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SIRDIES IR KRAUJAGYSLIU LIGU RIZIKOS GRUPEI PRIKLAUSANTIEMS
ASMENIMS TAIKOMU GRUPINIU MOKYMU, SKIRTU STIPRINTI SVEIKATA,
VEIKSMINGUMO VERTINIMAS

Vertinimo vadové: dr. Ausra Berzanskyté
Atsakinga vykdytoja: Iveta Petraityté
Vertinimo tipas: i$samusis vertinimas
Vertinimo laikotarpis: 2016 — 2017 m.

Pagrindimas. Vertinimas atliktas vadovaujantis Higienos instituto 2017 m. veiklos planu (8.7
priemoné), patvirtintu Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. kovo 13 d.
jsakymu Nr. V— 293. Sirdies ir kraujagysliy ligos Lietuvoje ir visame pasaulyje yra pagrindiné
Zmoniy mirties priezastis. 2015 mety duomenimis 17,7 milijono Zmoniy miré dél Sirdies ir
kraujagysliy ligy. Lietuvoje vykdoma Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos grupei skirta
atrankos ir prevencijos programa, 2005 m. patvirtinta Sveikatos apsaugos ministro jsakymu. Nuo
2014 m. patvirtintas Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupés asmeny sveikatos stiprinimo tvarkos
aprasas, kuriuo siekiama pagerinti Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupés asmeny sveikata,
vykdant mokymus interaktyviy paskaity, diskusijy, demonstracijy, atvejy analizés ir praktiniy
uzsiémimy biidu 10 — 20 asmeny grupéms.

Vertinimo tikslas - jvertinti grupiniy mokymy, taikomy Sirdies kraujagysliy ligy rizikos grupei
priskiriamy asmeny sveikatai stiprinti, veiksmingumg ir veiksmingy mokymy organizaciniy
aspekty atitiktj Lietuvos praktikai.

Vertinimo klausimai:

1. Ar sveikatos ir kity specialisty vedami grupiniai mokymai, kuriuos sudaro: interaktyvios
paskaitos, diskusijos, demonstracijos, atvejy analizés ir/ar praktiniai uzsiémimai, yra
veiksmingi: mazinant rukyma, alkoholio vartojima, kei¢iant mitybos jprocius, didinat fizinj
aktyvuma, mazinti stresg, gerinant savijautg?

2. Kokie yra pagrindiniai veiksmingy grupiniy mokymy komponentai, skirty stiprinti, Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizikos grupei priklausan¢iy asmeny, sveikata?

3. Kokie yra pagrindiniai veiksmingy grupiniy mokymy, skirty stiprinti, Sirdies ir kraujagysliy
ligy rizikos grupei priklausanciy asmeny, sveikata, organizaciniai aspektai?

4. Kaip grupiniai mokymai, skirti stiprinti Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupei
priklausanc¢iy asmeny, sveikatg yra organizuojami Lietuvoje?

Vertinimo metodai. Siekiant jvertinti grupiniy mokymy, taikomy Sirdies ir kraujagysliy ligy
rizikos grupei priskiriamy asmeny sveikatai stiprinti, veiksmingumg, buvo atlikta sisteminiy
moksliniy tyrimy apzvalga. PaieSka atlikta Cochrane Library, Medline (per Pubmed), Web of
Science , PsycINFO, SportDiscus, Wiley Online Library, DOAJ, Springer Link bei Taylor &
Francis duomeny bazése. Tyrimy kokybé buvo vertinama naudojant Cochrane Collaboration
kokybés vertinimo klausimyng. Vertinti tyrimuose pateikiami rezultatai, kurie gauti subjektyviais
(apklausos budu) ir/arba objektyviais (paremti matavimais) metodais. Buvo vertinami pirminiai



ir/arba antriniai rezultaty poky¢iy/skirtumy rodikliai, su ne mazesniu nei 3 mén. sekimo periodu
(angl. follow — up).

Rezultatai. Moksliniy publikacijy duomeny bazése rasti 60 648 moksliniai straipsniai. Atmetus
straipsniy dublikatus buvo perzitiréti 57 567 straipsniai. | antrgjj etapa i$ viso buvo atrinkti 434
straipsniai. IS jy, j Sig sistemin¢ apzvalgg jtraukta 13 tyrimy. Tyrimuose vertintos intervencijos
buvo teikiamos pirminés sveikatos prieziliros centruose, ambulatorinése klinikose ar universitete.
Pagrindiniai intervencijy teikéjai — fizioterapeutai, gydytojai dietologai, psichologai, gydytojali,
fizinio parengimo treneriai. Intervencijas dazniausiai sudaré dvi dalys — fizinio parengimo
treniruotés, kurias vesdavo fizinio parengimo treneriai (SiaurietiSkas €¢jimas, vandens aerobika ir
pan.) bei mitybos paskaitos paremtos elgesio keitimo modeliu. Visi 13 | apzvalgg jtraukty tyrimy,
buvo prastos kokybés, nustatyta didelé sisteminiy klaidy rizika. Kai kuriuose tyrimuose buvo
nustatyta, kad intervencija tur¢jo jtakos reikSmingam rukanciyjy dalies sumazéjimui, riebaly
vartojimo sumaz¢jimui, fizinio aktyvumo, darzoviy vartojimo padidéjimui, kiino masés, liemens
apimties, kraujospiidzio sumaz¢jimui, taciau apskaiciuoti intervencijos efekto dydziai nedideli. Né
viename tyrime nebuvo nustatytas reikSmingas alkoholio vartojimo sumazéjimas.

ISvados.

1. | sistemine apZzvalgg jtraukti tyrimai rodo, kad grupiniy mokymy, taikomy Sirdies kraujagysliy
ligy rizikos grupei priskiriamy asmeny sveikatai stiprinti, veiksmingumas abejotinas, o dél
prastos tyrimy kokybés, gauti rezultatai néra patikimi.

2. Tarp tyrimuose vertinty intervencijy nebuvo nei vienos kuri pilnai atitikty Lietuvoje vykdomos
programos komponentus ir organizacinius aspektus. D¢l Sios priezasties remiantis apzvalgos
rezultatais, teigti, kad ir Lietuvoje vykdoma programa yra neveiksminga, negalima.

Daugiau informacijos Jums gali suteikti Higienos instituto Visuomenés sveikatos technologijy centro
Technologijy vertinimo skyriaus vyr. specialisté Iveta Petraityte, tel. (8 5) 261 4184, el. p.
iveta.petraityte@hi.lt
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