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Santrauka. Darbe nagrinéjama, ar pirminé arteriné hipertenzija (PAH), antsvoris, alkoholiniy gérimy
vartojimas, rukymas ir nepakankamas fizinis aktyvumas turi jtakos 17-18 mety jaunuoliy elgesiui ir emocinei
savijautai. Paaugliy psichologiniai sunkumai tirti naudojant Achenbacho klausimyna. Kadangi tyrimo kinta-
mieji yra kategoriniai, juy tarpusavio rysiams aprasyti taikoma logistiné regresija ir logtiesiniai modeliai.

ReikSminiai Zodziai: paaugliy elgesio ir emociniai sunkumai, Achenbacho klausimynas, psichikos sutriki-
mai, Sirdies ir kraujagysliy ligos, logistiné regresija, logtiesiniai modeliai.

1. Ivadas

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) pateikia tokj sveikatos apibrézima: ,Sveikata yra visapusé
fiziné, dvasiné ir socialiné gerove, o ne tik ligy ir negalavimy nebuvimas® [7]. Zmogaus elgesys ir emo-
ciné savijauta daznai buna sunkiai nuspéjami ir paaiskinami dalykai. Sunkiausia suprasti paaugliy
emocine biikle brestant, kai ju nuomoné, vertybés ir net gyvenimo budas kinta labai sparciai. Daz-
nai jaunuoliy elgesj ir emocine savijauta nulemia aplinka ir supantys zmonés, taciau neretai pasitaiko
atvejy, jog didele jtaka daro vidiniai veiksniai, tokie kaip liga ar nepasitikéjimas savimi dél iSvaizdos.
Viena i$ vis dazniau pasitaikanciy ligy ne tik vyresnio amziaus zmonéms, bet ir jaunimui — tai arte-
riné hipertenzija (AH). Be to, vis daugiau paaugliy jau ankstyvoje jaunystéje svaiginasi alkoholiniais
gérimais, riiko ir neuzsiima jokia aktyvia fizine veikla. Sio tyrimo tikslas — statistiskai nustatyti, ar
paaugliy sirgimas PAH, antsvoris, alkoholiniy gérimy vartojimas, rukymas ir fizinis aktyvumas turi
itakos pacienty psichinei biuklei.

2. Tyrimo duomeny ir rizikos faktoriy apzvalga

Tyrimo duomenys — 17-18 mety jaunuoliy saves vertinimo Achenbacho klausimyno rezultatai (YSR
11/18, Youth Self Report, klausimyna j lietuviy kalbg isverté ir adaptavo Lietuvai prof. R. Zukauskiené
[10]). Klausimyna sudaro 112 teiginiy, leidzianc¢iy nustatyti jaunuoliy elgesio ir emocinius sunkumus
siuo metu arba per pastaruosius Sesis ménesius. Kiekvienas klausimas yra vertinamas pagal 3 baly
skale:

0 — jei teiginys visiskai neteisingas,
1 — jei teiginys is$ dalies arba kartais teisingas,

2 — jei teiginys yra visiskai teisingas arba dazniausiai teisingas.

Klausimynas sudarytas taip, kad buty isryskinami astuoni psichologiniai sindromai:

o nerimastingumas/depresiskumas,
o uzsisklendimas/depresiskumas,

e somatiniai sunkumali,

e socialiniai sunkumai,

mastymo sunkumai,
démesio sunkumai,
taisykliy lauzymas,

agresyvus elgesys.
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Sie sindromai sudaro dvi atskiras grupes: vidiniai bei iSoriniai sunkumai. Vidiniy sunkumy gru-
pe sudaro nerimastingumas/depresiskumas, uzsisklendimas/depresiskumas ir somatiniai sunkumai, o
taisykliy lauzymas ir agresyvus elgesys priklauso isoriniai sunkumy grupei. Socialiniai, mastymo ir
démesio sunkumai nepriklauso nei vienai i$ anks¢iau minéty grupiy, tac¢iau pagal pobudj sie sutrikimai
artimesni vidiniams sunkumams. Vidiniai sunkumai yra nukreipti i save, i viding paauglio busena, o
iSoriniai priesingai — nuo saves i aplinka. YSR 11/18 klausimyna pildé paaugliai, apibudinantys sa-
vo psichologine busena. Klausimyno probleminéms skaléms vertinti yra nustatytos skirtingos normos
vaikinams ir merginoms. Be to, Achenbacho klausimynui zinomos ribos, pagal kurias nustatoma, ar
paauglio problema yra normalaus, ribinio ar nuokrypio lygmens:

e normalus lygmuo — jei atsakymy j klausimus baly suma yra iki 93 procentiliy,
e ribinis lygmuo — jei atsakymy j klausimus baly suma yra tarp 93 ir 98 procentiliy,

e nuokrypio lygmuo — jei atsakymy i klausimus baly suma yra daugiau kaip 98 procentiliai.

Perzengus ribinj lygmenj, reikéty atkreipti démesj j paauglj, nes jis turi atitinkamo sindromo pozy-
miy. Kai yra perzengiama nuokrypio riba, sindromo problemiskumas akivaizdus ir jaunuoliui butina
gydytojo pagalba, nes tai kelia pavojy sékmingai paauglio adaptacijai. Be to, zinoma informacija apie
apklaustyju lytj, sergamuma PAH, kuno masés indekso (KMI) normos virsijima, alkoholiniy gérimu
vartojima, rukyma ir paaugliy fizine veikla. Duomenys gauti, atliekant atvejo ir kontrolés tipo tyri-
ma, todél imtis sudaryta taip, kad apylygiai buty ir sergandiy, ir neserganciy PAH pacienty. IS viso
apklausoje dalyvavo 153 jaunuoliai — 83 vaikinai ir 70 merginy.

Arteriné hipertenzija. Tai liga, pasireiskianti padidéjusiu arteriniu kraujospudziu [2]. Arteriné hiper-
tenzija yra skirstoma j pirmine ir antring. Pirminé hipertenzija diagnozuojama tada, kai nerandama
specifinés arterinio kraujo spaudimo (AKS) padidéjimo priezasties [3]. Milda Antanaitiené (2009) ma-
gistro baigiamajame darbe rasé: ,,<...> 95 % padidéjusio kraujo spaudimo atvejy nesusije su jokia
klinikine priezastimi“. Vadinasi, zmogaus netinkamas elgesys: rukymas, piktnaudziavimas alkoholiu,
mazas fizinis aktyvumas, nesuderinta mityba, nuolatiné jtampa ir emocinis nestabilumas, turi jtakos
padidéjusiam AKS. Nuo 1993 m. PSO isleistame norminiame dokumente nurodoma, kad normalus
AKS yra sistolinis iki 140 mmHG, o diastolinis iki 90 mmHg [2]. Pagal naujausias Europos kardiologu
draugijos gaires, siekiama taip pat islaikyti AKS < 140/90 mmHG, ta¢iau asmenims, kuriems yra
didelé Sirdies ir kraujagysliy ligy (SKL) issivystymo rizika (sergantiems SKL arba cukriniu diabetu)
kraujospudis turéty nevirsyti 130/80 mmHG [11]. Kai Sios normos yra virSijamos, manoma, kad at-
siranda didelé tikimybé susirgti minétaja liga. Siekant sumazinti sergamuma SKL bei mirtinguma
nuo jy, svarbi veiksminga hipertenzijos kontrolé. Tai sudétinis procesas, kurj sudaro pirminé profi-
laktika, ankstyvoji diagnostika, ilgalaikis stebéjimas bei tinkamas gydymas [2]. Laikantis gydytoju
rekomendacijy galima sumazinti sergamuma SKL bei mirtinguma nuo jy. Be to, labai svarbu taikyti
arterinés hipertenzijos kontrole asmenims, kuriems nustatyti hipertenzijos rizikos veiksniai: antsvoris,
piktnaudziavimas alkoholiu, rukymas, mazas fizinis aktyvumas ir jtemptas gyvenimo budas. Jei ligos
pradzioje pavyksta pakeisti gyvensenos jprocius, antihipertenziniy vaisty nereikia arba reikia vartoti
maziau.

Antsvoris. Ar Zmogus turi antsvorio, galima jvertinti pagal KMI, kuris apskai¢iuojamas pagal formu-
le: KMI = svoris (kg)/tigis (m)?. Kadangi vaikai auga nevienodai, jy antsvorio ir nutukimo klasifikacija
yra sudétingesné nei suaugusiy zmoniy ir apskaiciuojama pagal tai, kiek svoris nukrypsta nuo KMI vi-
durkio [8]. Labai svarbu kontroliuoti savo kuno svorj, nes nuo to priklauso Zzmogaus gyvenimo trukmé.
Rita Armonaité (2006) daktaro disertacijoje raseé, kad ,pagrindiné antsvorio ir nutukimo priezastis
— disbalansas tarp gautos su maistu ir iSeikvotos energijos bei fizinio aktyvumo trukumas. Fiziskai
aktyviy Zmoniy svoris yra mazesnis“. Norint sumazinti padidéjusj kiino svorj, reikia apriboti su maistu
gaunamos energijos kiekj ir padidinti fizinj aktyvuma. Nutukimas yra létiné liga bei rizikos veiksnys
kitoms ligoms iSsivystyti, taciau, kontroliuojant savo kiino svorj, galima isvengti sveikatos problemy.
Didéjant zmogaus kuino svoriui, didéja vis jaunesniy zmoniy mirties rizika. Be to, kad ypac¢ didelj
antsvorj turintiems zmonéms net iki penkiy karty iSauga rizika susirgti hipertenzija, nutukimas tai
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pat didina pavojy susirgti insultu [8]. Veiksmingiausia priemoné svoriui reguliuoti yra gyvenimo budo
poky¢iai.

Alkoholiniy gérimy vartojimas. Brestanciy jaunuoliy organizmas yra silpnesnis uz suaugusiy zmoniy,
todel ir alkoholis jiems pavojingesnis, nei vyresnio amziaus zmonéms. Suaugusiems saikingas alkoho-
liniy gérimy vartojimas néra kenksmingas sveikatai, taciau paaugliams net ir nedidelis kiekis kelia
grésme. Nemokédami objektyviai vertini alkoholiniy gérimy zalos, paaugliai daznai patiria sveikatos
sutrikimy. ,Sveikatos, psichologiniai, psichikos sutrikimai bei socialiné zala priklauso nuo vartojamo
alkoholiniy gérimy kiekio ir vartojimo daznio. Vienkartinis didelio alkoholiniy gérimy kiekio suvar-
tojimas kelia apsinuodijimo, nelaimingy atsitikimy (eismo jvykiai, nuskendimas) bei smurto grésme,
o kasdienis net ir nedideliy doziy vartojimas pavojingas dél galimos priklausomybes® [3]. Létiniy li-
gy rizika iSauga ypac tada, kai alkoholiniai gérimai yra vartojami gausiai ir ilgg laika. Be to, daznas
alkoholiniy gérimy vartojimas gali sukelti burnos ertmeés, stemplés, kepeny ir storosios zarnos vézj, lem-
ti aukstesnj kraujospudj, skrandzio veiklos sutrikimus, pagirias, galvos skausmus, dirgluma, nerima,
depresija, miego sutrikimus bei nesugebéjima susikaupti ir dirbti [3]. Zmonéms, piktnaudZiaujantiems
alkoholiu ir turintiems problemy su Sirdies ritmo sutrikimais, stipriai padidéja staigios mirties rizika.

Riikkymas. Sis zalingas jprotis kaip ir alkoholiniy gérimy vartojimas turi daug neigiamy padariniy.
»2Riukymas didina tikimybe sirgti plauciy, virSutiniy kvépavimo taky ir virskinimo sistemos organy
véziu, letine obstrukeine plauciy liga, kitomis kvépavimo sistemos ligomis, SKL ir daugelio kity lokali-
zacijy véziu, osteoporoze“ [3]. SKL rizika riikaliams priklauso ne tik nuo suriikyty cigareciy skai¢iaus,
bet ir nuo to, kaip giliai rukantysis jtraukia dumus. Dauguma jaunuoliy ruko tik todél, kad tai daro
ju Seimos nariai arba draugai. Anot paaugliy, rukymas yra puikus budas pritapti prie bendraamziy,
taciau véliau tai tampa jprociu ir priklausomybe. Nustojus rukyti pageréja sveikatos buklé, sumazéja
tikimybé susirgti rukymo sukeltomis ligomis. Nors tai yra sveikatai kenksmingas jprotis, jo atsisakyti
yra labai sunku, nes tabake esantis nikotinas — fizine priklausomybe sukelianti medziaga[3].

Fizinis aktyvumas. Mazas paaugliy judrumas gali buti padidéjusios kiino masés priezastimi. Taip pat
tai gali buti susije su cukrinio diabeto, kruties ir storosios zarnos vézio rizika ir bendru mirtingumu
[3]. Labai svarbu atrasti laiko sportuoti, nes tai visapusiskai naudinga veikla sveikatai. Ji lemia fizine,
psichine ir socialing jaunuoliy gerove. Yra teigiama, kad fizinis aktyvumas 3-4 kartus per savaite
padeda sumazinti AKS: sistolinj — 8, o diastolinj — 4 mmHg [6]. Be to, manoma, kad , fizinis aktyvumas
turi tiesioginj poveikj, kuris apsaugo kraujagysles nuo aterosklerozés“ [5]. Nepaisant to, kad pasyvus
paaugliai nesportuoja, jie taip pat nesidomi sveika mityba. ,Maisto produktai, pasizymintys didele
energine verte, dazniausiai turi daug riebaly, lengvai pasisavinamy angliavandeniy ir mazai maistiniy
skaiduly, vitaminy bei biologiskai vertinty medziagu® [9].

1 lentelé. Sergamumo PAH ir rizikos faktoriy daZniy lentelé

PoZymis Neturi poZymio Turi poZymj
Vaikinai Merginos Vaikinai Merginos
Sergamumas PAH 41 (49,4 %) 35(50,0 %) 42 (50,6 %) 35 (50,0 %)
KMI normos virsijimas 57 (68,7 %) 60 (85,7 %) 26(31,3%) 10 (14,3 %)
Alkoholiniy gérimy vartojimas 25 (30,1 %) 11 (15,7 %) 58 (69,9 %) 59 (84,3 %)
Riukymas 51(61.4 %) 29(41,4 %) 32(38,6%) 41 (58,6 %)
Fizinis aktyvumas 80 (96,4 %) 63 (90,0 %) 33.,6%) 70,0 %)

1 ir 2 lentelése pateikti paaugliy sergamumo PAH, KMI normos virsijimo, alkoholiniy gérimy var-
tojimo, rukymo ir fizinio aktyvumo bei psichologiniy sutrikimy dazniai, gauti i§ tyrimo duomeny.
Dauguma apklaustyjy neturi antsvorio, taciau didzioji dalis ty, kuriy KMI virsija normos ribas, serga
PAH. Tarp rukanciy jaunuoliy net 97 % vartoja alkoholinius gérimus, tac¢iau tarp vartojanciy alko-
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holinius gérimus rukanciyjy yra apie 50 %. Tokia asimetrija rodo, kad rysiai tarp pozymiy gali buti
neakivaizdus, gana sudétingi. Jiems modeliuoti naudosime logisting regresija ir logtiesinius modelius.

2 lentelé. Sindromy daZniy lentelé

Sindromas Neturi poZymio Turi poZymj
Vaikinai Merginos Vaikinai Merginos
Nerimas 72 (86,7 %) 64 (91,4 %) 11 (13,3 %) 6 (8,6 %)
UZsisklendimas 67 (80,7 %) 67 (95,7 %) 16(19,3 %) 34,3 %)
Somatiniai sunkumai 81 (97,6 %) 70 (100 %) 2 (2,4 %) 0 (0 %)
Socialiniai sunkumai 71 (85,5 %) 69 (98,6 %) 12 (14,5 %) 1 (1,4 %)
Mastymo sunkumai 62 (74,7 %) 62 (88,6 %) 21 (253 %) 8 (11,4 %)
Démesio sunkumai 28 (33,7 %) 22 (31,4 %) 55(66,3 %) 48 (68,6 %)
Taisykliy lauZymas 81 (97,6 %) 68 (97,1 %) 2 (2,4 %) 2 (2,9 %)
Agresyvus elgesys 82 (98,8 %) 70 (100 %) 1 (1,2 %) 0 (0 %)

3. Priklausomybés tarp PAH, rizikos faktoriu ir psichologiniy sindromuy nustatymas

Tai, ar apklausoje dalyvaves jaunuolis turi psichikos sutrikima (sindroma), priklauso nuo jo at-
sakymy j tam tikrus klausimyno klausimus baly sumos. Pagal gauta suma galima nustatyti, kokiam
lygmeniui (normaliam, ribiniam ar nuokrypio) priklauso sutrikimas. Jeigu pagal baly suma sutrikimas
patenka j nuokrypio zona, tada jj atitinkanciam kintamajam priskiriama reikSmé 1, jeigu nepatenka,
tada kintamajam priskiriama reikSmé 0. Tokiu budu kiekvienam psichikos sutrikimui gauname atitin-
kama dichotominj kintamajj. Be to, zinomi dar SeSi kategoriniai kintamieji: lytis, sergamumas PAH,
KMI normos virsijimas, alkoholiniy gérimy vartojimas, rukymas ir fizinis aktyvumas. Visi jie taip
pat yra dichotominiai; jeigu apklausoje dalyvaves jaunuolis turi kurj nors pozymj, tada atitinkamo
kintamojo reiksmé lygi 1, jeigu neturi — 0. Taigi visi tyrimo kintamieji naturaliai sudaro dvi grupes:
psichikos sutrikimus nurodantys kintamieji ir like kintamieji, kuriuos salyginai galima pavadinti aiski-
namaisiais. Kiekvienoje kintamuyjuy grupéje egzistuoja tam tikri tarpusavio rysiai. Pavyzdziui, zinoma,
kad antsvoris beveik 6 kartus padidina paaugliy sirgimo PAH tikimybe [8]. 3 lenteléje pateiktos poros
ty aiskinamuyjy kintamyjy, kurioms hipotezé apie pozymiy nepriklausomuma atmetama, t. y. jie yra
priklausomi. Visame darbe reiksmingumo lygmuo o = 0,05.

3 lentelé. Hipoteziy apie pozymiy nepriklausomuma tikrinimas

PoZymiai FiSerio kriterijaus p-reikSmé
PAH, Antsvoris < 0,001
Antsvoris, Lytis 0,0209
Lytis, Alkoholis 0,0549
Alkoholis, Riikymas < 0,001
Rikymas, Lytis 0,0154

IS visy galimy tarpusavio pory priklausomos yra tik penkios. Taip pat galima pastebéti, kad
tik fizinis aktyvumas nesusijes né su vienu savo grupés kintamuoju. Analogiskai naudojant Fiserio
kriterijuy, patikrintos hipotezés apie sindromus nurodanciy kintamuju nepriklausomuma (4 lentelé).
Siuo atveju, gauta, kad 10 sindromy pory yra priklausomos. I$ 4 lentelés matyti, kad du sindromai
is iSoriniy sunkumuy grupés (taisykliy lauzymas ir agresyvus elgesys) néra susije né su vienu is likusiy
sindromy.
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4 lentelé. Hipoteziy apie sindromy nepriklausomuma tikrinimas

Sindromai

FiSerio kriterijaus p-reikSmé

Nerimas, Uzsisklendimas
Nerimas, Socialiniai
Nerimas, Mastymo
Nerimas, Démesio
Uzsisklendimas, Socialiniai
UZsisklendimas, Mastymo
Uzsisklendimas, Démesio
Somatiniai, Socialiniai
Socialiniai, Mastymo
Socialiniai, Démesio
Mastymo, Démesio

< 0,001
< 0,001
< 0,001
0,0123
< 0,001
< 0,001
0,0072
0,1632
< 0,001
0,0053
< 0,001

3.1. Sindromuy priklausomybés nuo PAH ir rizikos faktoriy modeliavimas

Kadangi psichinius sutrikimus rodantys kintamieji yra dichotominiai, jiems modeliuoti naudojame
logistine regresija [1]. Tarkime, kad atsako kintamasis Y = 1, jei sutrikimas yra, ir Y = 0, jei sutrikimo

néra. Tada modelis uzrasomas taip:

14

1 -
ogl_p

= bo+ bi1x1 + baxy + b3x3 + baxs + bsxs + bexe,

6]

¢ia p=P(Y =1), x; — lytis, x, — sergamumas PAH, x3 — antsvoris, x4 — alkoholiniy gérimy vartojimas,

x5 — rukymas ir x¢ — fizinis aktyvumas.

5 lentelé. Logistinés regresijos modeliy parametry reik§més ir jy p-reikSmés

Sindromas Konstanta Sergamumas PAH  Antsvoris
bo X2 X3
Nerimastingumas /  —3,3411 — 2,7705
Depresiskumas < 0,001 < 0,001
Uzsisklendimas / —4,0518 — 3,9406
Depresiskumas < 0,001 < 0,001
Somatiniai — — —
sunkumai
Socialiniai —4,754 — 4,0600
sunkumai < 0,001 < 0,001
Mastymo —2,7546 — 3,2066
sunkumai < 0,001 < 0,001
Démesio — 1,2976 1,1949
sunkumai < 0,001 0,0423
Taisykliy — — —
lauzZymas
Agresyvus — — —
elgesys

5 lenteléje galima rasti visy sindromy modelius ir iSsiaiskinti, kurie pozymiai turi reikSmingos
itakos psichologiniams sutrikimams. Pastebéta, kad daugiausia sveikatos problemy lemia antsvoris.
Jaunuoliy nerimastingumui, uzsisklendimui, socialiniams ir mastymo sunkumams reikSminga jtaka

daro KMI normos virsijimas, o démesio sunkumus lemia ne tik antsvoris, bet ir sergamumas PAH.
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4. Saveiky tarp PAH, rizikos faktoriy ir psichologiniy sindromy nustatymas

Kategoriniy kintamyjy pagrindiné statistiné charakteristika — dazniy lentelé arba kryzminé dazniy
lentelé. Joms aprasyti ir kintamujy rySiams nustatyti naudojami logtiesiniai modeliai [1]. Pavyzdziui,
pozymiu A ir B logtiesinis prisotintas (pilnasis) modelis 2 x 2 dydzio dazniy lentelei uzrasomas taip:

Ingij = A+ +A7 + 0P,

iLj=12, (2)
¢ia p;; — pozymiy A ir B kryZminés dazniy lentelés elementas, parametras 7»? nurodo pozymio A jtaka,
7»? nurodo pozymio B jtaka, o M‘J-B nurodo pozymiy A ir B tarpusavio saveikos jtaka. Patogumo délei
tokj modelj zymésime taip:

~A+B+A:B arba ~AxB, 3)

¢ia operatorius : nurodo pozymiy saveika, o operatorius * nurodo, kad j modelj jtraukiamos visos
atitinkamy pozymiy Zemesneés eilés saveikos. Pavyzdziui, modelis ~ A x B x C isskleistas uzrasomas
taip:

~A+B+C+A:B+A:C+B:C+A:B:C

Modelio parametrams vertinti naudojama R funkcija loglm.

4.1. Saveikos tarp sergamumo PAH ir rizikos faktoriu

Is 1 lentelés galima pastebéti, kad pozymiai, nurodantys sergamuma PAH, antsvorj, alkoholiniy
gérimy vartojima, rukyma ir lyti, susije, taciau nebutinai tiesiogiai. Taikant logtiesinius modelius,
galima nustatyti, kaip pozymiai vienas nuo kito priklauso per tarpusavio saveikas. Pavyzdziui, pa-
teikiamas prisotintas modelis, sudarytas i$ trijy pozymiy: sergamumo PAH, antsvorio ir alkoholiniy
gérimy vartojimo:

~ PAH * Antsvoris * Alkoholis @

Pasalinus nereikSmingas saveikas, gaunamas toks modelis:

~ PAH + Antsvoris + Alkoholis + PAH:Antsvoris + Antsvoris:Alkoholis 5

I to matyti, kad rysSys tarp paaugliy sergamumo PAH ir alkoholiniy gérimy vartojimo pasireiskia per
antsvorj. Tai galima paaiskinti tuo, kad vartojantys alkoholj zmonés linke daugiau valgyti ir nutunka,
o nutukimas yra vienas is didziausiy modifikuojamy rizikos veiksniy ir didina PAH rizikos iSsivystyma
[8]. Tokiu paciu principu galima sudaryti modelj i$ keturiy pozymiy:

~ PAH * Antsvoris x Alkoholis * Rukymas (6)

Siuo atveju, i§ modelio galima pasalinti nereik§minga ketvirtos eilés saveika. Nereikimingos ir trecios
eilés saveikos, iSskyrus saveika tarp jaunuoliy piktnaudziavimo alkoholiu, rukymo ir sergamumo PAH.

~Antsvoris + Alkoholis + Rukymas + PAH + Antsvoris:Alkoholis +
+ Alkoholis:Rukymas + Antsvoris:PAH + Alkoholis:PAH + 7
+ Rukymas:PAH 4+ Alkoholis:Rukymas:PAH

Matyti, kad paaugliy rukymo ir sergamumo PAH tarpusavio priklausomybé pasireiskia tik per pikt-
naudziavimg alkoholiu. Antsvorio ir rukymo tarpusavio priklausomybé pastebima per sergamumag
PAH. IS to matyti, jog alkoholiniy gérimy vartojimo ir sergamumo PAH tarpusavio rysSys galimas tik
per rukyma arba antsvorio pozymj. Be to, modelyje reikSminga trecios eilés saveika tarp piktnaudzia-
vimo svaigiaisiais gérimais, rikymo ir sergamumo PAH. Jau daugelj mety pastebéta, kad keletas SKL
rizikos veiksniy sparciau daro jtaka kraujagysliy elastingumo sutrikimus ir skatina PAH progresavi-
ma. Pateikiant modelj penkiems pozymiams gavome, kad aukstesniy negu trecios eilés saveiky néra.
Modelis uzrasomas taip:

~ PAH % Antsvoris * Alkoholis * Rukymas * Fiz. aktyvumas (8)
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Pasalinus nereikSmingas saveikas, gaunamas toks modelis:

~ PAH + Antsvoris + Alkoholis + Rukymas + Fiz. aktyvumas + PAH:Antsvoris +
+ PAH:Alkoholis + Antsvoris:Alkoholis + PAH:Rukymas + 9
+ Alkoholis:Rukymas + PAH:Alkoholis:Rukymas

Antros eilés saveikos, kurios nejeina j trecios eilés saveika, yra dvi: sergamumas PAH ir antsvoris bei
antsvoris ir piktnaudziavimas alkoholiu. Jos nurodo, kad alkoholiniy gérimy vartojimas ir sergamumas
PAH susije per jaunuoliy antsvorio pozymj. Tos pacios saveikos buvo ir (5) bei (7) modeliuose.

4.2. Saveikos tarp sindromy
Kaip jau minéta ankséiau, psichikos sutrikimai skirstomi j dvi grupes: vidinius ir iSorinius sunku-
mus. Modelis i$ vidiniy sunkumy uzrasomas taip:
~ Nerimas * Uzsisklendimas * Somatiniai (10)

Pasalinus nereikSmingas saveikas, gaunamas toks modelis:
~ Nerimas + Uzsisklendimas + Somatiniai + Nerimas: Uzsisklendimas (11D

IS Sio modelio matyti, kad somatiniai sunkumai nepriklauso nuo nerimo ir uzsisklendimo sunkumy
poros, taciau nerimas ir uzsisklendimas yra tarpusavyje priklausomi. ISoriniy sunkumy grupe sudaro
taisykliy lauzymo ir agresyvumo sindromai. Siy pozymiy visas modelis uzrasomas taip:

~ Taisykliy lauzymas * Agresyvumas 12)

Supaprastinus modelj, gauta, kad abu kintamieji nepriklausomi ir jy tarpusavio saveika nereikSminga:
~ Taisykliy lauzymas + Agresyvumas (13)

Tyrime yra trys sindromai, kurie nepriklauso nei vienai i anksc¢iau minéty grupiy: socialiniai,
mastymo ir démesio sunkumai. Siy pozymiy modelis uzrasomas taip:

~ Socialiniai * Mastymo * Démesio (14)

Pasalinus nereikSmingas saveikas gauta, kad tik trecios eilés saveika néra reikSminga, taciau visos
antros eilés sgveikos svarbios ir paliekamos modelyje. Tai jrodo, kad visi kintamieji yra tarpusavyje
susije:

~ Socialiniai + Mastymo + Démesio + Socialiniai:Mastymo+

15
+Socialiniai:Démesio + Mastymo:Démesio (15

4.3. Sindromu saveikos su rizikos faktoriais

Norint suzinoti tarpusavio rysius tarp pozymiy ir sindromy, sudaroma logtiesiniy modeliy lentelé
(6 lentelée). Visas modelis uzrasomas taip:

~ Sindromas * Alkoholis * Rukymas x Fiz. aktyvumas (16)

IS lentelés pastebime, kad nerimo, uzsisklendimo ir somatiniai sunkumai susije su paaugliy alko-
holiniy gérimy vartojimu ir jaunuoliy fizine veikla. Somatiniai sutrikimai taip pat susije su paaugliy
rukymu. Apibendrinant galima pasakyti, kad modeliuose, j kuriuos jeina sindromai, priklausantys
vidiniy sunkumy grupei, turi analogiskas saveikas tarp pozymiy ir sindromy. Vertinant modelius,
kuriems priklauso sindromai i$ iSoriniy sunkumy grupés issiaiskinta, kad taisykliy lauzymas turi rysj
su paaugliy piktnaudziavimu alkoholiu, o agresyvumas nepriklauso nuo jokiy pozymiy.
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6 lentelé. Logtiesiniai modeliai vienam sindromui ir trijy poZymiy saveikoms apraSyti

Sindromas Modelis

Nerimas ~ Nerimas + Alkoholis + Riukymas + Fiz. aktyvumas + Nerimas:Alkoholis + Alkoho-
lis:Riikymas + Nerimas:Fiz. aktyvumas + Riikymas:Fiz. aktyvumas

UZsisklendimas ~ UzZsisklendimas + Alkoholis + Rikymas + Fiz. aktyvumas + UZsisklendimas:Alkoholis +
Alkoholis:Ritkymas + UZsisklendimas:Fiz. aktyvumas + Riikymas:Fiz. aktyvumas

Somatiniai sunkumai  ~ Somatiniai + Alkoholis + Rikymas + Fiz. aktyvumas + Somatiniai: Alkoholis + Somati-
niai:Rikymas + Alkoholis:Rukymas + Somatiniai:Fiz. aktyvumas + Alkoholis:Fiz. aktyvu-
mas + Rikymas:Fiz. aktyvumas + Somatiniai:Alkoholis:Fiz. aktyvumas

Socialiniai sunkumai  ~ Socialiniai + Alkoholis + Rukymas + Fiz. aktyvumas + Socialiniai:Alkoholis + Alkoho-
lis:Rukymas + Socialiniai:Fiz. aktyvumas + Alkoholis:Fiz. aktyvumas + Rukymas:Fiz. akty-
vumas + Socialiniai: Alkoholis:Fiz. aktyvumas

Mastymo sunkumai ~ Mastymo + Alkoholis + Rikymas + Fiz. aktyvumas + Mastymo:Alkoholis + Alkoho-
lis:Rikymas + Rukymas:Fiz. aktyvumas

Démesio sunkumai ~ Démesio + Alkoholis + Riukymas + Fiz. aktyvumas + Démesio:Alkoholis + Alkoho-
lis:Riikymas + Démesio:Fiz. aktyvumas + Alkoholis:Fiz. aktyvumas + Rukymas:Fiz. akty-
vumas + Démesio: Alkoholis:Fiz. aktyvumas

Taisykliy lauZymas ~ Taisykliy + Alkoholis + Riukymas + Fiz. aktyvumas + Taisykliy:Alkoholis + Alkoho-
lis:Riikymas + Rukymas:Fiz. aktyvumas

Agresyvumas ~ Agresyvumas + Alkoholis + Rukymas + Fiz. aktyvumas + Alkoholis:Rikymas +
Rikymas:Fiz. aktyvumas

5. ISvados

Tyrimo duomeny analizei pritaikius logistine regresija gauta, kad reikSmingos priklausomybés yra
tarp sergamumo PAH ir antsvorio bei tarp alkoholiniy gérimy vartojimo ir rukymo. Logtiesiniy mo-
deliy analizé parodé kai kurias tyrimo kintamyjy saveikas. IS modelio, j kurj jeina sergamumas PAH,
alkoholiniy gérimy vartojimas ir antsvoris, gauta, kad sergamumo PAH ir alkoholiniy gérimy vartojimo
priklausomybé pasireiskia per antsvorj. Taciau reikia atkreipti démesj j tai, kad ne visi logtiesiniai
modeliai vienodai patikimi, kadangi somatiniai sunkumai, taisykliy lauzymas ir agresyvus elgesys tu-
ri labai mazus daznius, todél statistiskai patikimy isvady iS modeliy, i kuriuos jeina Sie kintamieji,
padaryti negalima.

Per tyrimg taip pat nustatyta, kad paauglystéje vyravo somatiniai sutrikimai, nerimas ir uzsisklen-
dimas. Kodél sie sunkumai turéjo sasajas su alkoholiniy gérimy vartojimu arba fiziniu aktyvumu,
sunku paaiskinti. Priezastys, kurios galéty daryti jtaka Siy sindromy atsiradimui, yra jvairialypés:
mokymosi aplinka, draugy jtaka, Seimos aukléjimas, ligos, gyvenimo salygos. Gali buti, kad paaugliai,
turintys nerimo, uzsisklendimo ir somatiniy sunkumy, bando tai kompensuoti fiziniu aktyvumu. O gal
paaugliai tiesiog kopijuoja suaugusiyjy elgesj ir nerima bei uzsisklendima malsina alkoholio vartojimu.
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Statistical analysis of cardiovascular risk factors and links
with mental health of adolescents

Igné Dapkuté, Tomas Rekasius, Kazys Simanauskas

Abstract. The paper analyses whether arterial hypertension, overweight, excessive drinking, smoking and

insufficient sports activity have an impact on the behaviour and emotional well-being of young people aged
17-18. A questionnaire of Achenbach is used for investigating teenagers’ psychological difficulties. Categorical
variables are analysed using logistic regression and log-linear models.

Keywords: behavioural and emotional difficulties, questionnaire of Achenbach, mental health, cardiovas-

cular diseases, logistic regression, log-linear models.
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