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1. TYRIMO TIKSLAS, UZDAVINIAI IR TIKSLINE GRUPE

Tyrimo tikslas

Jvertinti VSP specialisty, dirbanciy mokyklose, vykdanciose ikimokyklinio, prieSmokyklinio,
pradinio, pagrindinio ir vidurinio ugdymo programas, ty mokykly vadovy ar administracijos
atstovy, mokiniy ir jy tévy pasitenkinimg mokykloje teikiamomis visuomenés sveikatos
prieziuros paslaugomis bei jy lokesCius, paslaugy prieinamumg, nustatyti silpngsias Siy
paslaugy teikimo grandis, kurioms turéety bati skiriamas didziausias démesys.

Tyrimo uzdaviniai:

1.

jvertinti VSP specialisty veiklos pobidj, profesine kompetencijg, nustatyti, kokia pagalba
jiems reikalinga;

. i8siaiSkinti, ar mokykloje dirban¢io VSP specialisto vykdoma veikla tenkina Svietimo

jstaigy vadovy/administracijos atstovy ldkesCius, nustatyti svarbiausias problemas,
kylan€ias organizuojant sveikatos priezilrg mokykloje, apibddinti pokycius sveikatos
priezidros srityje, atsiradusius mokykloje pradéjus dirbti VSP specialistui bei iSnagrinéti
Svietimo jstaigy vadovy/ administracijos atstovy pasitlymus, kaip didinti visuomenés
sveikatos priezidros mokykloje efektyvuma;

. i8siaiskinti mokiniy (4, 6, 8, 10, 11 klasiy) ir jy tévy nuomone apie visuomenés sveikatos

priezidros paslaugy prieinamumg mokyklose;

palyginti rezultatus su 2011-2012 m. SMLPC atlikto tyrimo, kuriuo buvo jvertintas VSP
specialisty, dirbandgiy mokyklose, veiklos pobidis, kompetencija, iSvadomis;

kokybine apklausa (interviu) jvertinti, kaip VSP specialisto etatinis kravis jtakoja jo veiklos
apimtis, ar uztikrinama VSP specialisto teikiamy paslaugy kokybé;

pateikti pasidlymus Sveikatos apsaugos ministerijai (toliau - SAM), savivaldybéms ir
savivaldybiy VSB dél visuomenés sveikatos priezitros mokyklose gerinimo.

Tiksliné grupé

VSP specialistai, dirbantys mokyklose, ty mokykly vadovai/administracijos atstovai, penkiy
amziaus grupiy mokiniai ir jy tévai.
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Tyrimas buvo organizuojamas 46-iose Lietuvos savivaldybése: Akmenés r., Alytaus m., Alytaus
r., Anyks¢iy r., Birzy r., Druskininky r., Elektrény, Ignalinos r., Jonavos r., JoniSkio r., Kauno m.,
Kauno r., Kédainiy r., Kelmés r., Klaipédos m., Kretingos r., Kupiskio r., Lazdijy r., Mazeikiy r.,
Moléty r., Pagégiy, Pakruojo r., Palangos m., Paneveézio m., Panevézio r., Pasvalio r., Plungés
r., Radviligkio r., Raseiniy r., Rietavo r., Rokiskio r., Skuodo r., Sakiy r., Sal&ininky r., Siauliy m.,
Siauliy r., Silalés r., Silutés r., Tauragés r., Tel$iy r., Utenos r., Varénos r., Vilniaus m., Vilniaus
r., Visagino, Zarasy r. savivaldybése. Sias savivaldybes aptarnauja 39 VSB.

Siekiant apklausti VSP specialistus, mokykly vadovus/administracijos atstovus, moksleivius ir jy
tévus tyrimo metu taikomas standartizuoto tipo, anoniminés anketinés apklausos metodas.

Tyrimui atlikti buvo parengti ir su SMLPC suderinti 5 klausimynai, skirti kiekybinei Tyrimo daliai:

e klausimynas skirtas sutikusiy dalyvauti Tyrime mokykly vadovams/administracijos
atstovams;

e klausimynas skirtas tose mokyklose dirbantiems VSP specialistams;
e klausimynas skirtas Tyrime dalyvaujanciy mokykly 6, 8, 10, 11 kl. mokiniams;

e pagal amziy adaptuotas klausimynas, skirtas Tyrime dalyvaujaniy mokykly 4 Kl.
mokiniams;

e klausimynas skirtas Tyrime dalyvaujan€iy mokykly 4, 6, 8, 10, 11 kl. mokiniy tévams.
Tyrimo etikos principy uztikrinimas

Tyrimas buvo vykdomas nepaZeidZiant tiriamuyjy teisiy bei laikantis etikos principy. Visi
respondentai dalyvauti Tyrime kvieCiami savanoriSkai, respondentams garantuojamas
anonimiSkumas, jie buvo informuojami, kad Tyrimo ataskaitoje pateikiamos tik lentelés/grafikai,
ju analizé, neiSskiriant nei individualiy atvejy, nei konkre€iy mokykly, savivaldybiy.
Respondentai buvo supaZindinami su Tyrimo tikslu, uZdaviniais, organizavimo etapais,
klausimyny projektais.

Remiantis Lietuvos bioetikos komiteto 2018 m. liepos 17 d. raste Nr. 6B-18-164 pateiktomis
rekomendacijomis ir sillymu buvo sudaroma lengvai jgyvendinama galimybé tévams, gavus
iSsamig informacijg apie Tyrimg, nesutikti, kad jy vaikas dalyvauty apklausoje. Vaikai, kuriy
tévai/globéjai nesutiko, kad jy vaikai dalyvauty Tyrime, nebuvo apklausiami mokiniy apklausos
metu.

Sveikatos priezitros mokyklose Tyrimas 18074-AT-1
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2. PAGRINDINIAI TYRIMO REZULTATAI
2.1. MOKYKLY VADOVU/ADMINISTRACIJOS ATSTOVU APKLAUSOS ANALIZE
2.1.1. Respondenty charakteristika

320 mokykly vadovai/administracijos atstovai i§ 46 savivaldybiy sutiko dalyvauti Tyrime ir
uzpildé interaktyvy klausimyna. Tyrime dalyvavo ir klausimynus uzpildé: Akmenés r. sav. - 5,
Alytaus m. sav. - 11, Alytaus r. sav. - 4, AnykS¢iy r. sav. - 4, Birzy r. sav. - 5, Druskininky r. sav.
- 3, Elektrény sav. - 4, Ignalinos r. sav. - 3, Jonavos r. sav. - 5, JoniSkio r. sav. - 4, Kauno m.
sav. - 39, Kauno r. sav. - 6, Kédainiy r. sav. - 7, Kelmés r. sav. - 4, Klaipédos m. sav. - 20,
Kretingos r. sav. - 4, Kupiskio r. sav. - 2, Lazdijy r. sav. - 3, Mazeikiy r. sav. - 7, Moléty r. sav. -
4, Pagégiy sav. - 1, Pakruojo r. sav. - 2, Palangos m. sav. - 2, Panevézio m. sav. - 17,
Panevézio r. sav. - 4, Pasvalio r. sav. - 5, Plungés r. sav. - 7, Radviliskio r. sav. - 6, Raseiniy r.
sav. - 4, Rietavo r. sav. - 1, Rokigkio r. sav. - 6, Skuodo r. sav. - 2, Sakiy r. sav. - 3, Sal&ininky r.
sav. - 5, Siauliy m. sav. - 10, Siauliy r. sav. - 6, Silalés r. sav. - 5, Silutés r. sav. - 8, Tauragés r.
sav. - 5, TelSiy r. sav. - 9, Utenos r. sav. - 8, Varénos r. sav. - 3, Vilniaus m. sav. - 43, Vilniaus r.
sav. - 8, Visagino sav. - 2, Zarasy r. sav. - 4 mokykly vadovai/administracijos atstovai.

Respondenty buvo klausiama, ar juos tenkina VSP specialisto vykdoma veikla mokykloje. |
klausimg atsakeé visi (n=320) respondentai. Didzioji dalis respondenty buvo patenkinti VSP
specialisty vykdoma veikla: 275 respondentai (86 %) - patenkinti, 45 respondentai (14 %) -
nepatenkinti.

Respondenty pasitenkinimas VSP specialisto veikla, priklausomai nuo mokyklos vietovés
statistiSkai reikSmingy skirtumy neturéjo, vis dél to, respondentai atstovaujantys kaimo,
gyvenvietés mokyklas (88 %) dazZniau buvo patenkinti VSP specialisto vykdoma veikla negu
miesto mokykly vadovai/administracijos atstovai (85 %). Tiek miesty, tiek kaimy gyvenvietése
esanCiy mokykly vadovai/ administracijos atstovai daZniau buvo patenkinti VSP specialisto
veikla, negu nepatenkinti.

2.1.2. Pokygciai sveikatos prieziliros srityje

Respondenty buvo klausiama kokius teigiamus pokycCius respondentai mato visuomenés
sveikatos priezidros srityje, mokykloje pradéjus dirbti VSP specialistui. | klausimg atsaké visi
(320) respondentai.

Sveikatos priezitros mokyklose Tyrimas 18074-AT-1
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Kokius matote teigiamus pokyc¢ius VSP srityje, mokykloje
pradéjus dirbti VSP specialistui?

Suaktyvéjo sveikatinimo veikla mokykloje _ 58
VSP specialisto veikla tapo labiau matoma _ 50
Pageréjo vaiky sveikatos stebésena _ 49
Padidéjo sveikatos rastingumas _ 38
Tévai ir mokiniai labiau rapinasi savo sveikata [T 26
Pokyc¢iai minimalUs, nepastebimi _ 18

Sumazéjo traumatizmas - 8

kita [ 4

Jokiy teigiamy pokyc€iy néra . 3

0 10 20 30 40 50 60 70
%

1 pav. Pokyciai sveikatos prieZidros srityje, pradéjus dirbti VSP specialistui (n=320)

Dazniausi respondenty matomi teigiami pokycCiai: 58 % respondenty teigé, kad matoma
suaktyveéjusi sveikatinimo veikla mokykloje, 50 % teigé, kad VSP specialisto veikla tapo labiau
matoma, 49 % teigé, kad pageréjo vaiky sveikatos stebésena. Traumatizmo sumazéjimas -
vienas reciausiai respondenty jvardijamy teigiamy poky¢€iy, §j pokytj pastebi 8 % respondenty. 3
% respondenty nejzvelgia jokiy teigiamy pokyCiy, 18 % teigia, kad poky€iai minimalls ir
nepastebimi. 4 % respondenty paminéjo ir kitus pokyc€ius: konsultacijos naujiems
dokumentams, bendruomeneés sveikos mitybos Ziniy augimas, visada suteikta pirmoji pagalba ir
konsultacijos.

Kad mokykloje pradéjus dirbti VSP specialistui pageréjo jo veiklos matomumas, visy vietoviy
respondentai atsaké labai panaSiai (p=0,992). Kaimo gyvenvietése |sikdrusiy mokykly
vadovai/administracijos atstovai labiau linke pastebéti tokius teigiamus pokycCius kaip: pageréjo
vaiky sveikatos stebésena (p=0,801), taip pat respondentai dazniau teigé, kad pradéjus dirbti
VSP specialistui poky¢iai minimalds, nepastebimi (p=0,308).

Sveikatos priezidros mokyklose Tyrimas 18074-AT-1
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2.1.3. VSP specialisto funkcijos (mokyklos administracijos atstovy/vadovy nuomoné)

] klausimg ,Kokias funkcijas Jusy mokykloje atlieka VSP specialistas?“ atsaké visi respondentai
(n=320). 97 % administracijos atstovy/vadovy (n=310) teigé, kad VSP specialistai atlieka
duomeny apie mokiniy sveikatos patikrinima rinkima, kaupima, analize. Daugiau nei 80 %
respondenty teige, kad atliekamas mokiniy asmens higienos tikrinimas (87 %, n=277), pirmos
pagalbos teikimas, koordinavimas (87 %, n=279), konsultaciné pagalba mokiniams sveikatos
saugojimo klausimais (89 %, n=284), sveikatinimo veiklos planavimas ir organizavimas
mokykloje (83 %, n=264), mokiniy sveikatos stiprinimo priemoniy jgyvendinimo organizavimas,
ju igyvendinimas (86 %, n=275). Recliausiai mokyklose atliekamas mokiniy sveikatos Ziniy
poreikio, rastingumo identifikavimas, Sig funkcijg, kaip atliekamg, pazyméjo tik 47 %

respondenty.

2.1.4. Mokykly vadovy/administracijos atstovy pasidlymai

Respondenty buvo prasoma pateikti pasillymus visuomenés sveikatos priezidros efektyvumui
mokykloje gerinti. ] klausimg atsaké visi (n=320) respondentai. Respondenty atsakymai pateikti

2 paveiksle.

Pasialymai VSP efektyvumui mokykloje gerinti:

Koncentruoti VSP specialisto veiklg vienoje mokykloje _ 66

Geriau aprapinti VSP specialistg darbo priemonémis

I cs

Derinti VSP specialistui skirty seminary laika su jo darbo _ 29
laiku mokykloje
Skatinti pedagogy ir mokyklos VSP specialisto _ 27
bendradarbiavimg
Mazinti dokumentacijos tvarkymag _ 23
Kelti VSP specialisto kvalifikacijia [T 23
Informuoti bendruomene apie VSP specialisto funkcijas, _ 21
vykdomas mokykloje
Uztikrinti informacijos, reikalingos VSP specialisto veiklai
vykdyti, prieinamumag - 12
Pasidlymy neturiu - 9
Kita T 4

0 10 20 30 40 50

%

2 pav. Pasitlymai visuomenes sveikatos priezidros efektyvumui didinti
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Vadovai/administracijos atstovai, kuriy mokyklose VSP specialisty darbo kraviai yra mazesni
kaip 0,5 etato, dazniau negu kity mokykly vadovai iSsaké tokius pasidlymus: reikia informuoti
bendruomene apie VSP specialisto funkcijas, vykdomas mokykloje (p=0,504), reikia kelti VSP
specialisto kvalifikacijg (p=0,533), reikia derinti VSP specialistui skirty seminary laikg su jo
darbo laiku mokykloje (p=0,728), reikia mazinti dokumentacijos tvarkymag (p=0,604), reikia
skatinti pedagogy ir VSP specialisto bendradarbiavimg (p=0,677), taip pat jie dazniausia teiké
kitus pasidlymus (p=0,758), taciau reCiausiai negu kiti teigé, kad reikia geriau aprapinti VSP
specialistg darbo priemonémis (p=0,943).

2.1.5. Apibendrintos rezultaty iSvados

Didzioji dalis (86 %) mokykly vadovy/administracijos atstovy buvo patenkinti VSP specialisty
vykdoma veikla. Labiausiai VSP specialisto veikla patenkinti respondentai, kuriy mokyklose
VSP specialistai dirba 1 ir didesniu kraviais (93 %), maziausiai patenkinti, kuriy mokyklose VSP
specialistai dirba mazesniais negu 0,5 etato kraviais (77 %). Vadovy/administracijos atstovy
pasitenkinimas VSP specialisto veikla nuo vietovés nepriklauso (p=0,574).

Respondentai nurodé, kad viena i$ didziausiy problemy (taip teigé 59 % respondenty) -
nepakankama VSP specialisto darbo trukmé mokykloje, kita svarbi problema - VSP specialisto
nepavaldumas mokyklai (taip teigé 38 % respondenty). Mokykly vadovai/administracijos
atstovai, kuriy mokykloje VSP specialistas dirba 0,5 etato ir didesniu kriviu dazniau nurodé, kad
organizuojant VSP mokykloje su problemomis nesusiduriama, negu respondentai, kuriy
mokyklose dirba mazesniu kaip 0,5 etatu VSP specialistai, o nepakankamg VSP specialisto
darbo trukme mokykloje, kaip problemg, dazniausiai minéjo tie respondentai, kuriy mokyklose
VSP specialistai dirbo maZesniu kaip 0,5 etato kroviu. StatistiS8kai reikdmingi pagrindiniy
problemy skirtumai, lyginant vietoves - nenustatyti.

18 % mokyklos vadovy/administracijos atstovy teigé, kad pokyciai sveikatos priezilros srityje,
pradéjus dirbti VSP specialistui, minimalus ir nepastebimi, taiau tik 3 % respondenty paminéjo,
kad nejzvelgia jokiy teigiamy pokyCiy. Dazniausi respondenty pazyméti matomi teigiami
pokyciai: suaktyvéjusi sveikatinimo veikla mokykloje (58 %), VSP specialisto veikla tapo labiau
matoma (50 %), pageréjo vaiky sveikatos stebésena (49 %). Traumatizmo sumazéjimas -
vienas reciausiai respondenty jvardijamy teigiamy poky€iy, Sj pokytj pastebéjo 8 %
respondenty. StatistiS8kai reikSmingi skirtumai tarp teigiamy pokyc€iy, kuriuos iSvardijo mokykly
vadovai/administracijos atstovai ir VSP specialisty darbo krdviy - nenustatyti, taip pat
nenustatyti statistiSkai reikSmingi skirtumai lyginant mokykly vietoves.

Dazniausias mokykly vadovy/administracijos atstovy pasidlymas kaip didinti VSP efektyvumg -
koncentruoti VSP specialisto veiklg vienoje mokykloje (66 %), Kiti pasillymai: geriau aprapinti
VSP specialistg darbo priemonémis (38 %), derinti VSP specialistui skirty seminary laikg su jo
darbo laiku mokykloje (29 %), skatinti bendradarbiavimg (27 %), mazinti dokumentacijos
tvarkyma (23 %), kelti VSP specialisto kvalifikacijg (23 %), informuoti bendruomene apie jo
funkcijas (21 %). Dalis respondenty pateikeé kitus, retesnius pasidlymus - ilginti specialisto darbo
laikg mokykloje/didinti etatg, tikslinti pareigybes (ypal apibréziant ,bendruomenés” sgvokas),
dalyvauti varzybose, sportiniuose renginiuose, sudaryti tarp institucine (mokykla - VSB biuras)
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sutartj. UZztikrinti informacijos, reikalingos VSP specialisto veiklai vykdyti, prieinamuma
(p=0,024), koncentruoti VSP specialisto veiklg vienoje mokykloje (p=0,001) reciausiai sidlo 1
etato ir didesnj darbo krivj turingiy mokykly vadovai/administracijos atstovai. Siy mokykly
vadovai dazniau (bet ne statistiSkai patikimai) negu kity, neturi jokiy siGlymy (p=0,657).
Miestuose esanciy mokykly vadovai/administracijos atstovai dazniau negu kaimo gyvenvieciy
vadovai sillo derinti VSP specialistui skirty seminary laikg su jo darbo laiku mokykloje
(p<0,001). Kaimuose, gyvenvietés esanciy mokykly vadovai/administracijos atstovai dazniau
negu miesto sidlo skatinti pedagogy ir VSP specialisto bendradarbiavimg (p=0,030). StatistiSkai
reikSmingi skirtumai tarp kity sidlymy, kuriuos iSvardijo mokykly vadovai/administracijos atstovai
ir VSP specialisty darbo kraviy ar vietovés aspektu - nenustatyti.
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2.2. VSP SPECIALISTY, DIRBANCIY MOKYKLOSE, APKLAUSOS ANALIZE

2.2.1. Respondenty charakteristika

Apklausoje dalyvavo 320 VSP specialistai, kurie dirbo mokyklose, kurios pirminiame Tyrimo
etape sutiko dalyvauti Tyrime ir atsaké | jiems skirtg klausimyng (n=320). Dauguma (n=317)

apklausoje dalyvavusiy respondenty - moterys.

Koks jusy amzius?
Iki 25 m.

4%

25-29m.

-

Vyresni kaip 55 m.
30%

10%

35-39m.

8%
16%

40-44 m.
6%

45 -49 m.
13%

3. pav. VSP specialisty pasiskirstymas pagal amziy (n=320)

30-34m.
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Kokia jusy specialybé pagal diploma?

mKita
m Bendrosios praktikos slaugytojo
m Vaiky jstaigy medicinos sesers
m Sanitarijos/higienos felCerio
m AkuSerio
u FelCerio
H Felerio-laboranto
Medicinos sesers
= Higienisto
u Medicinos felCerio

m Visuomenés sveikatos krypties

63 R
iSsilavinimas

%

4. pav. VSP specialisty specialybé pagal diplomg (n=320)

Daugelis (n=200) VSP specialisty turéjo visuomenés sveikatos krypties iSsilavinimg (63 %).
Bendrosios praktikos slaugytojo iSsilavinimg turi 23 % (n=75), kitos krypties (n=62) - 19 %,
medicinos sesers (n=55), 17 %, vaiky jstaigy medicinos sesers (n=21) - 7 % VSP specialistai.
Prie kitos krypties iSsilavinimo, VSP specialistai minéjo: sveikatos edukologijg, sveikatos
psichologijg, socialine pedagogika, reabilitacija, dietisto, ergoterapijos ir kt. i8silavinimus.
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Koks jusy bendras darbo stazas mokykloje (- ose)?
Daugiau kaip 40 m.

31-35m. 36 —40 m. 2% Ikie%/m.
6% 3% ()
26 -30 m. "
0,
= 1-5m.
29%

7%

16 -20 m.
7%

16% 6—-10m.
17%

5 pav. VSP specialisty pasiskirstymas pagal bendrag savo darbo stazg mokykloje (-ose) (n=320)

Dauguma VSP specialisty (n=92, 29 %) bendras darbo stazas mokyklose sieké 1-5 metus, 17
% VSP specialisty (n=53) sieké 6-10 metus, 16 % VSP specialisty (n=50) sieké 11-15 metus.

Kokiu kraviu dirbate Sioje mokykloje?

1 etatas ir didesnis
21%

Mazesnis kaip 0,5
etato
17%

0,5 etato ir didesnis,
bet mazesnis kaip 1
etatas
62%

6.pav. VSP specialisty darbo kriivis pagal etatus (n=320)
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Dauguma VSP specialisty (62 %) dirbo 0,5 etatu ir didesniu, tatiau mazesniu kaip 1 etatu, 1
etatu ir didesniu dirba 21 % VSP specialisty, mazesniu kaip 0,5 etato dirba 17 % VSP
specialisty.

Kaimo mokykly VSP specialistai lyginant su miesto mokyklose dirbanciais VSP specialistais,
dazniau dirba 0,5-1 etatu ir reCiau - mazesniu kaip 0,5 etatu.

Ar per 2017-2018 m. mokslo metus dirbote tik Sioje mokykloje?

Ne
59%

7 pav. VSP specialisty darbas papildomose mokyklose (n=320)

59 % VSP specialisty (n=190) papildomai VSP specialisto funkcijoje dirbo ir kitose mokyklose,
41 % specialisty (n=130) dirbo vienoje, Tyrime dalyvavusioje mokykloje.

254 VSP specialistai (79 %) nurodé, kad jy aptarnaujama mokykla yra miesto gyvenamojoje
vietovéje, 66 VSP specialistai (21 %) nurodé, kad kaimo gyvenamojoje vietovéje.
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2.2.2. Visuomenés sveikatos priezitros organizavimas mokykloje

Ar turite atskirg Veiklos plang kiekvienai aptarnaujamai
mokyklai?

Ne
3%

Taip
97%

8 pav. Veiklos plano sudarymas (n=320)

Daugelyje mokykly (n= 311, 97 %) VSP specialistai nurodeé turintys Visuomenés sveikatos
priezidros veiklos plang (toliau - Veiklos plang). Veiklos plano sudarymas atsizvelgiant j VSP
specialisty darbo kravius, mokyklos vietove neturéjo reik8mingy skirtumuy.

83 % VSP specialisty (n=266) jtraukia Veiklos plang j mokyklos mokslo mety/metinés veiklos
programg. Veiklos plano jtraukimas j mokyklos mokslo mety/metinés veiklos programa,
atsizvelgiant j VSP specialisty darbo krivius, mokyklos vietoves, statistiSkai reikSmingy skirtumy
neturéjo.

95 % VSP specialisty (n=304) nurodé, kad Veikos planas patvirtintas mokyklos vadovo, 5 %
VSP specialisty (n=15) teigé, kad néra patvirtintas. Veiklos plano patvirtinimas atsizvelgiant j
VSP specialisty darbo kravius, mokyklos vietoves statistiSkai reikSmingy skirtumy neturéjo.
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Ar yra mokykloje sveikatos prieziurai skirta patalpa - sveikatos
kabinetas?

Ne
3%

Taip
97%

9 pav. Sveikatos priezidrai skirtos patalpos - kabineto jrengimas mokykloje (n=320)

97 % VSP specialisty (n=312) teigé, kad mokykloje yra jrengta sveikatos priezidrai skirta
patalpa - sveikatos kabinetas.

Sveikatos priezidrai skirtos patalpos - kabineto jrengimas mokykloje, atsizvelgiant | VSP
specialisty darbo kravius, turéjo statistiSkai reikSmingy skirtumy (p=0,030). Visi (100 %) VSP
specialistai, dirbantys 1 ir didesniu etatu turéjo sveikatos prieZidrai skirtg patalpg-kabinets.

VSP specialistai, kurie nurodé, kad mokykloje néra sveikatos priezidrai skirtos patalpos -
sveikatos kabineto, nurodé, kad darbo vieta jrengta administracinése patalpose, socialinio
darbuotojo/logopedo/atsakingo uz tkio dalj darbuotojo kabinete, mokytojy kabinete, bibliotekoje.

DidzZioji dalis (n=286, 89 %) VSP specialisty teigé, kad darbo vieta uztikrina konfidencialumg
paslaugy teikimo metu, 10 % respondenty (n=32) teigé, kad konfidencialumas uZtikrinamas i3
dalies, 1 % teigé, kad konfidencialumas neuztikrinamas.
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Sveikatos kabinete/kitoje jrengtoje darbo vietoje esanéios
priemoneés, skirtos VS rizikos veiksniams jvertinti:

Kitos priemonés 33

Kraujospudzio matavimo aparatas 97

Termometras oro temperatdrai matuoti 70

(o]
o

Ugio matuoklis

Svarstyklés

©
&

o

10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
%

10 pav. Sveikatos kabinete/kitoje jrengtoje darbo vietoje esancios priemonés, skirtos
visuomeneés sveikatos rizikos veiksniams jvertinti (%)

Taip pat VSP specialistai papildomai nurodé, kad turi tokias priemones kaip: regos tikrinimo
lenta, liuksometras, streso lygio nustatymo aparatas, CO, matuoklis, KMI analizatorius,
pulsometras, plauciy tario matuoklis, garso matuoklis ir kt. priemones.

VSP specialisty apripinimas specifinémis darbo priemonémis, skirtomis rizikos veiksniams
jvertinti daznu atveju geresnis ten, kur yra sveikatos priezidrai skirtas kabinetas. Specifinés
darbo priemonés, tokios kaip svarstyklés, Ggio matuoklis statistiSkai reikSmingu skirtumu
(p<0,001) dazniau buvo jrengtuose sveikatos kabinetuose.

Sveikatos priezidros mokyklose Tyrimas 18074-AT-1
Lapas 16



®
SWECO ﬁ

Ar sveikatos kabinete/kitoje jrengtoje darbo vietoje yra
priemoniy, skirty mokiniy sveikos gyvensenos jgudziams
ugdyti?

Ne
4%

Taip, taciau yra
nedidelis pasirinkimas
52%

Taip, yra didelis
pasirinkimas
44%

11 pav. Sveikatos kabinete esancios priemonés (muliazai, maketai ir pan.), skirtos mokiniy
sveikos gyvensenos jgidziams ugdyti (n=320)

Tik 4 % VSP specialisty (n=13) teigé, kad darbo vietoje néra priemoniy, skirty mokiniy sveikos
gyvensenos jgudziams ugdyti, nors 44 % respondenty (n=140) teigé, kad priemoniy yra didelis
pasirinkimas, taCiau 52 % pazymeéjo (n=167), kad priemoniy yra, tadiau pasirinkimas nedidelis.

Sveikatos kabinete esancios priemoniy, skirty mokiniy sveikos gyvensenos jgudZziams ugdyti
atsizvelgiant j kabineto turéjimg turéjo statistiSkai reikSmingy skirtumy (p=0,009). Esant
sveikatos kabinetui, VSP specialistai dazniau (44 %) negu nesant sveikatos kabinetui (25 %)
teigé, kad priemoniy yra didelis pasirinkimas.
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Sveikatos kabinete/kitoje jrengtoje darbo vietoje esanéios
informaciniy komunikacijy technologijy priemoneés:

Telefoninio rySio priemonés _ 53

10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
%

o

12 pav. Informaciniy komunikacijy, technologijy priemonés

Prieigg prie interneto, kompiuterj turéjo 99 % VSP specialisty (n=316-317), spausdintuvg - 82 %
VSP specialisty (n=263), pusé respondenty (53 %) neturi telefoninio rySio priemonés sveikatos
kabinete/kitoje jrengtoje darbo vietoje.

Dauguma VSP specialisty (n=313-318) aprupinti tokiomis priemonémis kaip: pirmos pagalbos
teikimo priemonés, kédés, stalas. 90-93 % VSP specialisty nurodé, kad turi praustuva,
medicinos kuSete, spintg dokumentams, 88 % VSP specialisty turi spintg veiklos priemonéems ir
drabuzZiams. Redciausiai (73 %) VSP specialistai aprapinti rakinama spinta daiktams susidéti.

KuSetés turéjimas atsiZzvelgiant j VSP specialisty darbo kravj turéjo statistiS8kai reikSmingy
skirtumy (p<0,05). 96 % respondenty dirbanciy 1 ir didesniu etatu nurodé, kad kuSete turi,
mazesniu kaip 0,5 etatu dirbantys - 82 %. Didéjant VSP specialisto etatiniam kraviui,
respondentai daZzniau nurodé, kad turi kuSete.

Praustuvy turéjimas atsizvelgiant | mokyklos vietove turéjo statistiS8kai reikSmingy skirtumy
(p<0,001). Mieste VSP specialistai sveikatos kabinete/kitoje darbo vietoje praustuvg turéjo
dazniau (93 %) negu kaimo vietovése dirbantys VSP specialistai (77 %). Jrangos/priemoniy
sveikatos kabinete/kitoje jrengtoje darbo vietoje turéjimas atsizvelgiant | sveikatos kabineto
turéjimg turéjo statistiSkai reikSmingy skirtumy (p<0,05). VSP specialistai, turintys sveikatos
kabinetg dazniau nurodé, kad turi stalg, spintg dokumentams, reikiamg spintg dokumentams,
kédes, kuSete, praustuva, spintg veiklos priemonéms.
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Pagrindinis sveikatos priezidros mokykloje tikslas — saugoti ir stiprinti mokiniy sveikata, aktyviai
bendradarbiaujant su jy tévais (globéjais, ripintojais).

97 % VSP specialisty (n=311) nurodé, kad informacija apie mokiniy sveikatos bikle
analizuojama, daromos iSvados. Mazesniu kaip 0,5 etatu dirbantys VSP specialistai (91 %)
reCiau negu didesniu kraviu dirbantys VSP specialistai (99 %) analizuoja mokiniy sveikatos
duomenis, daro iSvadas.

98 % VSP specialisty (n=315) nurodé, kad pedagogai supazindinami su asmens sveikatos
priezidros jstaigy specialisty rekomendacijomis dél mokiniy sveikatos.

Respondenty buvo klausiama, kokiu badu uztikrinamas asmens sveikatos priezidros jstaigy
specialisty rekomendacijy vykdymas. Daznu atveju VSP specialistai bendradarbiauja su
administracija, klasés auklétojais, kitais pedagogais, valgyklos darbuotojais, tévais
informuodami apie rekomendacijas (rastu, pildydami dienyng, asmeniskai kalbantis), kiti VSP
specialistai rekomendacijy vykdyma uztikrina papildomai kontrolés badu.

91 % VSP specialistai (n=292) nurode, kad teikia iSvadas ir pasidlymus dél mokiniy sveikatos
bdklés mokyklos bendruomenei. |Svady, pasiulymy dél mokiniy sveikatos baklés teikimas
bendruomenei atsizvelgiant j VSP specialisty darbo kravj, mokyklos vietove neturéjo statistiskai
reikSmingy skirtumy.

92 % VSP specialisty (n=296) teigé, kad pagal poreikj, su mokiniy tévais asmeniskai
aptariamas mokinio sveikatos stiprinimo ir saugos poreikis. StatistiSkai reik§mingi skirtumai tarp
mokyklose dirbanéiy VSP specialisty darbo kraviy, mokyklos vietovés vertinant mokinio
sveikatos stiprinimo ir saugos poreikio aptarimas su tévais aptarimg - nenustatyti.

Respondenty buvo praSoma nurodyti kiek konsultacijy su mokiniais turéjo 2017-2018 m.
mokslo metais. Sis klausimas buvo pasirenkamas, atsaké 225 respondentai.
Konsultacijy/pokalbiy su mokiniais skai¢iaus mediana - 127, vidurkis - 250. Didelis skirtumas
tarp vidurkio ir medianos rodo, kad kai kurie respondentai labai ,iSpatée“ duomenis.

Respondenty buvo prasoma nurodyti kiek konsultacijy su tévais turéjo 2017-2018 m. mokslo
metais, j $j klausimg atsaké 219 respondentai. Konsultacijy/pokalbiy su tévais skai€iaus
mediana - 30, vidurkis - 76.

46 % VSP specialisty (n=148) teige, kad per pastaruosius 5 metus Sioje mokykloje atlikti rizikos
veiksniy paplitimo tyrimai. Respondenty, kurie vykdé tyrimus, buvo prasoma nurodyti, kokie
tyrimai buvo atlikti. Dauguma minéjo Zalingy jprociy (rakymo, alkoholio, narkotiky vartojimo)
paplitimo nustatymo tyrimus. Taip pat buvo minimi rizikingos elgsenos, fizinio aktyvumo/kino
dizaino, netaisyklingos laikysenos, saugios aplinkos, sveikos gyvensenos, darbo ir poilsio
rezimo, kraujospidzio, laikysenos, mitybos, smurto, patyCiy, regéjimo sutrikimy, sveikatos ir
olimpinio ugdymo programos poveikio, gyvensenai ir sveikatai, karieso tyrimai ir kt.

60 % VSP specialisty (n=191) teigé, kad identifikuoja mokiniy sveikatos rastingumo lygj,
sveikatos stiprinimo ir sveikatos ziniy poreikj. Mokiniy rastingumo lygio indentifikavimas
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atsizvelgiant | VSP specialisty darbo kravj, mokyklos vietove statistiS8kai reikSmingy skirtumy
neturéjo.

58 % VSP specialisty (n=110) teigé, kad mokiniy sveikatos rastingumo lygio, sveikatos
stiprinimo ir sveikatos Ziniy identifikavimg atlieka 1 k. per metus, 27 % (n=52) teigé, kad dazniau
kaip 1 k. per metus, 15 % (n=29) teigé, kad reciau kaip 1 k. per metus.

72 % VSP specialisty (n=231) teige, kad teikia pasidlymus dél mokiniy sveikatos stiprinimo
priemoniy jtraukimo j mokyklos strateginius veiklos planus mokyklos administracijai.

42 % VSP specialisty (n=134) teigé, kad mokyklos aplinkos prieziGra vykdoma tikrinant
direktoriaus sudarytai komisijai, 35 % VSP specialistai (n=113) tikrina patys, 2 % VSP
specialisty (n=6) teigé, kad mokyklos aplinkos priezilra nevykdoma. Atsakydami ,Kita“
dazniausiai respondentai nurode, kad mokyklos aplinkos priezilrg vykdo: jis kartu specialistu
Okio reikalams arba tik specialistas/ direktoriaus pavaduotojas Ukio reikalams. 67 % VSP
specialisty (n=213) teigé, kad aplinkos tikrinimy periodiSkumas numatytas Veiklos plane.

53 % VSP specialisty (n=170) teigé, kad teikia pasidlymus dél mokyklos aplinkos sveikatinimo
priemoniy jtraukimo j mokyklos strateginius veiklos planus mokyklos administracijai.

86 % VSP specialisty (n=276) teigé, kad organizuoja renginius, susitikimus, diskusijas su
mokyklos bendruomene apie sveikatos iSsaugojima, sveikatos stiprinimo badus.

96 % VSP specialisty (n=307) teige, kad vykdo moksleiviy suzalojimy registravimg. Nustatytas
statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp mokyklose dirban€iy VSP specialisty darbo kriaviy
(p=0,042). MaZesniu kaip 0,5 etatu dirbantys VSP specialistai (91%) re€iau negu didesniu
kraviu dirbantys VSP specialistai (96—100 %) vykdo moksleiviy suzalojimy registravima.

63 % VSP specialisty (n=203) teigé, kad atlieka moksleiviy suzalojimy priezasciy analize. 92 %
VSP specialisty (n=187) teigé, kad analizés duomenys pateikiami administracijai. DaZniausiai
V'SP specialistai suzalojimy priezasc¢iy analizés duomenis pateikia zodziu (n=124, 66 %), reciau
- ra8tu (n=49, 26 %). Dalis respondenty (n=14, 8 %) teigé, kad duomenis perduoda per el.
dienyna, pagal poreikj - ZodzZiu ir rastu.

87 % VSP specialisty (n=279) teige, kad nedalyvauja sprendziant mokiniy pavezéjimo j mokyklg
saugumo problemas. StatistiS8kai reikSmingas skirtumas tarp mokyklose dirban¢iy VSP
specialisty darbo kraviy nenustatytas.

87 % VSP specialisty (n=280) teigé, kad pirma pagalba mokykloje teikiama ir (ar)
koordinuojama pagal mokyklos vadovo nustatytg pirmos pagalbos organizavimo tvarkg.

Pirmos pagalbos mokykloje teikimas ir (ar) koordinavimas pagal mokyklos vadovo nustatytg
pirmos pagalbos organizavimo tvarkg, atsizvelgiant | VSP specialisty darbo kravius, turéjo
statistiSkai reikSmingy skirtumy (p=0,020). Mazesniu kaip 0,5 etatu dirbantys VSP specialistai
(76 %) reciau nei didesniu kraviu dirbantys VSP specialistai (0.5-1 etatu - 90 % ir atitinkamai 1
ir didesniu etatu - 88 %) pirmg pagalbg mokykloje teikia ir (ar) koordinuoja pagal mokyklos
vadovo nustatytg pirmos pagalbos organizavimo tvarka.
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93 % VSP specialisty (n=297) organizuoja pirmos pagalbos mokymus mokiniams.

Pirmos pagalbos mokymy organizavimas mokiniams atsizvelgiant j VSP specialisty darbo krivj,
mokykly vietove neturéjo statistiSkai reikSmingy skirtumy.

Respondenty, kurie mokymy neorganizuoja buvo klausiama apie priezastis. Dazniausiai
minimos priezastys - mokymus atlieka kvie€iami specialistai, kompetencijos neturéjimas, laiko
stoka, mazas moksleiviy amzius, ne prioritetiné veikla.

94 % VSP specialisty (n=302) tikrina mokiniy asmens higieng. StatistiSkai reikSmingas
skirtumas tarp mokyklose dirbanéiy VSP specialisty darbo kraviy, mokykly vietovés vertinant
mokiniy asmens higienos tikrinimg - nenustatytas. 84 % VSP specialisty (n=255) apzidrg atlieka
pagal mokyklos vadovo nustatytg tvarka.

99 % VSP specialisty (n=316) planuoja ir jgyvendina uzkreCiamyjy ligy ir jy paplitimo
profilaktikos priemones pagal kompetencija.

68 % VSP specialisty (n=217) konsultuoja maitinimo paslaugy teikéjo darbuotojus sveikos
mitybos ir maisto saugos klausimais bei sudarant mokiniy valgiarascius.

Dazniausiai (84 %) VSP specialistai maitinimo organizavimo priezilrg atlieka patys, retu atveju
(6 %) - kitas, direktoriaus jgaliotas asmuo. Dalis respondenty (n=11, 10 %) paminéjo kitg
prieziGros blda, daznu atveju VSP specialistai teigé, kad priezitrg vykdo kartu su jgaliotais
asmenimis.

99 % VSP specialisty (n=315) prizidri, kad mokiniy maitinimas bty organizuojamas pagal
suderintus valgiarasCius. 67 % VSP specialisty (n=215) teigé, kad atsizvelgiama | jy
rekomendacijas sudarant mokiniy valgiarascius.

82 % VSP specialisty (n=264) teigé, kad dalyvauja vaiko gerovés komisijos veikloje, 18 % -
nedalyvavo. Respondenty nedalyvaujaniy minétoje komisijoje buvo klausiama apie
nedalyvavimo priezastis. Dazniausiai jvardijami atsakymai: nesutampa darbo grafikas,
administracija nejtraukia j komisija.

98 % VSP specialisty (n=313) teigé, kad teikia konsultacijas kuno kultdros mokytojams
komplektuojant kiino kultiros ugdymo grupes pagal mokiniy fizinj pajéguma.
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Bendradarbimas su kitais specialistais/mokykos darbuotojais:

Kitais specialistais, dirbanciais uz mokyklos riby

Valgyklos darbuotojais

Socialiniais darbuotojais

Psichologu

Visuomeneés sveikatos biuro specialistais

Seimos gydytojais

Mokiniy tévais

Kitais mokytojais

Klasés auklétojais

Mokyklos administracija

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

m Bendradarbiauju  ® Nebendradarbiauju

13 pav. VSP specialisty bendradarbiavimas su kitais specialistais/mokyklos darbuotojais
(n=320)

Respondenty buvo praSoma jvardinti, ar jie palaiko rySius su mokyklos administracija, klasés
auklétojais, kitais mokytojais, darbuotojais, specialistais, tévais. Visi VSP specialistai teigé, kad
bendrauja su mokyklos administracija, klasés auklétojais, VSB specialistais. 95-98 % VSP
specialisty (n=305-315) teigé, kad palaiko rySius su valgyklos darbuotojais, socialiniais
darbuotojais, kitais mokytojais, mokiniy tévais. MazZiau - 80 % VSP specialisty (n=256) teige,
kad bendrauja su psichologu, rec€iausiai bendradarbiaujama su Seimos gydytojais (68 %), 77 %
VSP specialisty (n=246) minéjo, kad bendrauja ir su kitais specialistais, dirban€iais uz mokyklos
riby.
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VSP specialisty bendradarbiavimas su psichologu priklausomai nuo mokyklos vietovés
statistiSkai reikSmingai skyrési (p=0,045). Miesto mokyklos dirbantys VSP specialistai su
psichologu bendradarbiauja dazniau (82 %), negu kaimo mokyklose dirbantys VSP specialistai.
Retesnj bendradarbiavimg gali salygoti psichology nebuvimas kaimo mokyklose. Miesto
mokyklose dirbantys VSP specialistai dazniau bendradarbiavo su kitais specialistais, dirbanciais
uz mokyklos riby (77 %), valgyklos darbuotojais (99 %), mokiniy tévais (96 %), nors skirtumai
néra statistiSkai reikSmingi. Kaimo gyvenamujy vietoviy mokyklose dirbantys VSP specialistai
dazniau bendradarbiavo su socialiniais darbuotojais (100 %), Seimos gydytojais (76 %), kitais
mokytojais (99 %) negu miesto mokykly VSP specialistai, nors skirtumai néra statistiSkai
reikSmingi. Detalls atsakymy duomenys pateikti 2 Tekstinio priedo 4.76—4.95 lentelése

Visi (100 %) VSP specialistai, turintys didesnj bendrg darbo stazg (nuo 16-20 m.), palaiké
santykius su tévais (p<0,002), nustatytas silpnas rysys tarp bendravimo su tévais ir darbo stazo,
stazui didéjant, bendravimas tampa daznesnis. Specialistai, kurie turéjo iki 1 mety, 1-5 mety
stazg reCiau bendravo su Seimos gydytojais (p<0,001).
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Veiklos sritys:

Duomeny apie mokiniy prof. sveikatos patikrinimus
rinkimas, kaupimas ir analizé

»
[}

»
I

Dokumentacijos tvarkymas

Mokiniy sveikatos stiprinimo priemoniy jgyvendinimo
organizavimas, jy jgyvendinimas

»
il

Mokiniy sveikatos Ziniy poreikio, rastingumo
identifikavimas

Sveikatinimo veiklos planavimas ir organizavimas
mokykloje

»
i

»
[

Duomeny apie mokiniy sveikatos bakle (iSskyrus
profilaktinius patirkinimus) rinkimas, kaupimas ir analizé

w
~

Konsultaciné pagalba mokiniams sveikatos saugojimo
klausimais

w
o

Mokiniy asmens higienos tikrinimas

w
[}

w
3]

Pirmosios pagalbos teikimas, koordinavimas mokykloje

Uzkre€iamujy ligy profilaktika (planavimas, taikymas)

L
w

Asmens sveikatos priezidros sp. rekomendacijy
igyvendinimo dél mokiniy sveikatos, koordinavimas

Mokyklos aplinkos sveikatinimo priemoniy jgyvendinimo
organizavimas, jy jgyvendinimas

w
[N

W
N

w
il

Maitinimo organizavimo kontrolé

ISvady ir pasidlymy dél mokiniy sveikatos buklés
teikimas mokyklos bendruomenei

w
il

Konsultaciné pagalba kano kultiros mokytojams
komplektuojant kiino kultiros ugdymo grupes

Konsultaciné pagalba asmenims, atsakingiems uz
mokiniy maitinimg, sveikos mitybos, saugos klausimais

N
©

Dalyvavimas jgyvendinant uzkre€iamos ligos
zidinio/protrakio kontrolés priemones

N |
N
©

‘©

Metodiné pagalba mokytojams sveikatos saugojimo
klausimais

N
[

Rizikos veiksniy mokyklos aplinkoje identifikavimas

Konsultaciné pagalba mokiniy tévams

N
~

N
©

N
\,

Dalyvavimas vaiko gerovés komisijos veikloje

1 1 2

o
N
w
w
I
I
(53]
(53]

m Jvertinimo vidurkis (abs. sk.)

14 pav. Veiklos sri¢iy jvertinimo balai vidurkiai pagal sritims skiriama laikg (baly reik§més - 1-
neskiriu laiko visiSkai, 5 - daugiausia laiko reikalaujanti veiklos sritis)
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Daugiausiai laiko VSP specialistai skyré duomeny apie mokiniy prof. sveikatos patikrinimus
rinkimui/kaupimui, dokumentacijos tvarkymui. Maziausiai démesio skiriama dalyvavimui vaiko
gerovés komisijos veikloje, tévy konsultacijoms.

2.2.3. Mokyklos VSP specialisto kompetencija

Ar turite galimybe dalyvauti kity zinyby organizuojamuose
kursuose, seminaruose, konferencijose ir pan.?

Ne
4%

Taip
96%

15 pav. Galimybé dalyvauti kity zinyby organizuojamuose kursuose, seminaruose,
konferencijose ir pan. (n=320)

96 % VSP specialisty (n=313) teigé, kad turi galimybe dalyvauti kity Zinyby organizuojamuose
kursuose, seminaruose, konferencijose ir pan.

Galimybé dalyvauti kity zinyby organizuojamuose kursuose, seminaruose, konferencijose ir
pan. atsizvelgiant j VSP specialisty darbo kravj, mokykly vietove statistiSkai reikSmingai
nesiskyré.

Respondenty buvo praSoma nurodyti, kiek vidutiniSkai kursy, seminary, konferencijy jie
dalyvavo per 2017-2018 m. mokslo metus. VSP specialisty dalyvauty renginiy skaiCiaus
vidurkis - 5, mediana - 4.

Daugiausiai (85 %) pagalbos VSP specialistai sulaukia i5 VSB specialisty, maZiausiai - i§
gydytojy (19 %). StatistiSkai reikSmingas skirtumas tarp mokyklose dirbanciy VSP specialisty
darbo kraviy, mokyklos vietovés - nenustatytas.
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Ar pakanka ziniy Siomis temomis?

Vaiky sveikatos mitybos principai

Veiksniai, darantys jtakg vaiky sveikatai

Maitinimo organizavimo mokykloje reikalavimai

Asmens sveikatos informacijos konfidencialumo
reikalavimai

Visuminé sveikatos samprata
Vaiky uzkre€iamosios ligos
Vaiky sveikatos rodikliai
Vaiky sveikatos stiprinimo principai ir metodai

Vaiko vystymosi ypatumai

Mokiniy ugdymo proceso organizavimo ypatumai,
dienos rezimas

Visuomenes sveikatos priezilros sistema, jos struktdra,
funkcijos

Bendravimo su mokyklos bendruomene budai,
priemoneés

Mokyklos bendruomenés dalyvavimo, siekiant
iSsaugoti ir stiprinti vaiky sveikata, reikSmé, jtraukimo
galimybes ir badai

LR, jstatymai, kiti teisés aktai susije su vaiky sveikatos
priezidra, sauga ir pan.

Sveikatos saugos atitikties vertinimo principai
mokymosi aplinkai

Valgiara$¢iy sudarymo pagrindai

5
3 w |oa Io w i w L

Vaiky teiseés ir socialinés garantijos

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

mTaip =[S dalies = Ne

16 pav. VSP specialisty, teoriniy Ziniy pakankamumas jvairiose srityse (%)
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Maziausiai teoriniy ziniy VSP specialistai turi tokiomis temomis: vaiky teisés ir socialinés
garantijos (neturi ziniy - 7 %, i$ dalies turi Ziniy - 60 %), valgiarasciy sudarymo principai (neturi
Ziniy - 12 %, i8 dalies turi Ziniy - 53 %), sveikatos saugos atitikties vertinimo principai mokymosi
aplinkai (neturi ziniy - 3 %, i$ dalies turi Ziniy - 53 %).

Daugiausia VSP specialistams triko praktiniy jgGdziy rengiant ir jgyvendinant sveikatinimo
veiklos programas (45 %), vertinti ugdymo proceso organizavimg (47 %), vykdyti tiriamajj darbg
(55 %).

2.2.4. VSP pasitenkinimas darbu

Ar jus patenkintas savo darbu?

Triksta darbo jgudziy 15

N
N

Jeigu baty galimybeé rink&iausi kitg darbg

e — T

Darbe daug nebitiny administraciniy smulkmeny

Darbg administracija jvertina gerai _ 36
Derbas idomus, prasmingas  EE I i

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

mTaip mNesutinku = Nezinau

17 pav. Pasitenkinimas darbu (n=320)
Dauguma (83 %) VSP specialisty (n=267) teigé, kad jy darbas jdomus ir prasmingas.

Vertinant pasitenkinimg darbu ir atsizvelgiant | VSP specialisty darbo kravj, statistiSkai
reikSmingai (p=0,001) daZniau (88 %), kad darbas jdomus ir prasmingas teigé 0,5 - 1 etatu
dirbantys VSP specialistai. StatistiSkai reikSmingi skirtumai mokyklos vietovés atzvilgiu -
nenustatyti.

VSP specialisty buvo praSoma pateikti pasidlymus dél efektyvesnio ir kokybiSkesnio darbo,
pasillymus pateiké visi ( n=320) respondentai.

VSP specialisty sillymai: darbas vienoje mokykloje visg savaite, vaiky skaiiaus mazinimas
vienam specialistui, sveikatos duomeny suvedimo efektyvinimas, VSSI sistemos tobulinimas,
daZnesni, efektyvesni/kokybiSkesni mokymai nemokami, seminarai (ypa¢ praktiniai), socialiniy
partneriy pritraukimas, administracijos supratingumo, dokumentacijos mazinimas, privalomos
(atskiros) sveikatingumo (sveikatos ugdymo) pamokos, efektyvesnis tarpinstitucinis
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bendradarbiavimas, pareigybiniy funkcijy mazinimas, bendros metodinés medziagos kdrimas
VSP specialistams, bendra VSP specialisty duomeny bazé su metodine medziaga, karjeros
augimo galimybé, mokyklos bendruomenés didesnis |sitraukimas, atlyginimo didinimas
(nustatytas didesnis koeficientas), dokumentacijos kiekio mazinimas, veiklos duomeny
pateikimas | vieng ataskaita, racionalus jos panaudojimas, apripinimas transportu funkcijas
atliekant keliose mokyklose, didesnis finansavimas papildomoms priemonéms, didesné
gydytojy atsakomybé pildant el. pazymas, atlyginimo klausimas dirbant ne darbo valandomis,
nekontaktiniy valandy pamoky pasiruoSimui jvedimas, atskiras kabinetas, papildom darbo
apmokéjimo tvarka, priskyrimas mokyklos administracijai.

Dazniausi sidlymai - darbas vienoje mokykloje visg savaite/vaiky skaiCiaus mazinimas vienam
specialistui, sveikatos duomeny suvedimo efektyvinimas, atlyginimy kélimas, papildomas
finansavimas metodinéms priemonéms, dokumentacijos kiekio mazinimas.
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2.2.5. Apibendrintos rezultaty iSvados

Trec¢dalio (35 %) VSP specialisty bendras darbo stazas mokykloje buvo iki 5 mety, 63 %
respondenty turi Visuomenés sveikatos krypties iSsilavinimg. Dauguma VSP specialisty (62 %)
dirba 0,5 etatu ir didesniu, ta¢iau mazesniu kaip 1 etatu. 59 % respondenty papildomai dirba ir
kitose mokyklose. 83 % VSP specialisty teigia, kad VSP veiklos planas jtraukiamas j mokyklos
mokslo mety/metinés veiklos programg, taCiau tik 69 % VSP specialisty VSP veiklos plano
projekta rengia su mokyklos bendruomene. Kad VSP veikos planas jtrauktas j savivaldybiy VSB
veiklos planus, nezino 20 % respondenty.

Daugumoje mokykly (97 %) yra jrengta sveikatos prieZidrai skirta patalpa - sveikatos kabinetas.
Mieste kabinetai jrengti 98 % mokykly, kaime - 96 %. Didzioji dalis (89 %) VSP specialisty teige,
kad darbo vieta uztikrina konfidencialumg paslaugy teikimo metu. Didéjant VSP specialisto
etatiniam kraviui, respondentai re€iau nurodo, kad mokykloje néra jrengto sveikatos kabineto.
Dazniausiai (90-98 %) VSP specialistai nurodé, kad yra aprapinti termometru kiino temperatarai
matuoti, kraujospidzio matavimo aparatu, svarstyklémis, Gkio matuokliu, kiek reciau (70 %)
VSP specialisty teigé, kad turi termometrg oro temperatirai matuoti. Tik 4 % VSP specialisty
teige, kad darbo vietoje néra priemoniy, skirty mokiniy sveikos gyvensenos jgidziams ugdyti,
taCiau 52 % pazyméjo, kad nors ir priemoniy yra, taciau pasirinkimas - nedidelis. Prieigg prie
interneto, kompiuterj turi 99 %, spausdintuvg - 82 %, taciau 53 % VSP specialisty nurodé, kad
neturi telefoninio rySio priemonés sveikatos kabinete/kitoje jrengtoje darbo vietoje. Dauguma
VSP specialisty apripinti tokiomis priemonémis kaip: pirmos pagalbos teikimo priemonés,
kédés, stalas. 90-93 % VSP specialisty nurodé, kad turi praustuvg, medicinos kusSete, spintg
dokumentams, reciausiai (73 %) VSP specialistai apripinti rakinama spinta daiktams susidéti.

Daugiausia laiko VSP specialistai savo darbe skiria duomeny apie mokiniy profilaktiniy
sveikatos patikrinimy rinkimui/kaupimui, dokumentacijos tvarkymui, mokiniy sveikatos Ziniy
poreikio/rastingumo identifikavimui, sveikatinimo veiklos planavimui ir organizavimui. MaZiausiai
demesio skiriama dalyvavimui vaiko gerovés komisijos veikloje, konsultacinei pagalbai tévams,
rizikos veiksniy mokykloje aplinkoje identifikavimui, metodinei pagalbai mokytojams sveikatos
saugojimo klausimais, dalyvavimui jgyvendinant uzkreCiamos ligos zidinio/protrikio kontrolés
priemones.

96 % VSP specialisty teige, kad turi galimybe dalyvauti kity Zinyby organizuojamuose kursuose,
seminaruose, konferencijose ir pan. Daugiausia VSP specialisty nurodé, kad jiems pakanka
teoriniy ziniy tokiomis temomis: vaiky sveikatos mitybos principai (83 %), veiksniai, darantys
jtakag vaiky sveikatai (80 %), maitinimo organizavimo mokykloje reikalavimai (76 %). MaZiausiai
teoriniy ziniy VSP specialistai turi tokiomis temomis: vaiky teisés ir socialinés garantijos (neturi
Ziniy - 7 %, i8 dalies turi Ziniy - 60 %), valgiarad€iy sudarymo principai (neturi Ziniy - 12 %, i8
dalies turi Ziniy - 53 %), sveikatos saugos atitikties vertinimo principai mokymosi aplinkai (neturi
Ziniy - 3 %, i8 dalies turi Ziniy - 53 %). Daugiausiai praktiniy jgidZiy pakanka tvarkyti veiklos
dokumentus (90-95 %), suteikti pirmajg pagalbg (94 %), rengti ataskaitas, rekomendacijas (92
%), bendrauti su mokyklos bendruomene, dirbti komandoje (91 %), planuoti ir vertinti savo
veiklg (91 %), atpazinti gyvybei pavojingas bikles (90 %).
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Daugiausia VSP specialistams triksta praktiniy jgudZiy rengiant ir jgyvendinant sveikatinimo
veiklos programas (45 %), vertinti ugdymo proceso organizavima (47 %), vykdyti tiriamajj darbag
(55 %). VSP specialistai daugiausiai pasirenge teikti rekomendacijas, konsultacijas asmens
higienos (95 %), fizinio aktyvumo (92 %), sveikatai palankios mitybos (88 %), suzalojimy ir jy
prevencijos (86 %), veiksniy, daranciy jtakg vaiky sveikatai (86 %), rikymo (85 %), alkoholio
vartojimo (83 %), uzkre€iamy ligy prevencijos (85 %) temomis. VSP specialistai maziausiai
pasirenge konsultuoti tokiomis temomis kaip: lytiSkumo ugdymas (48 %), smurto prevencija (42
%), Seimos planavimas (40 %), tarpusavio santykiai (39 %), asmenybés ugdymas, savigarba
(37 %).

Dauguma (83 %) VSP specialisty teigé, kad jy darbas jdomus ir prasmingas. VSP specialisty
teige, kad jie jauciasi izoliuoti (90 %), efektyvesniam darbui triksta Ziniy (88 %), trlksta
mokyklos administracijos paramos (84 %). Kitos, VSP specialisty jraSytos dazniausiai
pasikartojancios priezastys, trukdancios jy efektyviam darbui: mokymy organizavimas darbo
metu, per mazas atlyginimas, nematomas aiSkus darbo rezultatas, mokyklos administracijos,
tévy, mokiniy abejingas pozilris | darba, per didelis vaiky skaitius etatui, laiko trGkumas, per
didelis funkcijy mastas ir jy jvairumas (nuo asmens sveikatos priezitros paslaugos (pedikulioze
pirma pagalba) iki paskaity, renginiy vedimo), sunkus jsiterpimas j moksleiviy ugdymo procesg,
jdomiy priemoniy trikumas. StatistiSkai reikSmingai dazniau (F kriterijus p<0,05) specialistai,
kurie teigé, kad darbas jiems néra jdomus, tvirtino, kad darbo vietoje yra daug nebutiny
administraciniy smulkmeny (83 %).
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2.3. TEVU APKLAUSOS ANALIZE
2.3.1. Respondenty charakteristika

Tyrime dalyvavo ir | klausimyng atsaké 842 téveliai/ globéjai, i$ jy 90 % - moterys (n=761) ir 10
% vyrai (n=81).

Ar zinote, kad jusy vaiko mokykloje dirba VSP specialistas?

Taip
81%

18 pav. Respondenty nuomoné apie VSP specialistg mokykloje

Téveliy/globéjy buvo klausiama ar jie Zino, kad mokykloje dirba VSP specialistas, 81 %
respondenty (n=682) Zinojo, kad vaiko mokykloje dirba VSP specialistas, 19 % téveliy/globéjy
(n=160) teige, kad nezinojo. Teéveliy/globéjy informacija apie VSP specialistg atsizvelgiant |
vietove neturéjo reikSmingy skirtumy (p=0,22).

49 % respondenty (n=409) teigé, kad mokyklos administracija ar klasés vadovas yra
supazindine juos su VSP specialistu, jo atliekamomis funkcijomis.

72 % respondenty (n=608) teigé, kad per 2017-2018 m. mokslo metus jiems nebuvo pristatyta
apibendrinta informacija apie mokiniy sveikatos bikle, tik tre€dalis (28 %) respondenty teigé,
kad minéta informacija buvo pristatyta.

Respondentai, kurie teige, kad juos supazindino su informacija apie mokiniy sveikatos bikle,
dazniausiai minéjo, kad informacijg apie mokiniy bikle jiems pateiké klasés auklétojas (56 %),
VSP specialistas (44 %), mokyklos vadovas (21 %).
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Ar zinote kokiais klausimais galite kreiptis j VSP specialistg?

Ne
19%

1§ dalies
56%

19 pav. Informacija apie VSP specialistg

56 % respondenty (n=475) teigé, kad tik i$ dalies zino, kokiais klausimais galima kreiptis j VSP
specialista, tik 25 % respondenty (n=211) nurodé, kad Zino kokiais klausimais gali kreiptis | VSP
specialista. Téveliy/globéjy atsakymai atsizvelgiant j vietove neturéjo reikSmingy skirtumy
(p=0,529).

84 % téveliy/globeéjy (n=705) teige, kad VSP specialistas mokykloje reikalingas, 12 % - neturéjo
nuomoneés. StatistiSkai reikSmingi skirtumai atsizvelgiant | mokyklos vietove nenustatyti, taciau
nepatikimai dazniau (90 %), kaimo vietovéje mokyklas lankanciy vaiky téveliai/globéjai teige,
kad VSP specialistas reikalingas, negu mieste besimokanciy vaiky téveliai/globéjai (82 %).
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Ar 2017-2018 m. mokslo metais dalyvavote VSP specialisto
rengtose paskaitose, renginiuose sveikatos temomis?

Ne (priezastis Kita
nenurodyta) 3%

0,
8% Taip
T,

Ne (nezinau ar jos

vyko)
7%
Ne (tokios paskaitos Ne (vengiu tqkiose
nebuvo organizuotos) dalyvauti)
44% 24%

20 pav. Dalyvavimas VSP specialisto rengtose paskaitose, renginiuose sveikatos temomis
(n=842)

Tik 14 % respondenty (n=120) teigé, kad dalyvavo VSP specialisto rengtose paskaitose,
renginiuose sveikatos temomis. 83 % teigé (n=694), kad tokiose paskaitose, renginiuose
nedalyvavo. Analizuojant nedalyvavimo priezastis (n=694) nustatyta, kad: tik 29 % respondenty
(n=202), teigé, kad jie sgmoningai j tokius renginius néjo, 53 % respondenty (n=366) teigé, kad
tokios paskaitos, renginiai nebuvo organizuoti, 8 % minéjo, kad nezinojo ar tokios paskaitos,
renginiai buvo organizuojami, 10 % nedalyvavimo prieZasties nenurodé.
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2.3.2. Pasitenkinimas VSP specialisto teikiamomis paslaugomis

Dél kokios priezasties konsultavotés su VSP specialistu?

Sveikos gyvensenos klausimais _ 18
Dél vaiko patirtos traumos _ 21

Dél vaiko sveikatos problemy

Dél vaiko sveikatos patikrinimo pazymos

o
)]
=
o
=
4]
N
o
N
[&)]
w
o
w
[&)]
N
o
N
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21 pav. Konsultacijy priezastys (n=66)

Dazniausiai téveliai/globéjai konsultavosi dél vaiko sveikatos problemy (41 %), vaiko sveikatos
patikrinimo pazymos (41 %), dél vaiko patirtos traumos (21 %). Sveikos gyvensenos klausimai
konsultavosi 18 % respondenty.

82 % respondenty (n=54) minéjo, kad gavo atsakymus | jiems rlpimus klausimus, 14 %
téveliy/globéjy (n=9) teigé, kad atsakymus gavo tik i§ dalies, 4 % teigé (n=3), kad negavo.

36 % respondenty (n=305) teigé, kad yra visi8kai patenkinti VSP specialisto teikiamomis
paslaugomis, 44 % respondenty (n=367) patenkinti i8 dalies, 20 % respondenty (n=170)
nepatenkinti.

Labiau patenkinti VSP specialisto paslaugomis buvo tie téveliai/globéjai, kurie Zinojo kokiais
klausimais galéjo kreiptis | VSP specialistg (r=0,460, p<0,001), turéjo galimybe asmeniskai
pasikalbéti su VSP specialistu (r=0,273, p<0,001).
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Ar jusy vaikas turi kokiy létiniy susirgimy?

Ne
69%

22 pav. Létiniai vaiko susirgimai (n=842)

69 % respondenty (n=580) nurodé, kad jy vaikas neturi létiniy susirgimy, 31 % téveliy/globéjy
(n=262) minéjo, kad taip, susirgimy turi. ReikSmingy skirtumy vertinant atsakymus pagal
vietoves - nenustatyta ( p=0,290).

Ar bendradarbiaujate su VSP specialistu dél jusy vaikui gydytojo

nustatyty rekomendacijy?

Taip
2%

Pagalbos nereikalauju ’
21%

Ne
7%

23 pav. Bendradarbiavimas su VSP specialistu dél |étiniy susirgimy (n=262)

Teéveliy/globéjy, kuriy vaikai turéjo létiniy sutrikimy buvo pasiteirauta ar jie bendradarbiauja su
VSP specialistu dél gydytojo nustatyty rekomendacijy. Tik 2 % respondenty (n=6) teigé, kad
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bendradarbiauja, 77 % nurodé, kad nebendradarbiauja, o 21 % teigé (n=55), kad pagalbos
nereikalauja.

Teéveliy/globéjy, kurie teigé, kad bendradarbiauja su VSP specialistu dél Iétiniy vaiko susirgimy
buvo pasiteirauta, ar VSP specialistas padeda vaikui laikytis gydytojo nustatyty rekomendaciju,
67 % respondenty teigé, kad VSP specialistas padeda. Detalls atsakymy duomenys pateikti 4
Tekstinio priedo 32 lenteléje.

2.3.3. Apibendrintos rezultaty iSvados

Ne visi, 0 tik 81 % téveliy/ globéjy zino, kad vaiko mokykloje dirba VSP specialistas. Tik 49 %
respondenty teigé, kad mokyklos administracija ar klasés vadovas yra supazindine juos su VSP
specialistu, jo atliekamomis funkcijomis. Apie puse (56 %) respondenty néra supazindinami su
mokykloje organizuojama sveikatos stiprinimo veikla, 72 % teigé, kad per 2017-2018 m. mokslo
metus jiems nebuvo pristatyta apibendrinta informacija apie mokiniy sveikatos bikle. Taip pat
téveliams/globéjams dazniausiai (56 %) informacija apie mokiniy bikle pateiké klasés
auklétojas, ne VSP specialistas. Tik 25 % respondenty zZinojo kokiais klausimais gali kreiptis |
VSP specialistg, 56 % - zinojo tik i dalies. Vis délto, 84 % téveliy/globéjy mano, kad VSP
specialistas mokykloje reikalingas. 92 % respondenty nurodé, kad 2017-2018 m. mokslo
metais néra konsultavesi su VSP specialistu, net 70 % respondenty nezinojo ar yra galimybe
asmeniskai pasikalbéti su VSP specialistu, tik 24 % teigé, kad tokia galimybé yra. Dazniausiai
téveliai/globéjai konsultavosi dél vaiko sveikatos problemy (41 %), vaiko sveikatos patikrinimo
pazymos (41 %), dél vaiko patirtos traumos (21 %), sveikos gyvensenos klausimais
konsultavosi 18 % respondenty. Tik 14 % téveliy/globéjy dalyvavo VSP specialisto rengtose
paskaitose, renginiuose sveikatos temomis. Analizuojant nedalyvavimo priezastis nustatyta,
kad: tik 29 % respondenty sgmoningai j tokius renginius néjo, 53 % respondenty teigeé, kad
tokios paskaitos, renginiai nebuvo organizuoti, 8 % minéjo, kad neZinojo ar tokios paskaitos,
renginiai buvo organizuojami, 10 % nedalyvavimo priezasties nenurodé. Net 76 % respondenty
nezZino ar yra galimybé pasikonsultuoti su VSP specialistu el. pastu, tik 16 % teigé, kad tokia
galimybé yra.

Tik 36 % respondenty yra visiSkai patenkinti VSP specialisto teikiamomis paslaugomis, 44 % -
patenkinti i$ dalies, 20 % - nepatenkinti. StatistiSkai reikSmingai dazniau (45 %), kaimo vietovéje
mokyklas lankanciy vaiky téveliai/globéjai teigé, kad yra visiSkai patenkinti VSP specialisto
teikiama pagalba, negu mieste besimokanciy vaiky téveliai/globéjai (34 %). Labiau patenkinti
VSP specialisto paslaugomis buvo tie téveliai/globéjai, kurie Zinojo kokiais klausimais galéjo
kreiptis j VSP specialistg (r=0,460, p<0,001), turéjo galimybe asmeniskai pasikalbéti su VSP
specialistu (r=0,273, p<0,001).

Respondenty, kurie buvo nepatenkinti ar patenkinti tik i dalies VSP teikiamomis paslaugomis
buvo prasoma nurodyti nepasitenkinimo priezastis, didzioji dalis (35 %) téveliy/globéjy teige,
kad VSP specialisto nebuvo mokykloje. Apibendrinant atsakymus - 46 % respondenty kaip
nepasitenkinimo priezastj nurodé, kad neteko su VSP specialistu bendrauti, nesikreipée,
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nesikonsultavo su juo, nezino apie jo funkcijas, 10 % - teigé, kad VSP specialistas neturéjo
kompetencijos. Analizuojant kitas priezastis, dazniausiai pasikartojan€ios priezastys: per mazai
démesio skiriama vaikui, neduodama vaisty, per trumpas darbo laikas, nesiteikiama visa
pagalba/atliekamos visos funkcijos/neaiskios funkcijos, bloga komunikacija, VSO specialisto
iniciatyvos trikumas, informavimas vaiko sveikatos klausimais tik per auklétojg, paskaity
tévams trikumas, per maza SvietéjiSka veikla, prasta komunikacija su tévais.

Respondentai, kurie buvo nepatenkinti VSP specialisto teikiamomis paslaugomis dazniausiai
(68 %) jvardijo Sias nepasitenkinimo priezastis - VSP specialisto nepazinojimas, nezinojimas
apie jo funkcijas. IS dalies patenkinti respondentai dazniausiai nurodé kiek kitokias
nepasitenkinimo priezastis - VSP specialisto nebuvimas kreipimosi metu (73 %), kompetencijos
neturéjimas (74 %), VSP specialisto nepazinojimas (neteko bendrauti, konsultuotis) (71-72 %).
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2.4. MOKINIY APKLAUSOS ANALIZE
2.4.1. Respondenty charakteristika
Tyrimo metu apklausta 2715 mokiniy.

Berniukai (n=1297) sudaré 48 % apklaustyjy, mergaités (n=1418) - 52 %. Vidutinis tirty mokiniy
amzius - 13,27 mety (min.- 8 m., maks. - 20 m., SN=2,498). Ketvirtoky amziaus vidurkis
9,87+0,393 mety, Sestoky amziaus vidurkis 11,90+0,664 mety, astuntoky - 13,81+0,454 mety,
deSimtoky - 15,78+0,590 mety, vienuoliktoky - 16,78+0,581 mety.

Mokiniy apklausa vykdyta Tyrime dalyvaujan€iose mokyklose Lietuvos mastu. Pradiniy mokykly
mokiniai (n=117) sudaré 4 %, pagrindiniy mokykly mokiniai (n=411) - 15 %, progimnazijy
mokiniai (n=824) - 31 %, gimnazijy (n=1343) - 50 % visy apklaustujy, kitg mokyklos tipa
pazyméjo 0,2 % respondenty (n=5).

81 % respondenty (n=2200) sudaré miesto, 19 % - (n=515) kaimo gyvenamujy vietoviy mokykly
mokiniai.

Apklausti 4, 6, 8,10, 11 klasiy mokiniai. 4-y klasiy mokiniai (n=598) sudaré 22 %, 6-y klasiy
mokiniai (n=631) - 23 %, 8-y (n=615) - 23 %, 10-y (n=478) - 18 %, 11-y (n=393) - 14 % visy
apklaustyjy.

2.4.2. Pasitenkinimas VSP specialisto teikiamomis paslaugomis

Tyrimo duomenimis, 58 % mokiniy, kurie bent kartg praéjusiais mokslo metais kreipési j VSP
specialistg, buvo visiSkai patenkinti VSP teikiamomis paslaugomis, 34 % - buvo patenkinti i$
dalies ir 8 % - nepatenkinti.

Pasitenkinimas VSP specialisto teikiamomis paslaugomis pagal mokykly vietove nesiskyré
statistiSkai reikSmingai. 57 % miesto mokykly mokiniy ir 60 proc. kaimo mokykly buvo visiskai
patenkinti VSP specialisto suteiktomis paslaugomis.
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Kodél nesi visiSkai patenkintas suteikta pagalba?
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24 pav. Nepasitenkinimo VSP specialisto teikiama pagalba priezastys (n = 564)

| klausima atsakinéjo mokiniai, kurie nebuvo visiSkai patenkinti paslaugomis (n=564). 75 % kaip
priezastj, kodél jie nepatenkinti VSP specialisto darbu, mokiniai nurodé VSP specialisto
nepasiekiamumg reikiamu momentu. Mokiniai nurodé (n=422), kad VSP specialistas nedirbo,
kai jie kreipési pagalbos. 23 % mokiniy nurodé, kad VSP specialistas nedavé vaisty, 14 % -
sveikatos kabinetas buvo nejaukus, 5 % - nesuteiké informacijos reikiamu klausimu, o 13 %
respondenty - VSP specialistas buvo nedraugikas.

Ar iS VSP specialisto gaudavai atsakymus j visus tau riipimus
klausimus?

Niekada
3%

Kartais
30%

Taip, visada
67%

25 pav. VSP specialisto atsakymas j ripimus klausimus (n=1339)
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67 % mokiniy (n=892), kurie kreipési | VSP specialistg nurodé, kad visada gavo atsakymus |
jiems rapimus klausimus, tik 3 % teigé (n=40), kad atsakymy niekada negaudavo, 30 % mokiniy
(n=407) teigé, kad atsakymus j savo klausimus gaudavo ne visada.

23 % mokiniy (n=233) nurodé, kad kai jie pageidauja, VSP specialistas nurodo papildomy
literatdros Saltiniy rdpimais klausimais, nukreipia pas kitus specialistus, Sig funkcijg atlieka tik
kartais - nurodé - 35 % mokiniy (n=356), 32 % mokiniy - minéty pageidavimy neturéjo.

Didzioji dauguma ty, kurie per paskutinius mokslo metus bent kartg kreipési | mokyklos
sveikatos prieziros specialista, nurodé, kad visada specialistas skiria pakankamai laiko
pokalbiui (n=919, 69 %), 27 % mokiniy (n=358) nurodé, kad specialistas pakankamai laiko
skyré ne visada.

2.4.3. VSP specialisto darbo organizavimas

Mokiniy, i8skyrus 4-y klasiy mokinius, buvo klausima apie kabineto/darbo vietos
konfidencialumg. Tyrimo duomenimis, tre¢dalis mokiniy (33 %) minéjo, kad apzidros, pokalbio
metu gali uzeiti paSalinis asmuo, 44 % teigé, kad apie tai nezino, 23 % teigé, kad uzeiti
pasalinis asmuo - negali.

Mokiniy buvo teirautasi, ar yra buve atvejy, kad informacija apie jy sveikatg buvo atskleista
kitiems. 9 % mokiniy (n=96) teigé, kad tokiy atvejy buvo. Taip teigusiy berniuky buvo daugiau
negu mergaiciy (atitinkamai 14 % ir 6 %), skirtumas statistiSkai reikSmingas (p<0,001), berniuky
rizika atsakyti “Taip” buvo 2,5 kartus didesné negu mergaiciy.

Kaimo, gyvenvie€iy mokykly mokiniai daZzniau negu miesto atsaké, kad VSP specialistas
paskleidé informacija apie jy sveikatg (atitinkamai 17 % ir 7 %), skirtumas statistiSkai
reikSmingas (p<0,001), kaimo mokykla rizika atsakyti “Taip” buvo didesné negu miesto mokykla
moksleiviy.

48 % mokiniy (n= 1290) teigé, kad dalyvavo renginiuose, paskaitose sveikatos temomis, kurias
rengé VSP specialistas. 29 % teigé (n=792), kad tokios paskaitos ar renginiai nebuvo
organizuoti, 23 % teigé, kad nedalyvavo.

Dalyvavimas renginiuose atsizvelgiant j klases turéjo reikSmingy skirtumy (p<0,001). Nustatytas
statistiSkai reikSmingas. 4-y klasiy mokiniai dazniau negu kity klasiy mokiniai dalyvavo
renginiuose (60 %).

Sveikatos priezitros mokyklose Tyrimas 18074-AT-1
Lapas 40



®
SWECO ﬁ

Kokiais atvejais kreiptumeisi j VSP specialistg ateityje?
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26 pav. Kreipimosi j VSP specialistg priezastys (n=2715)

77 % moksleiviy (n=2089) teigé, kad j VSP specialistg kreiptysi, jeigu blogai jaustysi, 69 %
(n=1882) - jeigu susizeisty, 15 % (n=410) - turéty klausimy apie sveikg gyvenseng. 2 %
respondenty (n=59) nurodé, kad j VSP specialistg nesikreipty.

Lyginant pagal klases, vyresniy klasiy moksleiviai (8, 10,11 kl.) re€iau negu jaunesniy klasiy
(4,6 kl.) kreiptysi, jeigu susizeisty, atitinkamai 67—67 % ir 71-72 %. Kuo vyresné klasé, tuo
daZniau mokiniai nurodé, kad j VSP specialistg nesikreipty.

Mokiniy, atsakiusiy, kad turi létiniy susirgimy buvo klausiama ar VSP specialistas padeda
laikytis gydytojo nustatyty rekomendacijy, 55 % mokiniy (n=140), turinéiy létiniy susirgimy teige,
kad pagalbos nepageidauja, 23 % mokiniy (n=140) teigé, kad VSP specialistas padéjo laikytis
rekomendacijy, 22 % mokiniy (n=135) - VSP specialistas nepadéjo.
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Ar pasitiki mokyklos VSP specialistu?
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5.4.35 pav. Pasitikéjimas VSP specialistu (n=2715)

Tyrimo duomenimis, didesné dalis mokiniy (59 %, n=1611) pasitiki VSP specialistu, 28 %
mokiniy (n=755) - neturi nuomonés, o 13 % - nepasitiki. Mergaités VSP specialistu pasitiki
reCiau negu berniukai, atitinkamai 57 % ir 62 % (p<0,001).
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2.4.5. Apibendrintos rezultaty iSvados

Tyrimo duomenimis, 49 % mokiniy per praéjusius mokslo metus bent kartg kreipési j VSP
specialista. Didzigja dalimi | VSP specialistg kreipési dél blogos savijautos (79 %), patirtos
traumos (22 %), atleidimo nuo kino kultdros ( 8 %), konsultacijos sveikatos klausimais (5 %).
Vertinant kreipimosi priezastis pagal mokyklos vietove, dél blogos savijautos statistiSkai
patikimai (p=0,017) dazniau kreipési miesto mokykly mokiniai (80 %), negu kaimo (73 %). Dél
traumy (22-23 %), konsultacijy (5-6 %), atleidimo kdno kultdrai (8-9 %) kreipimasis labai
panasus.

Apie 58 % apklausty mokiniy patenkinti VSP suteikta pagalba. Nustatytas statistiSkai
reikSmingas skirtumas tarp mokiniy lyties ir pasitenkinimo VSP specialisto teikiamomis
paslaugomis (p<0,001), dazniau visiSkai patenkinti yra berniukai negu mergaités, atitinkamai 62
% ir 54 %. Nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp klasiy ir pasitenkinimo VSP
specialisto suteiktos pagalbos (p<0,001), daugiausia patenkinty paslaugomis buvo tarp
ketvirtoky (81 %).

75 % mokiniy, kaip priezastj, kodél yra nepatenkinti VSP specialisto darbu, nurodé VSP
specialisto nepasiekiamumg reikiamu momentu (VSP specialistas nedirbo, kai jie kreipési
pagalbos), 23 % - VSP specialistas nedave vaisty, 14 % - sveikatos kabinetas buvo nejaukus, 5
% - nesuteiké informacijos reikiamu klausimu, 0 13 % - VSP specialistas buvo nedraugiskas.

Didzioji dauguma ty, kurie per paskutinius mokslo metus bent kartg kreipési j VSP specialistg,
nurodé, kad visada specialistas skiria pakankamai laiko pokalbiui (69 %), taCiau 27 % mokiniy
nurode, kad specialistas pakankamai laiko skyré ne visada. Tik 13 % mokiniy neturéjo
galimybés asmeniSkai pasikalbéti su VSP specialistu, 39 % apie tokia galimybe nezino.
Mokiniai, kurie turéjo galimybe asmeniSkai pasikalbéti su VSP specialistu, buvo labiau linke
VSP specialisto teikiamg pagalbg jvertinti geriau. Tyrimo duomenimis, tre€dalis mokiniy (33 %)
minéjo, kad apZiaros, pokalbio metu gali uZeiti paSalinis asmuo. Per praéjusius mokslo metus
48 % mokiniy dalyvavo renginiuose, paskaitose sveikatos temomis, kurias rengé VSP
specialistas.

Mokiniy nuomone, jtakg VSP suteikty paslaugy vertinimui turi: ar VSP specialistas atsaké |
rapimus klausimus (p<0,001), nurodé papildomy Saltiniy (p<0,001), ar skyré pakankamai laiko
(p<0,001), ar elgési pagarbiai (p<0,001), ar specialistas padeda noriai (p<0,001), ar yra
galimybé pasikalbéeti asmeniSkai (p<0,001), ar mokinys varzosi pasikalbéti su specialistu
(p=0,025), ar dalyvauja paskaitose, renginiuose sveikatos temomis (p<0,001), pasitiki VSP
specialistu (p<0,001), trumpa VSP specialisto darbo trukmeé (p<0,001).
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2.5. KOKYBINIO TYRIMO (VSP SPECIALISTY APKLAUSOS (INTERVIU) METODIKA

Siekiant jvertinti kaip VSP specialisto etatinis krlvis jtakoja jo veiklos apimtis, ar uztikrinama
VSP specialisto teikiamy paslaugy kokybé, buvo pasirinktas kokybinio tyrimo metodas (interviu).
Kokybinis tyrimo metodas suteikia galimybe atskleisti ir pajausti kiekybiSkai neiSmatuojamus
dalykus, tokius kaip: unikali tiriamujy patirtis, jy apmastymai, likesé&iai, igyvenimai ir kt. Siam
Tyrimo metodui buvo pasirinktas pusiau struktdruotas interviu, kadangi jis suteikia galimybe
gauti daugiau papildomos informacijos respondentui uzduodant papildomus klausimus pokalbio
metu.

Sukurti du Kklausimynai. Klausimyny turinys tapatus, iSskyrus papildomus klausimus VSP
specialistams, dirbantiems ne vienoje mokykloje. Siy VSP specialisty papildomai buvo
klausiama kaip jie pasiekia mokyklas, kokiu transportu keliauja, kiek laiko uztrunka atvykti, jy
darbo grafikas, jo suderinimas keliose mokyklose.

Kokybinés apklausos dalyviai, jy atranka, eiga

Tiksliné grupé (tiriamieji) - VSP specialistai, dirbantys mokyklose, vykdanciose ikimokyklinio,
prieSmokyklinio, pradinio, pagrindinio ir vidurinio ugdymo programas (bendrojo ugdymo
mokyklose, ikimokyklinio ugdymo jstaigose dirbantys VSP specialistai).

Tiriamyjy imtis - 22 VSP specialisty, dirbangiy skirtingais etatais (1 etatu, 0,5 etato krdviu),
miesto ir kaimo vietovése esanliose mokyklose, turin€iy skirtingg mokiniy skaiciy ir amziy,
dirbanciy vienoje ar keliose mokyklose.

Kokybinés apklausos etika

Tyrimas bus atliekamas remiantis etikos principais. Tam, kad jy nepaZzeisti, savivaldybiy VSB
vadovai buvo i§ anksto supazindinami su Tyrimu, jo tikslais, planuojamomis klausimy grupémis.
Apklausa buvo vykdoma tik gavus minéty vadovy ir basimy respondenty sutikimus. Tiriamieji
turéjo teise laisvai apsispresti, ar jie nori ir sutinka dalyvauti apklausoje.

Kokybinés apklausos duomeny analize

Tyrimo duomeny analizei pasirinktas teminés analizés metodas, kuris skirtas atpazinti,
analizuoti ir i8gryninti kokios sgvokos ir kaip daZznai pasitaiko tekste.

2.5.1. Apibendrintos rezultaty iSvados

Dauguma VSP specialisty, dirban¢iy 1 etatu vienoje mokykloje, apibidina darbo dieng kaip
nenuspéjamg, skirtingg ir neplanuojamg, kadangi didZioji darbo dalis praleidZiama
suteikiant/koordinuojant pirmajg pagalba, konsultuojant mokinius, atliekant mokiniy higienos
tikrinimus, kurie daznu atveju yra neplanuotini ir nenuspéjami. VSP specialistai nurodé, kad tik
nesant skubiems atvejams - atliekamos kitos, suplanuotos funkcijos. VSP specialistai, dirbantys
0,5 etatu vienoje mokykloje taip pat akcentavo, kad pirmos pagalbos teikimas/koordinavimas,
mokiniy konsultavimas iSlieka prioritetinémis funkcijomis. Respondenty nuomone, ypac
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ikimokyklinio ugdymo jstaigose - pirmos pagalbos teikimas néra toks daznas reiSkinys, todél
didesnis démesys skiriamas suplanuotoms veikloms (pamokéléms, higieninés biklés patikrai,
maitinimo klausimams) arba asmens higienos tikrinimams.

VSP specialistai, dirbantys 1 etatu keliose jstaigose dienos rezimg apibudina kaip labai skirtingg
ir dinamiskg, respondentai akcentavo pirmuosius mokslo mety ménesius - kuomet prioritetas
tenka vaiky sveikatos pazymy suvedimui, apdorojimui. Respondentai akcentavo, kad dirbant
skirtingose mokyklose - funkcijy daznumas, apimtys yra skirtingos. Respondentai nurodé, kad
savo veiklas stengiasi planuotis. Nors pirmosios pagalbos teikimas/koordinavimas, vaiky
konsultacijos iSlieka prioritetu, taiau respondentai akcentavo, kad Sios funkcijos daugiau
atliekamos pertrauky metu. lkimokyklinése ugdymo jstaigose dirbantys specialistai pabrézé
batinybe prisitaikyti prie vaiky rezimo, akcentavo, kad daugiau démesio skiriama sveikatos
ugdymui, vaiky asmens higienos patikrinimams, aplinkos higieninei biklei. VSP specialistai,
dirbantys 0,5 etatu keliose mokyklose akcentuoja planuojamas veiklas ir jy vykdyma. Prioritetas
skiriamas sveikatos ugdymui (pamokélés, renginiai), higienos patikrinimams (vaiky ir aplinkos),
sveikatos pazymoms. Respondentai mini, kad dienos rezimas priklauso nuo veiklos plano,
vykdomos veiklos, kurios suplanuotos ir pazymi, kad, skirtingose jstaigose vykdomos skirtingos
veiklos.

Daznu atveju VSP specialistai, dirbantys 1 etatu vienoje mokykloje teigé, kad visos funkcijos
atliekamos, taCiau akcentavo, kad bendravimas su tévais, sveikatos ziniy identifikavimas,
aktyvesnis projekty iniciavimas, galéty bati vykdomas aktyviau ir kokybiSkiau. Priezastys - kity
funkcijy prioritetas, laiko stoka. VSP specialistai, dirbantys 0,5 etatu vienoje mokykloje daznu
atveju nurodé, kad atlieka visas funkcijas.

VSP specialistai, dirbantys 1 etatu keliose jstaigose nurodé, kad mokiniy sveikatos analize,
bendravimas su téveliais/globéjais, sveikatos Ziniy teikimas pedagogams, pasidlymy tekimas ne
tik administracijai, sveikatos ziniy identifikavimas, dalyvavimas vaiko gerovés komisijos veikloje
- ne visiSkai kokybiSkai ir aktyviai atliekamos funkcijos. VSP specialistai, dirbantys 0,5 etatu
keliose mokyklose, dazniausiai mini Sias neatliekamas funkcijas: téveliy/globéjy informavimas,
konsultavimas, sveikatos duomeny statistiné analizé. PrieZastys - laiko trGkumas, per didelis
jstaigy skaicius.

VSP specialistai, dirbantys didesniu etatu vienoje mokykloje nurodo, kad mokiniy sveikatos
stiprinimo priemoniy ir aplinkos sveikatinimo priemoniy jgyvendinimas atliekamas, taciau
respondentai akcentavo, kad sveikatos ugdymo nuoseklumas ne visada pasiekiamas,
stengiamasi pamokéles, uZsiémimus pravesti visoms klaséms, tadiau didesnis démesys
skiriamas mazesniems vaikams. VSP specialistai, dirbantys mazesniais etatais akcentavo, kad
minéta funkcija tikrai atliekama, taCiau poreikis yra didesnis, negu leidZia galimybés, o norint
funkcija atlikti kokybiskai - neuztenka laiko.

VSP specialistai akcentuoja bendravimg su téveliais/globéjais per dienyny sistemas (iSskyrus
ikimokyklinio ugdymo jstaigose dirbancius specialistus), stendus, susirinkimy metu - reciau.
Renginiai téveliams/globéjams vykdomi pakankamai retai. Téveliams/globéjams skirtuose
susirinkimuose VSP specialistai dalyvauja ne darbo metu.
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VSP specialistai dirbantys 1 etatu vienoje mokykloje yra visiS8kai atsakingi uz pirmosios
pagalbos teikimg, koordinavima, bendravimg su tévais, Siy funkcijy atlikimas labai daznas. VSP
specialistai, dirbantys 1 etatu keliose mokyklose ar 0,5 etatu vienoje mokykloje nurodo, kad
pedagogai, nors ir gali susitvarkyti patys, daznu atveju atveda mokinius pas VSP specialistus,
taciau retesniais atvejais pedagogai pirmajg pagalbg atlieka ir patys. VSP specialistai dirbantys
0,5 etatu keliose jstaigose akcentavo, kad pirmajg pagalbg atlieka pedagogai, nebent jvyksta
rimtesnis pirmos pagalbos atvejis. Respondentai nurodo, kad ikimokyklinio ugdymo jstaigose
rimty traumy bdna rec€iau negu kitose bendrojo lavinimo mokyklose.

VSP specialistai, nepriklausomai nuo etatinio krdvio, asmens higieng tikrina profilaktiskai ir
pagal poreikj. Mokyklose, kuriose yra didelis mokiniy skaicius, dirbantys respondentai nurodo,
kad funkcija reikalauja daug laiko. Esant didesniems mokiniy skaiiams - respondentai
akcentuoja, kad patikrinimai dazniau atliekami tik pagal poreik;.

VSP specialistai, dirbantys 1 etatu vienoje mokykloje akcentuoja, kad konsultuoja darbuotojus,
atsakingus uz mokiniy maitinima, o jie - daznu atveju atkreipia démes;j ir j pasitlymus jsiklauso.
VSP specialistai dirbantys 1 etatu keliose mokyklose taip pat tikrina maitinimo organizavimo
atitiktj, konsultacijos teikiamos, taCiau tam tikrais atvejais susiduriama su dietisto funkcijy
~Susikirtimu®, kai specialistas dirba ir pagal Sig pareigybe. VSP specialistai dirbantys 0,5 etato
daugiau akcentavo, kad j pasidlymus neatsizvelgiama, o ikimokyklinio ugdymo jstaigose daznu
atveju konsultacijos neatliekamos, nes $i funkcija dubliuojasi su dietisto funkcijomis.

Daznu atveju VSP specialistai, dirbantys 1 etatu vienoje mokykloje maitinimo organizavimo
keliose mokyklose, maitinimo organizavimo atitiktj daZznu atveju taip pat priZidri nuolatos, taciau
tik savo darbo dienomis.

Visi respondentai teikia pagalbg ir informacijg kiino kultiiros mokytojams komplektuojant kiino
kultdros ugdymo grupes pagal mokiniy fizinj pajéguma, patikrinimai néra akcentuojami, taciau
tam tikri respondentai nurodé, kad patikrinimus irgi vykdo.

Daznu atveju VSP specialistai, kurie dirba keliose mokyklose, jas pasiekia vieSuoju transportu,
kuris yra nekompensuojamas, atstumas nuo namy iki objekty - iki 30 min.

VSP specialistai, dirbantys 1 etatu keliose mokyklose nurodo, kad darbo dieng praleidzia
vienoje mokykloje ir stengiasi, kad vienoje mokykloje dirbty kelias dienas iS eilés. Mokykly
administracijos praSymu, tam tikri respondentai dirba ir po pusdienj, dienos metu aplankydami
kelias mokyklas. VSP specialistai, dirbantys 0,5 etatu keliose mokyklose nurodo, kad mokyklas/
aplanko bent kartg per savaite, daznu atveju respondentai darbo dieng praleidzia vienoje
mokykloje, tagiau ne visada.

Dauguma VSP specialisty, dirban€iy 1 etatu mokykloje minéjo, kad turi atskirg sveikatos
kabinetg. VSP specialistai dirbantys mazesniu kriviu vienoje, ar dirbantys keliose mokyklose
akcentavo, kad kabinetas yra, tadiau kabinete dirba ne vienas VSP specialistas, todél
konfidencialumas yra uztikrinamas tik i$ dalies. VSP specialistai dirbantys 0,5 etatu keliose
mokyklose nurodé, kad nors kabinetg tenka dalintis su kitais specialistais, ta€iau darbo grafikai
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prasilenkia, todél pavyksta uztikrinti konfidencialumg. VSP specialistai akcentavo, kad darbas
su kolegomis sukelia ne tik konfidencialumo stoka, bet tam tikrus su darbo organizavimu
susijusius nepatogumus: respondentai jaucliasi trukdantys kity kolegy veiklai ( ypa¢ pirmos
pagalbos, konsultacijy metu), specialistas dazniau pats eina pas negaluojantj vaikg, vykstant
asmens higienos patikrinimui - ieSkomas kitas kabinetas, o ikimokyklinéje ugdymo jstaigoje
sergantys vaikai neizoliuojami, o paliekami grupéje.

Visi VSP specialistai, dirbantys 1 etatu vienoje ar keliose mokyklose nurodo, kad turi
stacionarius kompiuterius, internetg, taiau ne visi respondentai turéjo spausdintuvg, o daznu
atveju minéjo, kad spausdintuvas yra nespalvotas. Ne visi respondentai savo darbo vietoje turi
stacionary telefong, daznu atveju respondentai minéjo, kad naudoja savo asmeninj telefong,
priemoniy trikumo respondentai neakcentavo. Respondentams, dirbantiems keliose mokyklose
kartais tenka veziotis metodines priemones, tas sukelia nepatogumy ir reikalauja kruop$taus
planavimo. VSP specialistai, dirbantys 0,5 etatu keliose mokyklose daznu atveju teigé, kad
neturi stacionaraus kompiuterio, o neSiojasi biuro suteiktg neSiojamg kompiuterj, taip pat
dazniau susiduriama su spausdintuvo neturéjimo problema, Sie respondentai daznu atveju
nurodo, kad naudojasi asmeniniu telefonu, buvo akcentuojama, kad ne visuose sveikatos
kabinetuose yra telefonas. Ikimokyklinése ugdymo jstaigose dirbantys specialistai akcentavo
vaizdiniy - metodiniy priemoniy trikuma ikimokyklinio amziaus vaikams ir multimedija jrangos
trGkuma grupése.

Daznu atveju respondentai pripazjsta, kad triksta IytiSkumo, pedagoginiy Zziniy, ypac
pedagoginiy Ziniy trdkumg akcentavo VSP specialistai, dirbantys ikimokyklinése jstaigose. VSP
specialistai, dirbantys 0,5 etatu keliose mokyklose, akcentavo bendravimo su administracija
problemas, kurios susijusios su trumpu darbo laiku, taiau respondentai, dirbantys mokyklose
ilgg laikg, dziaugési gerais santykiai su administracija, komandiniu darbu.

Kokybinés Tyrimo (VSP specialisty apklausos (interviu) iSvados

Apibendrinant galima teigti, kad VSP specialisto etatinis krivis jtakoja jo veiklos apimtis:
atliekamy funkcijy daznumg, jy atlikimo iSsamumg, nuoseklumg, prioritetines funkcijas,
planavimo organizavima.

Konfidencialumo neuztikrinimas, darbo priemoniy trikumas, funkcijy platumas ir
jvairiapusiSkumas, laiko trGkumas, apsunkintas veikly planavimas ir kitos priezastys lemia, kad
VSP specialisto teikiamy paslaugy kokybé néra uZtikrinama nepriklausomai nuo VSP
specialisto etatinio kravio.
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VISUOMENES SVEIKATOS PRIEZIDROS MOKYKLOSE KOKYBES VERTINIMO TYRIMO, ATLIKTO
2011-2012 M., ISVADY PALYGINIMAS SU TYRIMO REZULTATAIS

1.

Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - VSP specialisty amzius jaunéja,
(64 % VSP specialisty, dirbanciy mokyklose, yra vyresni kaip 40 mety amziaus), VSP
specialisty, turin€iy visuomenés sveikatos krypties iSsilavinimg skaiCius auga (63 %
respondentai teigé turintys minétg iSsilavinima), VSP specialisty procentiné dalis, kuriy
darbo stazas siekia iki 5 mety - Siek tiek auga (trecdalio (35 %) respondenty darbo
stazas mokykloje buvo iki 5 mety).

Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - padaugéjo VSP specialisty,
dirbanciy ir kitose mokyklose (59 %), o VSP specialisty, dirbanciy vienoje mokykloje -
sumazejo (41 %). Mokiniy skaiCiaus mokykloje mediana sieké 423 mokinius ir mazai
skyrési nuo mokiniy skaiCiaus medianos, kuri nurodé bendrg mokiniy skaiciy, esantj
VSP specialisto aptarnaujamose mokyklose.

Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - veiklos, kurioms VSP specialistai
skiria daugiausiai ir maziausiai laiko - labai reikSmingai nepakito. Kaip ir seniau,
daugiausia laiko VSP specialistai savo darbe skiria duomeny apie mokiniy profilaktiniy
sveikatos patikrinimy rinkimui, kaupimui, dokumentacijos tvarkymui. Maziausiai
démesio skiriama dalyvavimui vaiko gerovés komisijos veikloje, konsultacinei pagalbai
tévams, rizikos veiksniy mokykloje aplinkoje identifikavimui, metodinei pagalbai
mokytojams sveikatos saugojimo klausimais, dalyvavimui jgyvendinant uzkreCiamos
ligos Zidinio/protrukio kontrolés priemones.

Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - temos, kuriose VSP specialistas
turi maziausiai teoriniy Ziniy ir praktiniy jgadziy - Siek tiek pakito. MaZiausiai teoriniy
ziniy VSP specialistai turi tokiomis temomis: vaiky teisés ir socialinés garantijos,
valgiaras€iy sudarymo principai, sveikatos saugos atitikties vertinimo principai
mokymosi aplinkai. Daugiausia VSP specialistams triksta praktiniy jgidziy rengiant ir
jgyvendinant sveikatinimo veiklos programas, vertinti ugdymo proceso organizavima,
vykdyti tiriamajj darba.

Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - prieZastys, kurios trukdo
efektyviau dirbti - pakito. VSP specialistai teigé, kad labiausiai jiems trukdo efektyviau
dirbti, ,izoliuotumo® pojatis, ziniy trkumas, mokyklos administracijos paramos
trakumas.

Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - VSP specialisty skaicius,
kuriems jy darbas jdomus ir prasmingas - pakito nezymiai. 83 % VSP specialisty teige,
kad jy darbas jdomus ir prasmingas. DaZniausiai minimi teigiami veiklos aspektai:
bendravimas, vaiky sveikatinimas, pirmosios pagalbos teikimas, bendradarbiavimas su
mokyklos bendruomenés nariais, konsultacijos, galéjimas kazkam padéti, reikalingumo
jausmas, mokiniy didesnis susidoméjimas, jy augantis sgmoningumas sveikatos tema.
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7. Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - jrengty sveikatos kabinety
skaiCius augo, o sveikatos kabineto turéjimas vietoviy atzvilgiu tapo nezymus. Tyrimo
duomenimis, daugumoje mokykly (97 %) yra jrengta sveikatos priezitrai skirta patalpa -
sveikatos kabinetas. Mieste kabinetai jrengti 98 % mokykly, kaime - 96 %. Didzioji dalis
(89 %) VSP specialisty teigia, kad darbo vieta uztikrina konfidencialumg paslaugy
teikimo metu, 10 % teigé, kad konfidencialumas uztikrinamas i$ dalies. Didejant VSP
specialisto etatiniam kraviui, respondentai reCiau nurodo, kad mokykloje néra jrengto
sveikatos kabineto. Dazniau sveikatos kabineta/darbo vietg turintys VSP specialistai
nurodo, kad turi didelj pasirinkimag priemoniy, skirty mokiniy sveikatos jgtdziams.
Specialisty darbo viety apripinimas veiklos priemonémis néra Zymiai prastesnis tose
mokyklose, kuriose néra sveikatos kabineto/jrengtos darbo vietos.

8. Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - Svietimo jstaigy vadovy
pasitenkinimas VSP specialisty darbu - iSaugo. 86 % Svietimo jstaigy vadovy yra
patenkinti VSP specialisty vykdoma veikla mokykloje. Kaip ir ankstesnio Tyrimo
duomenimis, labiausiai VSP specialisto veikla yra patenkinti respondentai, kuriy
mokyklose VSP specialistai dirba 1 ir didesniu kraviais (93 %), maziausiai patenkinti,
kuriy mokyklose VSP specialistai dirba mazZesniais negu 0,5 etato kraviais (77 %).
Vadovy/administracijos atstovy pasitenkinimas VSP specialisto veikla nuo vietovés
nepriklauso (p=0,574).

9. Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - pagrindinés problemos,
kylangios organizuojant sveikatos priezitrg mokykloje pakito i§ dalies. Svietimo jstaigy
vadovy nuomone, pagrindinés problemos, kylan€ios organizuojant sveikatos priezilirg
mokykloje, yra nepakankama VSP specialisto darbo trukmé mokykloje ir nepavaldumas
mokyklai.

10. Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - pasitlymus pateiké visi Svietimo
jstaigy vadovai/administracijos atstovai, kaip ir ankstesniame tyrime - daZniausias
pasillymas yra koncentruoti VSP specialisto veiklg vienoje mokykloje, kiek retesnis -
geriau aprapinti VSP specialistg darbo priemonémis, reCiau - tikslinti pareigybes,
uztikrinti informacijos, reikalingos VSP specialisto veiklai vykdyti, prieinamuma,
informuoti bendruomene apie VSP specialisto funkcijas, vykdomas mokykloje. UZtikrinti
informacijos, reikalingos VSP specialisto veiklai vykdyti, prieinamumg (p=0,024),
koncentruoti VSP specialisto veiklg vienoje mokykloje (p=0,001) rediausiai sitlo 1 etato
ir didesnj darbo krivj turiniy mokykly vadovai/administracijos atstovai. Siy mokykly
vadovai dazniau (bet ne statistiSkai patikimai) negu kity, neturi jokiy sialymy (p=0,657).
Miestuose esanciy mokykly vadovai/administracijos atstovai dazniau negu kaimo
gyvenvieCiy vadovai dazZniau sitlo derinti VSP specialistui skirty seminary laikg su jo
darbo laiku mokykloje (p<0,001). Kaimuose, gyvenvietés esanciy mokykly
vadovai/administracijos atstovai daZniau negu miesto sidlo skatinti pedagogy ir VSP
specialisto bendradarbiavimg (p=0,030). StatistiSkai reikSmingi skirtumai tarp Kkity
sialymy, kuriuos iSvardijo mokykly vadovai/administracijos atstovai ir VSP specialisty
darbo kraviy ar vietovés aspektu - nenustatyti.
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11. Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - priezastys, dél kuriy mokiniai
kreipiasi | VSP specialistg - nepakito, taiau atrasti statistiSkai reikSmingi skirtumai
mokyklos vietoves atzvilgiu. Mokiniy nuomone, didZigjg dalimi j VSP specialistg kreipési
dél blogos savijautos (79 %), patirtos traumos (22 %), atleidimo nuo kano kultiros ( 8
%), konsultacijos sveikatos klausimais (5 %). Vertinant kreipimosi priezastis pagal
mokyklos vietove, dél blogos savijautos statistiSkai patikimai (p=0,017) dazniau kreipési
miesto mokykly mokiniai (80 %), negu kaimo (73 %). Dél traumy (22-23 %), konsultacijy
(5-6 %), atleidimo kdno kultdrai (8-9 %) kreipimasis labai panaSus. Kaimo vietovéje
besimokantys mokiniai statistiSkai dazniau (p<0,001) nurodé kitas kreipimosi priezastis.

12. Lyginant su 2011-2012 m. atlikto tyrimo duomenimis - mokiniy procentinis skaicius,
kurie patenkinti VSP specialisto paslaugomis - pakito labai nezymiai, apie 58 %
apklausty mokiniy patenkinti VSP suteikta pagalba. Siame Tyrime buvo nustatytas
statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp mokiniy lyties ir pasitenkinimo VSP specialisto
teikiamomis paslaugomis (p<0,001), dazniau visiSkai patenkinti yra berniukai negu
mergaités,, atitinkamai 62 % ir 54 %. Nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp
klasiy ir pasitenkinimo VSP specialisto suteiktos pagalbos (p<0,001), daugiausia
patenkinty paslaugomis buvo tarp ketvirtoky (81 %). Didzioji dalis respondenty kaip
pasitenkinimo paslaugomis priezastj nurodé VSP specialisty norg padéti (98 %) bei
pagarby elgesj (99 %), Sis skaiCius iSaugo lyginant su ankstesniu Tyrimu.
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PASIOLYMAI
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijai:

e Perzitréti rekomenduojamy VSP specialisty pareigybiy steigimo savivaldybése
normatyvus. Mokiniy skaiciy, pagal kurj steigiamas visuomenés sveikatos specialisto
(sveikatos prieziGrai mokykloje) etatas, maZinti tiek miesto, tiek kaimo gyvenamosiose
vietovése. Svarstyti galimybe, reglamentuojant pareigybiy normatyvus, atsizvelgti j ugdymo
jstaigy vykdomy programy tipus.

e Tobulinti Vaiky sveikatos stebésenos informacinés sistemos funkcionavimg, didelj démesj
skiriant ne tik paciai informacinei sistemai, bet ir asmens sveikatos priezidros jstaigy
specialisty pateikiamy duomeny kokybei. Organizuoti mokymus VSP specialistams kaip
efektyviau pasinaudoti stebésenos sistemos galimybémis.

e Organizuoti mokyklose dirbanciy VSP specialisty kvalifikacijos kélimg, organizuojant
mokymus, ypatingg démesj skiriant Siy specialisty pasirengimui Siomis temomis: Vaiky
teisés ir socialinés garantijos; Mokiniy mokymo(-si) aplinkos atitikties VSP teisés akty
reikalavimams pagrindiniai vertinimo principai; LR jstatymai, Kkiti teisés aktai,
reglamentuojantys vaiky sveikatos priezidrg, sveikatos saugg bei stiprinimg; PSO ir ES
strateginio planavimo dokumentai vaiky ir paaugliy sveikatos, augimo bei vystymosi
klausimais; Mokyklos bendruomenés dalyvavimo, siekiant iSsaugoti ir stiprinti vaiky
sveikatg, reikdmé, jos jtraukimo | Sig veiklg galimybés, bidai; Bendravimo su mokyklos
bendruomene bidai, priemonés; VSP sistema, jos, struktiira, funkcijos ir kt. Taip pat,
skiriant didelj démesj tokiems praktiniams uZsiémimams kaip: Sveikatinimo programy
rengimas; Ugdymo proceso organizavimo vertinimas; Tiriamojo darbo organizavimas;
Sveikatos stiprinimo metodai, jy taikymas; Mokyklos bendruomenés sveikatai poveikj
daranciy veiksniy analizé, vertinimas.

e PeriodiSkai rengti tyrimus, skirtus vertinti VSP mokyklose organizavimg ir VSP specialisty
darbo kokybe.

Savivaldybéms:

e Gerinti VSP specialisty, dirbaniy mokyklose darbo salygas: jrengti sveikatos kabinetus,
kuriuose buty uZtikrintas paslaugy teikimo konfidencialumas, didesnj démesj skirti VSP
specialisty apripinimui reikiamomis darbo priemonémis (spalvoti spausdintuvai, telefoninio
rySio priemonés, vaizdo projektoriai).

e le3koti finansiniy galimybiy kaip paskatinti VSP specialistus dirbti visuomenés sveikatos
biuruose, nes specialisty kaita didelé ir jy triksta.

e leSkoti galimybiy finansuoti studijas VSP specialistams, kurie dirba visuomenés sveikatos
biure ir siekia visuomenés sveikatos krypties studijy aukstojo iSsilavinimo.
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Savivaldybiy visuomenés sveikatos biurams:

e Siekti glaudesnio bendradarbiavimo su Svietimo skyriy specialistais, ugdymo jstaigy
vadovais: organizuoti apskritojo stalo diskusijas, kuriy metu blty aptariama kokios yra
mokykloje dirbancio VSP specialisto funkcijos, kaip padaryti, kad mokyklos administracijos
ir VSP specialisto bendradarbiavimas baty efektyvesnis.

e VieSinti mokyklose dirbanciy VSP specialisty veiklg, kad ji blity matoma bendruomenei:
straipsniai rajoninéje spaudoje, informacija visuomenés sveikatos biuro ir ugdymo jstaigy
interneto svetainése.

e Didinti priemoniy, skirty mokiniy sveikos gyvensenos jgudziams ugdyti kiekj, jas
adaptuojant pagal mokiniy amziy.

e Esant poreikiui, organizuoti mokyklose dirbanciy VSP specialisty kvalifikacijos kélima.

e Tobulinant VSP specialisty kvalifikacijg, atkreipti démesj | veiksnius, turinCius jtakos
teikiamy paslaugy kokybés vertinimui bei akcentuoti pagrindines specialisto funkcijas -
saugoti ir stiprinti mokiniy sveikatg, aktyviai bendradarbiaujant su jy tévais (globéjais,
rdpintojais).
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