patiriamag

stresg darbe, kurj visuomenés sveikatos specialistai jauté dél COVID-19 pandemijos
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5.6. Kintamieji ir jy vertinimo kriterijai

PSS skaléje tiriamyjy atsakymai vertinami atsizvelgiant j kiekvieng teiginj penkiy baly Likerto
skaléje, nuo ,,niekada” iki ,,labai daznai”. Didesnis baly skaicius rodo didesnj subjektyviai suvokto
streso lygj. 1 balas reiskia ,,nepakankama®, o 5 balai — ,,siektina“. PSS skalés 4, 5, 7, bei 8 klausimai
yra apversti ir skaiiuojami: 0 = 4, 1= 3, 2=2, 3= 1 ir 4=0. Po klausimy apvertimo visi rezultatai
sudedami ir taip gaunamas bendras skai¢ius. DidZiausias galimas rezultatas yra 40 [83].

Patiriamo streso darbe skaléje taip pat atsakymai vertinami penkiy baly Likerto skaléje nuo
»hiekada® iki ,,visada“. Maksimalus galimas rezultatas yra 175 balai. Pagal apskaiciuota vidurkj
bendrai skaléje bei kiekvienoje subskaléje atskirai, buvo vertinamas atsakymas. Jei vidurkis sieké 4—
5 balus, tai rodo, kad asmuo patiriama mazai streso, 1-2 baly vidurkis rodo, kad darbuotojas patiria
daug streso, 3 balai — vertinama, kaip vidutiniskai [86].

Autorés klausimyne vertinamos 4 sritys: 1 — darbo pobudzio pokyciai, 2 — darbo grafiko
pokyciai, 3 — naujy tarnybiniy funkcijy atsiradimas, 4 — sveikatos pokyciai dél padidéjusio darbo
kravio. Kiekvienas teiginys vertinamas 1 arba 2 balais. 1 — reiské atsakymga ,,Taip*, 2 balai reiskée
atsakymg ,,Ne*“. SkaiCiuotas suminis balas kiekvienos srities pokyciui jvertinti. Mazesnis baly
skaicius reiSkia didesnius darbo poky¢ius. Anketos pabaigoje buvo pateikiamas atviro tipo klausimas
apie tai, kokiomis priemonémis vadovai galéty sumazinti stresg darbe, kur] visuomenés sveikatos

specialistai jauté dél COVID-19 pandemijos.

5.7. Duomeny analizés metodai

Statistiné duomeny analiz¢ atlikta, naudojant statistiniy duomeny kaupimo ir analizés SPSS
(29.0 versijos) programy paketa, taip pat naudojama Microsoft Excel 2021 programa. Kiekybiniy
pozymiy tarpusavio priklausomybéms jvertinti taikytas Chi-kvadratu kriterijus (x?), Kiekybiniy
kintamyjy skirstinio normalumas tikrintas, taikant Kolmogorovo-Smirnovo kriterijy. Kiekybiniy
kintamyjy apra§ymui pateikta procentiné iSraiska. Kiekybiniy kintamyjy skirstinys néra normalusis,
todél palyginimui taikytas Kruskal-Wallis kriterijus. Kintamyjy tarpusavio rySiams nustatyti taikytas

Spearman‘o koeficientas, koreliacijos koeficientas ir tiesiné regresin¢ analize.

5.8. Tyrimo etika

Tyrimui atlikti gautas LSMU Bioetikos centro leidimas Nr. BEC-TVS(M)-154, jstaigos vadovo
sutikimas, Subjektyviai suvokiamo streso skalés vertéjos leidimas. Tyrimo anketos rezultatai yra
apsaugoti tyréjos asmeniskai sukurtu ir tik jai Zinomu slaptazodziu, tyréja pati atsakinga uz duomeny
tvarkyma. Kadangi anketa yra anoniminé, orumo pazeidimo iSvengta. Apie susistemintus

baigiamajame darbe tyrimo rezultatus jstaiga informuota 2023 m. kovo ménes;j.
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6. TYRIMO REZULTATAI

6.1. Tyrimo dalyviy charakteristika

Tyrime dalyvavo 289 visuomenés sveikatos specialistai i§ 11 padaliniy, kuriy daugiausia buvo i§
B padalinio: 18 proc. (n=52), o maziausiai respondenty i§ I ir K padaliniy. Tyrime 93,8 % (n=271)
dalyvavusiy asmeny sudaré moterys, bei 6,2% (n=18) vyrai. Dél mazo vyry respondenty skaiciaus,
duomenys pagal lytj toliau nebus analizuojami. Nustatyta, kad didzioji dalis respondenty, 69,6%

(n=201) yra jgije aukstajj universitetinj i§silavinima. Zitréti (Zr.) 6.1.1 lentele.

6.1.1 lentelé. Tyrimo dalyviy bendrosios charakteristikos

Rodiklis Respondenty dalis
N Proc.

Lytis

Moteris 271 93,8

Vyras 18 6,2
ISsilavinimas

Aukstasis universitetinis 201 69,6

Aukstasis neuniversitetinis 37 12,8

Iki 1995 m. baigtas specialusis 51 17,6
Padalinys

A 22 7,6

B 52 18,0

C 40 13,8

D 33 114

E 21 7,3

F 31 10,7

G 20 6,9

H 18 6,2

I 15 5,2

J 22 7,6

15 5,2

Apibendrinant galime teigti, kad tyrime daugiausia dalyvavo moterys. Kalbant apie

i§silavinimo pasiskristymg, apibendrinant galime teigti, kad tyrimo dalyviy didZiaja dalj sudare
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asmenys, jgije aukstajj universitetinj iSsilavinimg. Tyrimo dalyviy daugiausiai dalyvavo i§ B,C ir D

padakiniy.
6.2. Visuomenés sveikatos specialisty subjektyviai suvokto streso vertinimas

Siekiant i$siaiSkinti visuomenés sveikatos specialisty, dirban¢iy X jstaigoje, subjektyviai
suvokiamg stresg COVID-19 pandemijos metu, tyrimo rezultatai parodé, kad visy, istirty X jstaigos
visuomenés sveikatos specialisty, PSS baly vidurkis yra 22,12 baly. Nustatyta, kad labiausiai
subjektyviai suvokiamas stresas buvo jau¢iamas K padalinyje, o maZiausiai subjektyviai suvokiamas

stresas buvo jau¢iamas C padalinyje. Zr. 6.2.1 lentele.

6.2.1 lentelé. Subjektyviai suvokto streso skalés baly vidurkiai X jstaigos padaliniuose

Padalinys Vidurkis (SN)

26,00 = 4,94
24,78 £ 8,57
24,59 £ 5,81
24,40 £ 6,12
22,64 £5,62
22,16 + 4,87
21,667+ 3,17
21,56 + 5,05
21,24 + 5,59
20,90 £ 4,20
19,15+ 5,21

OO MmOl T> —| < I X

Siekiant jvertinti subjektyviai suvokiamo streso paplitimg pagal iSsilavinima, nustatyta, kad
didziausias subjektyviai suvokiamas stresas buvo jauciamas darbuotojams, jgijusiems aukstajj
universitetinj i§silavinima. Taip pat tyrimo metu nustatyta, kad PSS skalés minimali baly suma = 7,

o maksimali darbuotojy baly suma — 40 baly. Zr. 6.2.2 lentele.
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6.2.2 lentelé. Tyrimo dalyviy charakteristikos pagal iSsilavinimg subjektyviai suvokto streso

skaléje
Subjektyviai suvokto streso skalé
I$silavinimas Aukstasis Aukstasis Iki 1995 m. baigtas
universitetinis neuniversitetinis specialusis
Vidurkis 22,35 21,54 21,64
Minimali reik§me 7 14 9
Maksimali reik§mé 40 31 36
Standartinis 5,69 3,87 5,93
nuokrypis

Lyginant subjektyviai suvokiamo streso pasiskirstyma pagal padalinius, nustatyti statistiSkai
reikSmingi skirtumai tarp padaliniy: AirC,BirJ,BirK,CirH,Cirl,CirJ,CirK,DirK, EirJ,
FirK,GirJ,GirK,HirC, 1irC,JirB,JirC,JirE, JirG,KirB,KirC,Kir E,KirF, KirG.
Zr. 6.2.3 lentele.

6.2.3 lentelé. Subjektyviai suvokto streso nustatyti skirtumai padaliniuose pagal p reikSmes

W A B C D E F G H | J K

p reik§mé
A DN 10,316 | 0,03 0,594 | 0,322 | 0,572 | 0,298 | 0,53 |0,439|0,322 | 0,076

0,316 | DN |0,125 | 0,627 | 0,856 | 0,667 | 0,8 0,096 | 0,079 | 0,03 0,004
C 0,03 0,125 | DN 0,067 | 0,307 | 0,079 | 0,351 | 0,006 | 0,006 | <0,001 | <0,001
D 0,594 | 0,627 | 0,067 | DN 0,578 0,966 | 0,537 | 0,237 | 0,192 | 0,106 | 0,017
E 0,322 10,856 | 0,307 | 0,578 | DN 0,608 0,95 |0,118 0,097 | 0,049 | 0,008
F 0,572 | 0,667 | 0,079 | 0,966 | 0,608 | DN | 0,566 | 0,229 | 0,185 | 0,102 | 0,017
G 0,298 | 0,8 0,351 |0,537[0,95 |0,566 | DN |0,109 | 0,089 | 0,045 | 0,007
H 0,53 |0,09 | 0,006 |0,2370,118 0,229 /0,109 | DN 0,864 | 0,756 | 0,258
| 0,439 | 0,079 | 0,006 |0,192 0,097 |0,185|0,089 | 0,864 | DN | 0,907 | 0,359
J 0,322 | 0,03 |<0,001 0,106 | 0,049 | 0,202 | 0,045 | 0,756 | 0,907 | DN 0,376
K 0,076 | 0,004 | <0,001 | 0,017 | 0,008 | 0,017 | 0,007 | 0,258 | 0,359 | 0,376 | DN
DN — duomeny néra

Galime teigti, kad X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty subjektyviai suvokiamas stresas
yra vidutinis. Didziausias PSS balas nustatytas K padalinyje, o maziausias — C padalinyje. Lyginant
PSS pagal iSsilavinimg nustatyta, kad labiausiai PSS buvo jauciamas asmenims, kurie yra jgije
aukstaj] universitetinj iSsilavinimg. Maziausiai PSS buvo jau¢iamas asmenims, kurie yra jgije aukstajj

neuniversitetinj iSsilavinima.
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6.3. Visuomenés sveikatos specialisty patirti darbo poky¢iai COVID-19 pandemijos metu

6.3.1 Darbo pobiidZio pakitimai

Tyrimo metu buvo siekiama iSsiaiskinti, kuriai daliai darbuotojy pakito darbo pobiudis.
Tyrimo rezultatai parodé, kad 78,2 proc. asmeny pakito darbo pobiidis. Nustatyta, kad 61,95 proc. X

jstaigos visuomenés sveikatos specialisty pandemijos metu dirbo misriu biudu. Ziaréti 6.3.1.1 pav.

10,62

27,43

61,95

m Dirbau tik nuotoliniu bidu = Dirbau tik kontaktiniu badu

= Dirbau misriu badu
6.3.1.1 pav. Respondenty (proc.) pasiskirstymas pagal darbo pobadj COVID-19 pandemijos metu
Siekiant i$siaiSkinti ar visuomenés sveikatos specialistai COVID-19 pandemijos metu patyré

SV W —

pobudzio.
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Kitos priezastys N 12,1
Konfliktai tarp Seimos nariy N 0,7
Konfliktai darbe NN 12,5
Darbo vietos jrengimas i$ savo [ésy IS 3,0
Skubds ir neplanuoti susirinkimai I 32,9
Darbo atlikimo sprendimy stoka I 34,6
Kibernetinés atakos [N °,3
Vidaus informaciniy sistemy sutrikimai I 30,4
Interneto sutrikimai NG 22,1
Démesio reikalauja augintiniai 1l 1,7
Kolegos praso pagalbos dél darbo funkcijy I 30,4
Démesio reikalauja Seimos nariai  INIEEEGEGGGNNNNE. 18,7
TriukSminga darbo aplinka NN O,7

0,0 50 10,0 15,0 200 25,0 300 350 40,0

6.3.1.2 pav. Respondenty atsakymy dazniai pagal iskilusius sunkumus dél pakitusio darbo

pobiidZzio, proc.

VW =

SV V=

srityse: dél sprendimy atlikti darbg stokos (34,6 proc.), skubiy ir neplanuoty susirinkimy (32,9 proc.).
Ziareéti 6.3.1.2 pav.

Prie kity priezas¢iy darbuotojai paminéjo tokius sunkumus: susikoncentravimo stoka, darby
atlikimas vietoje prie kompiuterio, teisés akty netobulumas, Zenkliai padidéjes darbo krivis,
pasikeites ir sparciai kintantis atlickamy darby pobudis ir kt.

Apibendrinant galime teigti, kad didZioji dalis X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty,
dirbdami COVID-19 pandemijos metu susidiré su darbo poky¢iais ir patyré i8stkiy dél pakitusio

darbo pobtdzio.

6.3.2 Darbo grafiko pokyciai

Tyrimo metu respondenty buvo klausiama ir apie darbo grafiko pakitimus. Nustatyta, kad
76,8 proc. respondenty COVID-19 pandemijos metu pakito darbo grafikas. DidZioji dauguma
respondenty, 66,1 proc. (n=191), teigé, kad atsirado darbas savaitgaliais. Zitiréti 6.3.2.1 pav.
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34,6

55,7
m Dirbami virSvalandziai kasdien = Darbas savaitgaliais
Darbas Svenciy dienomis Dirbami virsvalandziai savaitgaliais

= Piety pertraukos panaudojimas darbui

6.3.2.1 pav. Respondenty atsakymy dazniai pagal darbo grafiko poky¢ius, proc.

Apibendrinant galime teigti, kad didzioji dalis X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty

COVID-19 pandemijos metu patyré darbo grafiko pokycius.

6.3.3 Tarnybiniy funkciju pokyciai

Tyrimo metu buvo sickiama iSsiaiSkinti, ar COVID-19 pandemijos metu pakito
visuomenés sveikatos specialisty, dirbanciy X jstaigoje, tarnybinés funkcijos ir del kuriy
pasikeitusiy tarnybiniy funkcijy buvo jauciamas stresas.

Tyrimo rezultatai parodé, kad 62,6 proc. (n=181) respondenty pandemijos metu pakito
tarnybinés funkcijos, i§ kuriy 43,6 proc. teigé, kad konsultavimas COVID-19 klausimais sukele
daugiausia streso.

Taip pat visuomenés sveikatos specialistai pateike kitas priezastis, kurios jiems kélé stresg -
padidéjo darbo kriivis, nes kolegos vykdé naujas tarnybines funkcijas, naujy procesy kiirimas,
kontrolés vykdymas pagal pandemijos metu galiojancius teisés aktus, kontrolés vykdymas kartu su
policijos pareigiinais, prasymy nedarbingumui gauti nagrinéjimas. Zitiréti 6.3.3.1 pav.

Tyrimo metu, tarp visy analizuojamy ankety, buvo jrasytas vienas atsakymas, kad X jstaigos

visuomenes sveikatos specialistas pandemijos metu nepatyre streso.
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Kitos funkcijos, dél kuriy specialistai patyré stresg |l 2,8
Konsultavimas COVID-19 klausimais I 43,6
Registravimas COVID-19 tyrimams I 11,1
Naujy statistiniy analiziy atlikimas [l 4,5
Nedarbingumy pazyméjimy isdavimas NN 21,3
Pradymy sutrumpinti izoliacija nagrinéjimas NN 213
Leidimy palikti izoliacijos vietg i$davimas [N 215
Epidemiologiné diagnostika (ne pagal pareigybés... NN 20,1
Medicininé-karantininé kontrolé uostuose ir... INIIIIINIEGEGEEEEEEEE 29,3

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

6.3.3.1 pav. Respondenty atsakymy dazniai pagal tarnybiniy funkcijy pokyc¢ius, dél kuriy

respondentai jauté stresg COVID-19 pandemijos metu, proc.

Tyrimo metu buvo klausta respondenty ar jie pandemijos metu patyré isSukiy naujoms

tarnybinéms funkcijoms jgyvendinti. 76,5 proc. respondenty atsaké, kad pandemijos metu susidiiré

su i88tikiais, i$ kuriy 69,9 proc. (n=202) teigé, kad susidaré su i$§tkiu, tokiu kaip savarankiskas greitali

besikeicianciy teisés akty iSmokimas.

Taip pat respondentai nurodé ir savo patirtj, su kokiais i§stikiais susidiré vykdydami naujas

darbo funkcijas. Paveiksle jos priskirtos , kiti i§3tikiai“ kategorijai. Zitiréti 6.3.3.2 pav.

9[0 5,5

48,8

69,9

= Mokymy stoka

= Savarankiskas greitai besikeicianciy teisés akty iSmokimas

= Komunikacijos stoka tarp koordinuojanciy institucijy
Ziniy dél apsaugos priemoniy tinkamo naudojimo stoka

= Kiti is30kiai

6.3.3.2 pav. Respondenty atsakymy dazniai pagal i$Siikius, vykdant naujas darbo funkcijas

COVID-19 pandemijos metu, proc.
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TV —

kokybisky sprendimy stoka, didziulis darbo krtvis, darbas ekstremaliomis salygomis, darbo
intensyvumas, grasinimai ir jzeidin¢jimai i§ apklausiamy asmeny ir kt.

Apibendrinant galime teigti, kad didzioji dauguma dirbanciy visuomenés sveikatos specialisty
X jstaigoje, patyré tarnybiniy funkcijy poky¢ius COVID-19 pandemijos metu. Taip pat galime teigti,
kad didzioji dauguma X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty, dirbanciy X jstaigoje, COVID-19
pandemijos metu patyré i$Suikiy, tokiy kaip savarankisko greitai besikei¢ianciy teisés akty iSmokimo

ir mokymy stokos, dél jvykusiy tarnybiniy funkcijy pokyciy.

6.3.4 Sveikatos pokyciai

Tyrimo metu buvo siekiama iSsiaiSkinti ar pandemijos metu visuomenés sveikatos
specialistams, dirbantiems X jstaigoje, atsirado sveikatos poky¢iy, kuriuos respondentai sieja
su padidéjusiu darbo kriiviu. 71,6 proc. respondenty atsaké, kad pandemijos metu atsirado
sveikatos poky¢iy, kuriuos sieja su padidéjusiu darbo kriviu COVID-19 pandemijos metu.

Didzioji dalis respondenty nurodé, kad 49,1 proc. sutriko miegas, 46,7 proc. teigé, kad

pablogg¢jo psichikos sveikata (iSaugo nerimas, paastréjo emocijos). Zitiréti 6.3.4.1pav.

Pasireiské priklausomybés (rikymas,
psichotropinés medziagos alkoholis - 6,6

Pablogéjo pSiChikOS sveikata (i§aug0 nerimas, _ 267
paastéjo emocijos !
Padidéjo arterinis kraujo spaudimas _ 23,2
Padidéjo svoris _ 15,6

sutriko miegas | <o 1
0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50

6.3.4.1 pav. Respondenty atsakymy dazniai pagal atsiradusius sveikatos pokyc¢ius, kuriuos

specialistai sieja su padidéjusiu darbo kraviu COVID-19 pandemijos metu, proc.

Prie sveikatos poky¢iy respondentai taip pat gal¢jo jvardyti ir kitus sveikatos pokycius,
kuriuos sieja su padidéjusiu darbo kraviu. Prie kity poky¢iy respondentai nurodé: odos problemos (1
proc.), pablogé¢jo fiziné sveikata (0,3 proc.), atsirado galvos skausmas (1,7 proc.), didziulis nuovargis
(0,3 proc.), nusilpo regé¢jimas (3,8 proc.), susilpnéjo imunitetas (0,3 proc.), atsirado stuburo
problemos (1,4 proc.), paiméjo létinés ligos (0,3 proc.), padidéjo gliukozés kiekis kraujyje (0,3
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proc.), atsirado Sirdies ir kraujagysliy problemos (1,7 proc.), nugaros skausmai (1 proc.), jvairios
sanariy ligos (0,7 proc.), stresinis valgymas (0,3 proc.), migrena (0,7 proc.), piktnaudziavimas vaistais
nuo miego (0,3 proc.), atsirado skausmas kaklo srityje (0,3 proc.), atsirado refliuksas (0,3),
nervingumas ir pervargimas (0,3 proc.), laikysenos sutrikimai (1 proc.), nutukimas (0,3 proc.).

Darbuotojai taip pat pateike atsakymus, kokios priemonés galéty sumazinti stresg darbe, kilusj
dél COVID-19 pandemijos. 28 proc. teigé, kad vadovai galéty sumazinti stresg, kurdami palankesnj
mikroklimatg. 19,3 proc. respondenty teigé, kad tinkama komunikacija padéty mazinti stresg darbe,
kilusj dél COVID-19 pandemijos.

Apibendrinant galime teigti, kad didzioji dalis X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty
COVID-19 pandemijos metu patyré sveikatos pokycius, susijusius su padidéjusiu darbo kriviu

COVID-19 pandemijos metu.

6.4 Patiriamo streso darbe vertinimas

Siekiant i$siaiSkinti visuomenés sveikatos specialisty, dirbanciy X jstaigoje, patiriamg stresg
darbe COVID-19 pandemijos metu, nustatyta, kad X jstaigoje dirbanciy visuomenés sveikatos
specialisty patiriamas stresas darbe yra vidutinis, jo vidurkis siekia 3,61 balus. 4,6 proc. respondenty
nurodé¢, kad jy patiriamas stresas darbe sieké nuo 1 iki 2 baly, t. y. didZiausias patiriamas stresas
darbe. 35,9 proc. respondenty nurodé, kad jy patiriamas stresas darbe sieké 3 balus, t. y. vidutinis
patiriamas stresas darbe. Dauguma visuomenés sveikatos specialisty (59,5 proc.) nurodé, kad jy
patiriamas stresas darbe COVID-19 pandemijos metu sieké nuo 4 iki 5 baly, t. y. buvo maZiausias

patiriamas stresas darbe. Zitréti 6.4.1 pav.

4,6

35,9

59,5

= Nuo 1 iki 2 baly 3 balai Nuo 4 iki 5 baly

6.4.1 pav. Respondenty patiriamo streso darbe pasiskirstymas, proc.
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Tyrimo metu buvo siekiama iSsiaiskinti, kaip pagal subskales pasiskirst¢ COVID-19
pandemijos metu X jstaigoje dirbanciy visuomenés sveikatos specialisty patiriamas stresas darbe.
Tyrimo rezultatai parodé, kad maziausiai stresas buvo jauc¢iamas darbo vaidmens subskaléje, kurioje
vidurkis siekia 4,00 balus. Daugiausiai streso darbe COVID-19 pandemijos metu X jstaigos

visuomenés sveikatos specialistai patyré pokyciy subskaléje, kai vidurkis sieké 3,32 balus. Zr. 6.4.1

lentelg.
6.4.1 lentelé. Streso darbe vertinimo klausimyno subskaliy baly vidurkiai
Subskalés pavadinimas Vidurkis (SN)

Darbo reikalavimai 3,46+0,54

Darbo kontrolé 3,37+0,72

Vadovy parama 3,54+0,88

Kolegy parama 3,74+0,77

Santykiali 3,92+0,65

Darbo vaidmuo 4,00+0,2

Poky¢iai darbe 3,32+0,92

Vertinant rezultatus pagal i$silavinima, nustatyta, kad maziausiai streso patyré asmenys, igije
aukstajj universitetinj (60,70 proc.) ir aukstajj neuniversitetinj i§silavinimus (72,97 proc.). Zr. 6.4.2
lentele.

6.4.2 lentelé. X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty patiriamo streso darbe COVID-19

pandemijos metu pasiskirstymas pagal i$silavinimg

I$silavinimas Aukstasis Aukstasis Iki 1995 m. baigtas
universitetinis neuniversitetinis specialusis
Patiriamas didelis stresas
darbe nuo 1 iki 2 baly % 3,98 (8) 0 (0) 5,88 (3)
(n)
Patiriamas vidutinis
stresas darbe 3 balai % 35,32 (71) 27,03 (10) 47,06 (24)
(n)
Patiriamas mazas stresas
darbe nuo 4 iki 5 baly % 60,70 (122) 72,97 (27) 47,06 (24)
(n)
Viso: 100 (201) 100 (37) 100 (51)
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Norint i$siaiskinti kuriuose padaliniuose buvo labiausiai patiriamas stresas darbe, suskaiciuoti
padaliniy vidurkiai buvo lyginami tarpusavyje. Vertinant COVID-19 pandemijos metu X jstaigoje
dirban¢iy visuomenés sveikatos specialisty patiriamg stresg darbe, nustatyta, kad didZiausias
patiriamas stresas darbe buvo nustatytas C padalinyje (jo vidurkis — 3,37 baly), maZiausias patiriamas

stresas darbe buvo A padalinyje ( vidurkis — 3,82 balo). Zr. 6.4.3 lentele.

6.4.3 lentelé. Streso darbe vertinimo skalés baly vidurkiy pasiskirstymas pagal padalinius
Padalinys Vidurkis (SN)
A 3,82+0,58

J 3,76+0,46
3,75+0,35

3,74+0,48
3,70+0,55
3,69£0,45

3,65+0,40
3,50+0,52

O o M m @ I| X

3,43+0,45

3,40+0,61

C 3,37+0,77

Siekiant i$siaiskinti, kuriame padalinyje COVID-19 pandemijos metu buvo labiausiai
patiriamas stresas pagal subskales, subskaliy vidurkiai pagal padalinius buvo lyginami tarpusavyje.
7r. 6.4.4 lentele.
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6.4.4 lentelé. Respondenty, patirianciy stresg darbe, streso darbe vertinimo klausimyno subskaliy
baly vidurkiy pasiskirstymas X jstaigos padaliniuose

Subskalés Padalinys
pavadinimas A B C D E F G H I J K
Vidurkis (SN)

Darbo 361 | 353 | 326 | 331 | 353 | 351 | 346 | 351 | 3,29 | 3,54 | 3,60
reikalavimai | (0,54) | (0,58) | (0,70) | (0,39) | (0,49) | (0,46) | (0,49) | (0,50) | (0,43) | (0,61) | (0,51)
Darbo 382 | 353 | 320 | 305 | 331 | 332 | 341 | 348 | 301 | 349 | 3,36
kontrole | (0,88) | (0,72) | (0,81) | (0,72) | (0,67) | (0,59) | (0,58) | (0,62) | (0,86) | (0,65) | (0,41)
Vadovy | 3,70 | 3,62 | 3,21 | 350 | 350 | 363 | 329 | 3,70 | 343 | 3,79 | 3,73
parama | (1,04) | (0,80) | (1,21) | (0,76) | (0,75) | (0,77) | (0,90) | (0,64) | (0,89) | (0,86) | (0,74)
Kolegy 384 | 383 | 340 | 370 | 400 | 3,72 | 3,66 | 3,90 | 3,37 | 3,92 | 4,05
parama | (0,86) | (0,70) | (0,95) | (0,58) | (0,57) | (0,65) | (0,87) | (0,79) | (1,03) | (0,68) | (0,46)
419 | 404 | 386 | 3,67 | 402 | 406 | 355 | 406 | 3,68 | 3,89 | 4,00
(0,53) | (0,57) | (0,86) | (0,68) | (0,55) | (0,48) | (0,62) | (0,64) | (0,59) | (0,69) | (0,58)
Darbo 409 | 395 | 380 | 3,84 | 426 | 405 | 3,88 | 414 | 401 | 423 | 4,13
vaidmuo | (0,86) | (0,55) | (0,71) | (0,65) | (0,48) | (0,54) | (0,56) | (0,62) | (0,73) | (0,53) | (0,39)
Pokyciai | 3,56 | 3,56 | 2,84 | 3,03 | 3,37 | 3,40 | 3,20 | 359 | 2,87 | 3,68 | 3,62
darbe (0,98) | (0,82) | (1,13) | (0,87) | (0,89) | (0,80) | (0,93) | (0,60) | (0,98) | (0,84) | (0,64)

Santykiai

Nustatyta, kad darbo reikalavimy, vadovy paramos, darbo vaidmens, bei pokyciy subskalése
visuomenes sveikatos specialistai labiausiai stresg darbe jauté dirbdami C padalinyje. Darbo kontrolés
ir kolegy paramos subskalése, COVID-19 pandemijos metu labiausiai stresg darbe patyré X jstaigos
visuomenés sveikatos specialistai, dirbantys I padalinyje, santykiy subskaléje labiausiai stresg darbe
patyré darbuotojai, dirbantys G padalinyje.

Apibendrinant galime teigti, kad X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty patiriamas stresas
COVID-19 pandemijos metu yra vidutinis — jo baly vidurkis sieké 3,61 balus. Vertinant tyrimo
rezultatus, nustatyta, kad daugiausia patiriamo streso darbe visuomenés sveikatos specialistams kélé
pokyciai (pokyciy subskalés vidurkis - 3,32 balo). Maziausiai patiriamas stresas darbe COVID-19
pandemijos metu X jstaigoje buvo dél darbo vaidmens, subskalés vidurkis — 4,00 balo. Maziausiai
streso patyré asmenys, jgij¢ aukstgjj universitetinj (60,70 proc.) ir auk$tgjj neuniversitetinj
i$silavinimus (72,97 proc.). Vertinant tyrimo rezultatus pagal padalinius, nustatyta, kad COVID-19
pandemijos metu didZiausig stresg darbe patyré C padalinio visuomenés sveikatos specialistai. Tai
rodo rezultatai subskalése: darbo reikalavimy (3,26 balo), vadovy paramos (3,21 balo), darbo
vaidmens (3,80 balo) ir poky¢iy darbe (2,84 balo). Darbo kontrolés (3,01 balo) ir kolegy paramos
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(3,37 balo) subskalése didziausig stresg patyré I padalinio darbuotojai, o santykiy subskal¢je (3,55
balo) labiausiai stresg darbe patyré G padalinio darbuotojai.

6.5 Rysiai tarp subjektyviai suvokto streso, patiriamo streso darbe ir darbo pokyc¢iu

Siekiant jvertinti ir tarpusavyje palyginti subjektyviai suvokta stresa su patiriamu stresu darbe
bei darbo poky¢ius, buvo skai¢iuojama Kruskal-Wallis kriterijus, korealiacijos koeficientas ir atlikta
tiesiné regresiné analizé. Tyrimo rezultatai parodé, kad tarp subjektyviai suvokto streso, patiriamo
streso darbe ir darbo pokyc¢iy, susijusiy su pakitusiu darbo pobiidziu, darbo grafiko pokyciais, naujy
tarnybiniy funkcijy poky¢iais ir sveikatos pokyciais, kuriuos visuomenés sveikatos specialistai sieja
su padidéjusiu kritviu COVID-19 pandemijos metu, skirstiniai yra statistiskai reikSmingi, p<0,05.

Siekiant jvertinti rySius tarp subjektyviai suvokto streso, streso darbe ir darbo pokyciy
buvo skai¢iuojamas koreliacijos koeficientas. Lenteléje pateikti tik statistiSkai reikSmingi

ry$iai.Zr.6.5.1. lentele.

6.5.1 lentelé. Rysiai tarp respondenty patiriamo subjektyviai suvokto streso, patiriamo streso darbe

ir darbo poky¢iy COVID-19 pandemijos metu

Veiksniai, tarp kuriy ieSkoma rySio pavadinimas Koreliacijos p

koeficientas

Subjektyviai suvoktas stresas ir Patiriamas stresas darbe 0,36 <0,001
Subjektyviai suvoktas stresas ir Tarnybiniy funkcijy pokyciai 0,15 0,01
Subjektyviai suvoktas stresas ir Patirti i$Stkiai dél naujy tarnybiniy 0,19 <0,001
funkcijy jgyvendinimo

Subjektyviai suvoktas stresas ir Sveikatos pokyciai, kurie susije su 0,18 0,002
padidéjusiu darbo kraviu COVID-19 pandemijos metu

Patiriamas stresas darbe ir Patirti i$§tkiai dél pakitusio darbo pobudzio 0,18 0,002
Patiriamas stresas darbe ir Darbo grafiko poky¢iai 0,16 0,008
Patiriamas stresas darbe ir Tarnybiniy funkcijy pokyc¢iai 0,18 0,003
Patiriamas stresas darbe ir Patirti is$tkiai dél naujy tarnybiniy funkcijy 0,39 <0,001
1gyvendinimo

Patiriamas stresas darbe ir Patirti sveikatos poky¢iai, kurie susije su 0,36 <0,001

padidéjusiu darbo krtviu COVID-19 pandemijos metu

IsSukiai, patirti dél pakitusio darbo pobudzio ir Darbo grafiko pakyciai 0,18 0,001

43



6.5.1 lentelés tesinys. RysSiai tarp respondenty patiriamo subjektyviai suvokto streso, patiriamo

streso darbe ir darbo pokyc¢iy COVID-19 pandemijos metu

poky¢iai, kurie susije su padidéjusiu darbo kraviu COVID-19 pandemijos

metu.

ISSiikiai, patirti dél pakitusio darbo pobtdzio ir Tarnybiniy funkcijy 0,15 0,01
pokyciai

IsSukiai, patirti del pakitusio darbo pobiidzio ir Patirti i§Stkiai dél naujy 0,31 <0,001
tarnybiniy funkcijy jgyvendinimo

ISSiikiai, patirti dél pakitusio darbo pobiidzio ir Sveikatos pokyciai, kurie 0,23 <0,001
susije su padidéjusiu darbo kriiviu COVID-19 pandemijos metu

Darbo grafiko poky¢iy ir Naujy tarnybiniy funkcijy pokyciai 0,36 <0,001
Darbo grafiko poky¢iai ir Patirti i§Stkiai dél naujy tarnybiniy funkcijy 0,26 <0,001
igyvendinimo

Darbo grafiko poky¢iai ir Sveikatos poky¢iai, kurie susij¢ su padidéjusiu 0,36 <0,001
darbo kriiviu COVID-19 pandemijos metu

Naujy tarnybiniy funkcijy poky¢iai ir Patirti i§Stkiai dél naujy tarnybiniy 0,44 <0,001
funkecijy jgyvendinimo

Naujy tarnybiniy funkcijy pokyciai ir Sveikatos pokyc¢iai, kurie susije su 0,24 <0,001
padidéjusiu darbo kraviu COVID-19 pandemijos metu

Patirti i$8tkiai dél naujy tarnybiniy funkcijy jgyvendinimo ir Sveikatos 0,32 <0,001

Tyrimo rezultatai parodé, kad stiprus rySys yra tarp subjektyviai suvokto streso ir patiriamo

streso darbe, subjektyviai suvokto streso ir tarnybiniy funkcijy poky¢iy, subjektyviai suvokto streso

v v —

CV v —

tarnybiniy funkcijy pokyc¢iy, patiriamo streso darbe ir sveikatos poky¢iy.

v v —

Siekiant i$siaiskinti kaip subjektyviai suvoktas stresas ir darbo poky¢iai priklauso vienas

nuo kito, atlikta tiesiné regresiné analizé. Zr. 6.5.2 lentele.
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6.5.2 lentelé. Visuomenés sveikatos specialisty, dirbanc¢iy X jstaigoje subjektyviai suvokto streso
sasajos su COVID-19 pandemijos metu patiriamo streso darbe subskalémis ir sveikatos pokyciais

(tiesiné regresiné analize)

Rodikliai B koeficientas 95 proc. Pl p
Subjektyviai suvoktas stresas
Patiriamo streso darbe santykiy subskalé 0,176 0,202-2,793 0,024
Patiriamo streso darbo vaidmens subskale 0,307 1,429 - 4,031 <0,01
Sveikatos pokyc€iai, kurie siejami su 0,157 0,99 - 6,029 0,007

padidéjusiu  darbo  kriiviu  (pasireiske

priklausomybés)

Tyrimo rezultatai parodé, kad subjektyviai suvoktas stresas didéjo, kai didéjo patiriamas
stresas darbe dél santykiy, darbo vaidmens ir sveikatos poky¢iy, kurie siejami su padidéjusiu darbo
kriiviu (pasireiske priklausomybés — rukymas, psichotropinés medziagos, alkoholis).

Siekiant i$siaiskinti, kaip patiriamas stresas darbe ir darbo poky¢iai priklauso vienas nuo

Kito, taikyta tiesiné regresiné analizé. Zr. 6.5.3 lentele.

6.5.3 lentelé. Visuomenés sveikatos specialisty, dirbanciy X jstaigoje patiriamo streso darbe sgsajos
su COVID-19 pandemijos metu jvykusiais darbo pobtidzio, naujy tarnybiniy funkcijy ir sveikatos

poky¢iais (tiesiné regresiné analize)

Rodikliai B koeficientas | 95 proc. Pl p
Patiriamas stresas darbe
COVID-19 pandemijos metu pakites darbo pobiidis 0,306 0,125 - 0,689 | 0,005
Naujos tarnybinés funkcijos, dél kuriy patyré 0,186 0,187 - 0,797 | 0,002
darbuotojai stresg darbe (Naujy statistiniy analiziy
kairimas)
Naujos tarnybinés funkcijos, dél kuriy patyre 0,142 0,026 — 0,299 | 0,02

darbuotojai stresg darbe (Mokymy stoka)

Sveikatos poky¢iai, kurie siejami su padidéjusiu 0,15 0,017 -0,313 | 0,029
darbo krtiviu (iSaugo nerimas, paastréjo emocijos)

Tyrimo rezultatai parodé, kad patiriamas stresas didéjo, kai didejo pakitgs darbo pobudis,
naujos tarnybinés funkcijos (naujy statistiniy analiziy kiirimas, mokymy stoka) ir sveikatos pokyc¢iai
(iSaugo nerimas, paastréjo emocijos).

Apibendrinant galime teigti, kad statistiSkai reikSmingi rySiai yra tarp: subjektyviai suvokto

streso ir patiriamo streso darbe, subjektyviai suvokto streso ir tarnybiniy funkcijy pokyciy,

Cv v —
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suvokto streso ir sveikatos pokyciy, kuriuos visuomenés sveikatos specialistai sieja su padidéjusiu
darbo kruviu COVID-19 pandemijos metu, patiriamo streso darbe ir patirty i§Stkiy dél pakitusio
darbo pobtudzio, patiriamo streso darbe ir grafiko pokyc€iy, patiriamo streso darbe ir tarnybiniy
jgyvendinimo COVID-19 pandemijos metu, patiriamo streso darbe ir patirty sveikatos pokyciy,
kuriuos respondentai sieja su padidéjusiu darbo kriiviu COVID-19 pandemijos metu, i$sukiy, patirty

dél pakitusio darbo pobtidzio ir darbo grafiko pokyciy, i§stukiy, patirty dél pakitusio darbo pobiidzio

vvvvvvvv

VW —

poky¢iy, kuriuos respondentai sieja su padidéjusiu darbo kriiviu COVID-19 pandemijos metu, darbo
grafiko ir naujy tarnybiniy funkcijy pokyciy, darbo grafiko pokyciy ir i8sukiy, patirty dél naujy
tarnybiniy funkcijy jgyvendinimo, darbo grafiko poky¢iy ir sveikatos poky¢iy, kuriuos respondentai
sieja su padidéjusiu darbo kriviu COVID-19 pandemijos metu, naujy tarnybiniy funkcijy poky¢iy ir
188ukiy, patirty dél naujy tarnybiniy funkcijy jgyvendinimo, naujy tarnybiniy funkcijy pokyc¢iy ir
sveikatos pokyciy, kuriuos respondentai sieja su padidéjusiu darbo kriiviu COVID-19 pandemijos
respondentai sieja su padidéjusiu darbo kraviu COVID-19 pandemijos metu. Taip pat apibendrinant
galime teigti, kad subjektyviai suvoktas stresas didéjo, kai didéjo patiriamas stresas darbe dél
santykiy, darbo vaidmens ir sveikatos pokyciy, kurie siejami su padidéjusiu darbo kriiviu (pasireiske
priklausomybés — rikymas, psichotropinés medziagos, alkoholis). Patiriamas stresas darbe didéjo,
kai did¢jo darbo pobiidis, naujos tarnybinés funkcijos (naujy statistiniy analiziy kiirimas, mokymy

stoka) ir sveikatos pokyc¢iai (iSaugo nerimas, paastréjo emocijos).
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7. REZULTATU APTARIMAS

Siame darbe buvo sickiama atskleisti X jstaigoje dirbanciy visuomenés sveikatos specialisty
suvoktg ir patiriamg stresg darbe dél susiklosciusios COVID-19 pandemijos, bei nustatyti sgsajas su
darbo pokyciais COVID-19 pandemijos metu. Kadangi visuomenés sveikatos specialistai visame
pasaulyje placiai neistirti, sudétinga yra lyginti kitus atliktus tyrimus.

Nustatyta, kad PSS vidurkis yra 22,12 balo, t. y. vidutinis subjektyviai suvoktas stresas.
Panasus tyrimas, ta¢iau su sveikatos prieziiiros darbuotojais, buvo atliktas 2020 m. Saudo Arabijoje.
Tyrimo rezultatai parodé, kad didzioji dalis respondenty, 77,2 proc., COVID-19 pandemijos metu
patyré vidutinj subjektyviai suvokto streso lygj [87]. Taip pat panasus tyrimas su sveikatos priezitiros
specialistais buvo atliktas 2020 m. kovo 17- 2020 balandzio 1 d. Sio rezultatai parodé, kad COVID-
19 pandemijos metu PSS baly vidurkis buvo 17,4 balo [88]. Subjektyviai suvokta stresa labiausiai
jauté asmenys, igij¢ auk$tajl universitetinj iSsilavinima. Jo baly suma sieké 22,35 balus. IS 11
padaliniy labiausiai subjektyviai suvoktas stresas buvo jauc¢iamas K padalinyje, kuomet baly suma
sieke 26 balus.

Pasitenkinimas darbu yra viena svarbiausiy darbuotojy iSlaikymo salyga. Teigiama, kad
., pasitenkinimo darbu sqvoka yra glaudziai susijusi su motyvacijos teorija“ [90]. Kai darbas mums
pazjstamas, jauCiamés saugs ir pasitikintys savimi. COVID-19 pandemijos valdymo metu atsirado
darbo pokyc¢iy. Tyrimo rezultatai parodé, kad 78,2 proc. X jstaigoje dirbanciy specialisty pakito darbo
pobiudis. | klausimg ar visuomenés sveikatos specialistai COVID-19 pandemijos metu patyré i$§ukiy
del darbo pobiidzio, 75,4 proc. respondenty atsaké teigiamai. IS jy 34,6 proc. teige, kad pandemijos
metu labiausiai i88tkiy patyré dél sprendimy atlikti darbg stokos. Palyginimui nepavyko rasti
moksliniy publikacijy, kadangi Europoje ir Lietuvoje tokiy tyrimy dar néra atlikta.

Tyrimo metu taip pat buvo klausiama asmeny ir apie darbo grafiko patirtus pokycius
susiklosc¢iusios pandemijos metu. Nustatyta, kad 76,8 proc. visuomenes sveikatos specialistams,
dirbantiems X jstaigoje pakito darbo pobiidis. Panasus tyrimas atliktas Kinijoje, kur buvo tiriami 6317
visuomenés sveikatos darbuotojy. Sio tyrimo rezultatai parodé, kad 71,6 proc. respondenty jdéjo be
galo didziules pastangas, kad pandemija biity suvaldyta. 20 proc. respondenty dirbo visg parg ilgiau
nei 3 dienas, 45,3 proc. respondenty dirbo per visg kiny Naujy mety Svente ir kity Svenciy dienomis.
Taip pat tyrimo rezultatai parodé, kad tie specialistai, kurie dirbo naktimis ir per Sventes patyre
didesn;j stresg darbe, o kai kurie nurodé net depresijos simptomus [91].

COVID-19 pandemija visuomenes sveikatos specialistams atnesé ir naujy tarnybiniy funkcijy
poky¢iy. Nustatyta, kad 62,6 proc. respondenty pakito tarnybinés funkcijos. Palyginimo su Kitais
moksliniais tyrimais taip pat nepavyko atlikti, kadangi moksliniy publikacijy, $ia tema nepavyko

rasti.
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Tyrimo metu buvo klausta respondenty ar jie pandemijos metu patyré iSSiikiy naujoms
tarnybinéms funkcijoms jgyvendinti. 76,5 proc. respondenty atsaké, kad pandemijos metu susidiiré
su i8Sikiais. Palyginimo su kitais moksliniais tyrimais taip pat nepavyko atlikti, kadangi moksliniy
publikacijy, Sia tema nepavyko rasti.

Patiriamas stresas darbe pakeicia sveikatos biiseng. 2020 m. paskelbtas tyrimas, kuriame
teigiama, kad 16,7 proc. apklausty sveikatos priezitiros specialisty nurodé tikétino potrauminio streso
simptomus. Jie reikSmingai koreliavo su nemiga, neigiamomis emocijomis, pandemijos metu patirta
fizine jtampa [92]. Misy atlikto tyrimo metu rezultatai skiriasi. 71,6 proc. respondenty atsaké, kad
COVID-19 pandemijos metu atsirado sveikatos pokyc¢iy, kuriuos jie sieja su padidéjusiu darbo
kriiviu. 49,1 proc. respondenty atsake, kad sutriko miegas. 46,7 proc. respondenty nurodé, kad
pablogéjo psichikos sveikata (iSaugo nerimas, paastréjo emocijos). 2020 m. rugpjiucio 23 — rugséjo
11 d. JAV atlikto tyrimo rezultatai parodé panasius rezultatus. Sio tyrimo rezultatai parodé, kad 41
proc. visuomenés sveikatos specialisty COVID-19 pandemijos metu patyré nerimo sutrikimus [93].

Nustatyta, kad X jstaigoje dirban¢iy visuomenés sveikatos specialisty patiriamas stresas darbe
yra vidutinis. Jo baly vidurkis siekia 3,60 baly. PanaSus tyrimas buvo atliktas ir Irane, kuomet buvo
tiriami sveikatos priezitiros darbuotojai. Tyrimo rezultatai parodé, kad patiriamo streso darbe vidurkis
buvo 2,93 balo. Tyrimo rezultatai parodé, kad labiausiai patiriamas stresas darbe buvo dél santykiy
(vidurkis sieké 2,76 balo), vadovy paramos, (vidurkis sieké 2,77 balo), poky¢iy (vidurkis sieké 2,83
balo), darbo vaidmens (vidurkis siecké 2,87 balus) [89]. Miisy tyrimo su X jstaigos visuomeneés
sveikatos specialistais rezultatai panaStis. Nustatyta, kad labiausiai stresas buvo patiriamas dél
poky¢iy (baly vidurkis 3,32 balo), vadovy paramos (baly vidurkis 3,54), santykiy (baly vidurkis 3,92
balo). Taciau miisy atliktas tyrimas parodé ir skirtingus rezultatus. Nustatyta, kad X jstaigos
visuomenes sveikatos specialisty patiriamas stresas darbe de¢l darbo vaidmens buvo mazas (baly
vidurkis sieké 4,00 balus).

Vertinant subjektyviai suvokto streso, patiriamo streso darbe ir darbo pokyCiy rysius,
nustatytas statistiSkai reikSmingas rySys tarp patiriamo streso darbe vaidmens subskalés ir
subjektyviai suvokto streso. Taip pat statistiSkai stipus rySys nustatytas ir tarp naujy tarnybiniy
funkecijy, statistiniy analiziy kiirimo ir patiriamo streso darbe.

Sis tyrimas yra gana naujas, todél, kad Lietuvos visuomenés sveikatos specialistai néra pla¢iai
tiriami. Taigi, privalumas yra tai, kad Sioje srityje yra naujos zinios, kurios ateityje leis daugiau ir
placiau jvertinti COVID-19 pandemijos pasekmes visuomenés sveikatos priezitros srityje. Kaip ir
kiekviename tyrime, norisi, jog atsako daZnis biity kuo didesnis, kad rezultatai buty tikslingesni ir
aiSkesni. Tod¢l Sio tyrimo metu buvo susiduriama su pakankamai mazu atsako dazniu. Taip pat
tyrimo metu buvo susiduriama su kai kuriy klausimy netikslia klausimy formuluoté. Mazas atsako

daznis galéjo biiti ir dél autorés klausimy nevalidavimo, todél kito tyrimo metu rekomendacinis
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klausimas turéty biti arba sukonkretinamas, arba jo turéty buti atsisakoma. Taip pat Sio darbo tikslas
nebuvo placiau istirti padaliniy, kodél yra tiek daug statistiskai reikSmingy skirtumy, tod¢l ateityje,
atlickant papildoma tyrima, padaliniai turéty buti analizuojami labiau.

Interesy konflikto nebuvo.
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8. ISVADOS

1. X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty subjektyviai suvoktas stresas vidutinis ir siekia
22,12 balo. Lyginant rezultatus pagal i$silavinimg, nustatyta, kad daugiausiai subjektyviai
suvoktas stresas buvo jauc¢iamas darbuotojams, jgijusiems aukstgjj universitetinj i$silavinima.
Minimali subjektyviai suvokto streso baly reik§mé — 7 balai, maksimali baly reik§mé — 40
baly.

2. Didzioji dalis X jstaigos visuomenés sveikatos specialisty patyré darbo pobiidzio, darbo
grafiko, tarnybiniy funkcijy ir sveikatos pokyc¢ius. Nustatyta, kad visuomenés sveikatos
specialisty, dirbanc¢iy X jstaigoje, COVID-19 pandemijos metu patiriamas stresas darbe
vertinamas kaip vidutinis. Jo baly vidurkis siekia 3,61 balus.

3. Vertinant ry$ius tarp darbuotojy subjektyviai suvokto streso, patiriamo streso darbe ir darbo
poky¢iy, nustatyti statistiskai reikSmingi rySiai tarp subjektyviai suvokto streso ir patiriamo
streso darbe dél santykiy, vaidmens bei patirty sveikatos pokyciy, kuriuos X jstaigos
visuomenés sveikatos specialistai sieja su padidéjusiu darbo kraviu (priklausomybiy),
patiriamo streso darbe ir COVID-19 pandemijos metu pakitusio darbo pobtidzio, naujy
tarnybiniy fukcijy (mokymo stokos) ir patirty sveikatos pokyciy, kuriuos X jstaigos
visuomenes sveikatos specialistai sieja su padidéjusiu darbo kriiviu (iSaugusio nerimo,

paasréjusiy emocijy).
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9. PRAKTINES REKOMENDACIJOS

Supazindinti X jstaigos darbuotojus su gautais tyrimo rezultatais.

Rekomenduojama, kiek jmanoma reguliariai, rengti ir vykdyti vidinius tyrimus, skirtus
jstaigos mikroklimatui, streso lygiui jsivertinti.

. Nustacius didelj streso lygj tarp jstaigos darbuotojy, rekomenduojama apie tai kalbéti kiek
imanoma daugiau. Atsizvelgiant | visuomengs sveikatos specialisty poreikj, rekomenduojama
jrengti virtualiy kambariy per jvairias internetines platformas, pavyzdziui ,,Microsoft Teams*,
kad asmenys, kurie nori galéty, iSsikalbéti, kada jie nori. Taip pat atsizvelgiant j darbuotojy
poreikj, rekomenduojama jrengti vietas, kur visuomenés sveikatos specialistai, kurie patiria
stresg darbe, galéty jj sumazinti pabidami ramybéje ir vienatvéje.

Rekomenduojama organizuoti periodinius mokymus streso atpazinimui ir jveikai.
Rekomenduojama kiek jmanoma tolygiau paskirstyti darbo kriivj, kad darbuotojai patirty kuo
maziau streso darbe, pavyzdziui konsultuojant asmenis.

Rekomenduojama taikyti kiek imanoma aiSkesn¢ viding komunikacija, kad kiekvienas
visuomenés sveikatos specialistas, kaip jmanoma operatyviau biity supazindinamas su jam
reikalinga informacija ir vykstanciais jstaigoje darbo poky¢iais.

Rekomenduojama ne maziau kaip kartg | metus organizuoti komandos stiprinimo mokymus,

VW —
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Magistrantiiros studijy programa — Taikomoji :

visuomenés sveikata
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Darbo vadoveé lekt. Lolita Sileikiené
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| kursas, 1 grupé

Priedas Nr. 3 TYRIMO ANKETA
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patiriamg stresg darbe ir jo sgsajas su darbo poky¢iais COVID-19 pandemijos metu. Tyrime dalyvauja
X istaigos darbuotojai. Dalyvavimas tyrime yra savanoriSkas, tode¢l turite pilng teis¢ apsispresti ar
norite dalyvauti.

Anketos pildymas uZtruks apie 15 min. Anketa yra anoniminé, visi tyrimo metu surinkti duomenys
yra konfidencialis bei bus naudojami apibendrinti tik mokslo tikslams.
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Dékojame uz Jiisy nuoSirduma, skirtg laikg bei pagalba.
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TYRIMO ANKETA

PraSome pazyméti tinkamus atsakymus

1. Jasy lytis:

2. Jusy iSsilavinimas:

3. Padalinys, kuriame dirbate:

Vyras [ ] Moteris

Vidurinis

Profesinis

Aukstasis neuniversitetinis
Aukstasis universitetinis

Iki 1995 m. baigtas specialusis

A ] B
C [ 1] D
E [ 1 F
G [ 1 H
| I N

K [ ]

i

Jooo 0 Uoudd

Sioje klausimyno dalyje norima i$siaiskinti apie Jisy jausmus bei mintis per pastarajj ménes;.
Kiekviename klausime praSome pasirinkti vieng teisingiausig atsakyma.

4. Buvote nusimings dél kazko, kas
nutiko netikétai?

5. Jautéte, jog negaléjote kontroliuoti
svarbiy dalyky savo gyvenime?

6. Jautétés nervinga (-s) ir jsitempusi
(-¢s)?

7. Jautéte, jog sugebéjote
susitvarkyti su asmeninémis
problemomis?

8. Jautéte, kad viskas vyko Jums
palankia kryptimi?

9. Patebédavote, kad negaléjote
susitvarkyti su visais dalykais,
kuriuos turé¢jote padaryti?

10. Sugebéjote suvaldyti
susierzinimg savo gyvenime?

11. Jautéte, kad viskg kontroliuojate?

Jo0 U o oo

Ju o oot
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12. Jautéte pyktj dél dalyky, kuriy
negaléjote kontroliuoti?

13. Jautéte, kad sunkumy susikaupé
tiek daug, kad negalite jy jveikti

Sioje klausimyno dalyje norima isiaikinti apie Jiisy darbo santykius

14. Man aisku, ko i§ mangs tikimasi
darbe.

15. Galiu nuspresti, kada daryti
pertrauka.

16. Skirtingos Zmoniy grupés darbe
i$ mangs reikalauja nesuderinamy
dalyky.

17. Zinau, kaip atlikti savo darba.

18. Prie mangs priekabiauja zodZiais
ar nemaloniu elgesiu.

19. Mano darbo terminai
nejvykdomi.

20. Jei darbas taps sunkus, kolegos
man padés.

21. Gaunu palaikantjjj rysj dél
atliekamo darbo.

22. Turiu dirbti intensyviai.

23. Galiu pareiksti nuomong del
savo darbo tempo.

24. Man aiskios mano pareigos ir
atsakomybé.

25. Man tenka nevykdyti kai kuriy
uzduociy, nes turiu per daug darbo.
26. Man yra aiskiis mano padaliniui
keliami tikslai ir uzdaviniai.

27. Tarp kolegy esama pykcio ir
trinties.

28. Galiu pasirinkti, kaip atlikti savo
darba.

29. Neturiu pakankamai pertrauky.

30. AS suprantu, kaip mano darbas
atitinka bendrg organizacijos tiksla.
31. Patiriu spaudimg dirbti
vir§valandzius.

32. Galiu pasirinkti, ka veikti savo
darbe.

33. Turiu dirbti labai greitai.

34. Darbe esu ujamas.

35. Darbe patiriu nejveikiamg laiko
trakuma.

36. Galiu tikétis tiesioginio vadovo
pagalbos iskilus darbo problemai.

[ ]
[ ]

Joooobooooobobooboboo0o b0oo

[ ]
[ ]

guguobbbodobtdobobotdboootd 0o

Jooooubboooobooooboboo b0 on

oot bboobobobodbobb O U
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37. Kolegos suteikia man reikiamag
paramg ir pagalba.

38. Galiu spresti, kaip atlikti savo
darba.

39. AS turiu pakankamai galimybiy
teirautis vadovy dél darbo poky¢iy.
40. Patiriu pelnyta kolegy pagarba
darbe.

41. Su darbuotojais tariamasi dél
darbo pokyciy.

42. Galiu pasikalbétisu tiesioginiu
vadowvu apie tai, kas mane darbe
nulifidino arba suerzino.

43. Mano darbo laikas gali biiti
lankstus.

44. Kolegos noriai iSklauso mano su
darbu susijusias problemas.

45. Ivykus pokyciams darbe zinau,
kaip jie veiks i tikryjy.

46. Esu palaikomas, kai darbas yra
emociskai jtemptas.

47. Santykiai darbe yra jtempti.

48. Tiesioginis vadovas mane darbe
skatina.

Jubtbou ottt
Juboootbooodd
Juobotdtdoodobdd
Jobtouddododnd
Jobototd ottty

Sioje klausimyno dalyje prasome atsakyti j klausimus apie svarbiausius aspektus, susijusius su
darbo pokyc¢iais COVID-19 pandemijos (toliau- Pandemija) metu, kurie Jums kélé stresa.

49. Kokiu biidu dirbote iki pandemijos?

a) Nuotoliniu [ ]
b) Kontaktiniu []
¢) Misriu [ ]
50. Ar pandemijos metu pakito Jusy darbo pobudis? Taip ] Ne [ ]
51. Jei i 50 klausima atsakéte ,,Taip*, pazymékite kaip dirbote pandemijos metu
a) Tik nuotoliniu biidu ]
b) Tik kontaktiniu biidu ]
¢) Misriu (nuotoliniu ir kontaktiniu) biidu [ ]

A

Taip [_] Ne [_]
53. Ar pandemijos metu pakito Jasy darbo grafikas? Taip [ ] Ne L]
54. Ar pandemijos metu kito Jiisy tarnybinés funkcijos?  Taip [ | Ne [ ]

fv v —

Taip [ Ne []

56. Ar pandemijos metu atsirado sveikatos poky¢iy, kuriuos siejate su padidéjusiu darbo kraviu?

[ ]



Taip

Ne

[ ]

57.  Jei| 52 klausima atsakete “Taip”, pazymekite, kokius i§Stukius patyréte del pakitusio darbo

pobiidzio pandemijos metu (pazymékite vieng ar kelis atsakymus):

a) TriukSminga darbo aplinka

b) Démesio reikalauja Seimos nariai

¢) Kolegos praso pagalbos dél darbo funkcijy
d) Démesio reikalauja augintiniai

e) Interneto sutrikimai

f) Vidaus informaciniy sistemy sutrikimai
g) Kibernetinés atakos

h) Darbo atlikimo sprendimy stoka

i) Skubis ir neplanuoti susirinkimai

j) Darbo vietos jrengimas i§ savo 1éSy

k) Konfliktai darbe

I) Konfliktai tarp Seimos nariy

Kita: (PraSome JraSYi) ....uoe ettt et et e et e aeaas

Juuuboooooon

58. Jei 1 53 klausimg atsakéte “Taip” nurodykite kaip kito Jusy darbo grafikas (pazymékite vieng

ar kelis atsakymus):
a) Dirbami vir§valandZiai kasdien
b) Darbas savaitgaliais
) Darbas $venciy dienomis
d) Dirbami virsvalandziai savaitgaliais

e) Piety pertraukos naudojimas darbui

59. Jei i 54 klausimg atsakéte ,, Taip®, dél kuriy naujy tarnybiniy funkcijy patyréte stresg darbe

(pazymékite vieng ar kelis atsakymus)?

]
[ ]
[ ]
[ ]
[ ]

a) Medicininé-karantininé kontrol€ uostuose ir kitose vietose (ne pagal pareigybés aprasyma) [ ]

b) Epidemiologiné diagnostika (ne pagal pareigybés aprasyma)
c) Leidimy, palikti izoliacijos vietg iSdavimas

d) Prasymy sutrumpinti izoliacija nagrinéjimas

e) Nedarbingumy pazyméjimy iSdavimas

f) Naujy statistiniy analiziy atlikimas

g) Registravimas COVID-19 tyrimams

h) Konsultavimas COVID-19 klausimais

J OO OO

Kita: (praSome JraSyti) ......o.iorie ittt e e

60. Jei j 55 klausimg atsakete “Taip”, nurodykite su kokiais i$Siikiais susidiiréte, vykdant naujas

darbo funkcijas (pazymékite vieng ar kelis atsakymus)
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a) Mokymy stoka [ ]
b) Savarankiskas greitai besikei¢ianéiy teisés akty ismokimas [_]
¢) Komunikacijos tarp koordinuojanéiy institucijy stoka [ ]
d) Ziniy dél apsaugos priemoniy tinkamo naudojimo stoka L]
Kita: (praSome JraSyti) ......ouiirir ittt e e
61. Jei 1 56 klausimg atsakéte “Taip”, nurodykite, kokius sveikatos sutrikimus patyréte

(pazymekite vieng ar kelis atsakymus):

a) Sutriko miegas [ ]
b) Padidéjo svoris ]
c) Padidéjo arterinis kraujo spaudimas L]
d) Pablogéjo psichikos sveikata (iSaugo nerimas, paastréjo emocijos) [ ]

e) Pasireiske priklausomybés (riikymas, psichotropinés medziagos, alkoholis) [ ]
Kita: (PraSome JraSY) ....uouer ettt ettt et et et et e aaas
62. Kaip manote, kokiomis priemonémis Jiisy vadovai galéty sumazinti stresg darbe, kurj jautéte dél
pandemijos?

PraSome JraSyti.......ccooiuiiiiiiiiii

Dékojame uz Jiisy skirtg laikg bei pateiktus atsakymus.
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