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SANTRAUKA

Sulskyte O. Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencija streso valdymo metodais. Sveikatos
priezitiros vadybos magistro studijy programos baigiamasis darbas. Darbo vadovas doc. dr.

Stepukonis F., Klaipédos Universitetas : Klaipéda, 2020. — 62 p., 3priedai

Raktazodziai : sirdies ir kraujagysliy ligos, stresas, streso valdymo metodai, rizikos

veiksniali, prevencija.

Magistro darbe nagriné¢jama Siandien labai aktuali tema — Sirdies ir kraujagysliy paplitimas,
bei jos prevencija streso valdymo metodais. Darbo tikslas - jvertinti Sirdies ir kraujagysliy ligy
prevencija streso valdymo metodais galimybes. Darbas susideda i§ trijy daliy. Pirmoje dalyje
analizuojama SKL samprata, pagrindiniai rizikos veiksniai, statistika ir prevencija, bei streso sagvoka
ir jo valdymo metodai. Antrojoje dalyje pateikta tyrimo metodiné dalis, kurioje aprasomi, kokie
metodai buvo taikyti tyrimui atlikti. Tre€iojoje dalyje - statistiné analizé, kurioje siekiama
iSanalizuoti SKL pagrindinius rizikos veiksnius ir sgsajas su stresu. Atsizvelgiant j tyrimo

rezultatus, pateiktos bendro pobtdzio rekomendacijos.



SUMMARY

Sulskyté O. Prevention of Cardiovascular Diseases by Stress Management Methods. Health
care management master‘s studies final paper. Scientific paper adviser assoc. prof. Stepukonis F.,
Klaipéda university : Klaipéda, 2020. — 62 p.

Key words : cardiovascular diseases, stress, stress management methods, risk factors,

prevention.

Master thesis subject is cardiovascular diseases and their prevention by stress management
methods. The aim of the work is to evaluate the possibilities of cardiovascular disease prevention by
stress management methods. The master work consists of three main parts. The first part analyzes
the concept of CVD, the main risk factors, statistics and prevention, as well as the concept of stress
and its management methods. The second part presents the methodological part of the study, which
describes which methods were used to perform the study. The third part describes the statistical
analysis, which aims to analyze the main risk factors of CVD and their interfaces with stress. As

results were explored, have been submitted general recommendations
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IVADAS

Temos aktualumas. Sveikata — viena svarbiausia salyga, norint turéti reikSmingg ir
kokybiska gyvenima. Jos prasminguma lemia daugelis psichosocialiniy rodikliy : vidiné harmonija,
socialing parama, saves iSreiskimas ir pasitikéjimas bei kt. Sie veiksniai yra vieni svarbiausiy
gyventoju sergamumui §irdies ir kraujagysliy ligomis (SKL). Sveikatos nenulemia vien tik
nemaloniy nevaldomy i$oriniy faktoriy pasekmé arba auka (Laurinskaité ir kt. 2013, p 121-128).
Lietuvoje, kaip ir kitose ekonomiskai i§sivys¢iusiose $alyse, SKL yra viena pagrindiniy gyventojy
mirties priezastis (HI SIC, 2019). Remiantis pasaulio sveikatos organizacijos duomenimis per metus
nuo vainikiniy kraujagysliy patologijy sukelty Sirdies ligy mirs$ta 17,9 milijonai zmoniy., tai sudaro
31% visy pasaulio mir¢iy (WHO, 2017).

Sirdies ir kraujagysliy ligos yra svarbiausia mirties prieZastis tick motery, tiek vyry tarpe.
Dél 8iy susirgimy Lietuvoje kasmet atsitinka 56,1 procento visy mir€iy, i§ viso nuo Sirdies ir
kraujotakos sistemos susirgimy miré 22 511 zmoniy, didziausig jy dalj sudaré asmenys mir¢ nuo
iSeminés Sirdies ligos (63,4 proc.) (HI SIMC, 2018). Pagal sergamumo ir mirtingumo nuo $irdies ir

kraujagysliy ligy rodiklius Lietuva priklauso didelés rizikos zonai, pirmauja ES. (LSMU, 2018)

Temos problema. PSO ekspertai teigia, kad daznai Sirdies ir kraujagysliy ligy galima
1Svengti jvertinant ir koreguojant rizikos veiksnius, lemiancius Sirdies ir kraujagysliy ligy
vystymasi. Daugelio su gyvenimo biidu susijusiy veiksniy galima iSvengti, pavyzdZziui : rikymo,
aukStos cholesterolio koncentracijos (dislipidemija), auk$to kraujospiidzio (arteriné hipertenzija),
mazo fizinio aktyvumo, antsvorio, cukrinio diabeto (Hajar R. 2017, p. 109-114). Taip pat jtemptas
gyvenimo tempas, nepaliaujamas stresas, nerimas, per mazas laiko skyrimas poilsiui lemia $irdies ir
kraujagysliy sistemos sutrikimus. Tyrimai rodo, kad tam tikri psichologinés biisenos rodikliai, tokie
kaip : depresija, nerimas ar stresas — taip pat yra potencialai galimi SKL vystymosi rizikos
veiksniai. (Burokiené N. 2016, p. 13-51).

Privalomojo sveikatos draudimo fondo 1éSomis §iuo metu Lietuvoje finansuojama asmeny,
priskirtiny Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemoniy
finansavimo programa (2005). Profilaktinémis Sirdies ir kraujagysliy bei onkologiniy ligy patikros
prevencinémis programomis Lietuvoje siekiama nustatyti ligas kuo ankstesnéje jy susirgimo
stadijoje bei pradéti taikyti radikalius gydymo metodus, taip siekiant prailginti serganciyjy
gyvenimo trukmeg, tuo paciu sumazinti Lietuvos gyventojy sergamuma ir mirtinguma nuo $iy ligy

(Eigirdaité ir kt., 2013, p. 23-30). Taciau Lietuvoje atlikta nepakankamai tyrimy, analizuojanciy
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streso, kaip ir vieno i§ pagrindinio SKL veiksnio, sasajas su sergamumu Sirdies ligomis, nenustatyti

streso valdymo metodai, siekiant mazinti SKL paplitima.

Darbo tikslas — jvertinti Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencija streso valdymo metodais

galimybes.
Darbo uzdaviniai :

1.  Literatiros analiz¢je iSnagrinéti, kokie pagrindiniai rizikos veiksniai sukelia Sirdies
ligy atsiradimag ir i$siaiskinti, kokios prevencinés programos teikiamos Lietuvoje.

2. I3analizuoti mir§tamuma nuo SKL pasaulyje ir Lietuvoje.

3. I$analizuoti SKL sasajas su psichosocialiniais, gyvensenos rizikos veiksniais,

4.  Nustatyti svarbiausiy rodikliy sgsajas su kitais veiksniais.

Darbo metodika :

1. Literatiiros analizé. Rasant mokslinj darba, buvo atlikta moksliniy straipsniy
apzvalga, kuriuose nagrinéta Sirdies ir kraujagysliy ligy klinika, rizikos veiksniai, statistiniai
duomenys, bei Sirdies ligy prevencinés programos, streso valdymo metodai.

2. Kiekybinis tyrimas dokumenty analizés metodu. Siuo biidu tirtos 35 pasaulio 3aliy
gyventojy mir§tamumo nuo kraujotakos ir KSL sasajos su kitais psichosocialiniais, gyvensenos

3. Statistiné analizé. Duomenys analizuoti naudojant statistinés analizés paketa SPSS

(versija 25.0).

Darbo struktiira. Darbg sudaro trys dalys, kuriy pirmoje analizuojama SKL samprata,
pagrindiniai rizikos veiksniai, statistika ir prevencija, bei streso sgvoka ir jo valdymo metodai.
Antrojoje dalyje pateikta tyrimo metodiné dalis, kurioje aprasomi, kokie metodai buvo taikyti
tyrimui atlikti. Tre¢iojoje dalyje statistiné analizé, kurioje siekiama i$analizuoti SKL pagrindinius
rizikos veiksnius ir sgsajas su stresu. Darbas baigiamas iSvadomis, kuriose atsakome j iSkeltus
uzdavinius. Siame darbe taip pat pateikiamas naudotos literatiiros sarasas ir svarbiausi priedai.

Darbe pateikti 24 paveikslai ir 12 lenteliy.
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I TEORINE DALIS

1.1. Sirdies ligos, ju klinika ir rizikos veiksniai

Sirdies ir kraujagysliy ligos (SKL) Lietuvoje, kaip ir visame pasaulyje, buvo ir tebéra viena
svarbiausiy mirties priezas¢iy. Pagal Sirdies ligy sergamumo ir mirtingumo statistikg Lietuva
priklauso aukstos rizikos zonai (1 pav.). Dél $iy ligy miisy Salyje kasmet jvyksta 56,1 procento visy
mirciy — Sirdies ligos yra dazniausia mirStamumo priezastis Lietuvoje. Jy diagnoz¢ yra sudétinga ir
svarbi uzduotis, kurig reikia atlikti tiksliai ir efektyviai (Kulkarni et al. 2018, p. 265-271,
Rinkiiniené ir kt. 2013, p. 130-136).
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1 pav. Mir§tamumas nuo ISL ES 3alyse 100 tikst. gyv.

Salt.; Eurostat 2016

Isemin¢ Sirdies liga (ISL) ir koronarin¢ §irdies liga (KSL) — tai du ta patj susirgimg
apibiidinantys daznai vartojami terminai. ISL yra pagrindiné i$sivysc¢iusiy 3aliy suaugusiy Zzmoniy
mirties priezastis. KSL — tai buklé, kai sutrikdoma vainikiniy arterijy kraujotaka ir todél
paZeidziama $irdis ir jos funkcijos. KSL yra vienas i§ svarbiausiy sveikatos sutrikimy, sukeliantis
Sirdies smiigius (miokardo infarktg), kritinés anging (KA), Sirdies nepakankamumg ir didZigja dalj
staigios mirties atvejy (Chenzbraun A. 2013, p. 15-117; Norkiené S. 2009, p. 15-60; Proskuviené
R. 2009, p. 9-70).
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Pagal ligos atsiradimo pobtidj iSemin¢ Sirdies liga skirstoma:

. Uminé.

. Létiné.

Uming i§eminé $irdies liga :

1. Miokardo infarktas (tai visiSka koronaro okliuzija).
2. Nestabili krutinés angina.

3. Staigi mirtis.

Létine iSeminé Sirdies liga :

1. Stabili kriitinés angina

2. Sirdies ritmo sutrikimai

3. Kardiomiopatija.

Svarbiausias mir§tamumo nuo Sirdies ir kraujagysliy ligy priezastis yra Giminiai iSeminiai
sindromai — nestabili kriitinés angina, miokardo infarktas, staigi mirtis. Pagrindiné Siy sindromy
priezastis yra aterosklerozinis arterijy pazeidimas ir jo progresavimas bei Sirdies vainikiniy arterijy
tromboz¢, prasidedant aterosklerozinés plokstelés jplySimu arba plySimu, véliau vykstancia kraujo
ploksteliy (trombocity) agregacija ir trombo formavimusi. Apie 5 proc. miokardo infarkty jvyksta
iki 40 pacienty gyvenimo mety ir apie 45 proc. — po 65 mety (Norkiené S. 2009, p. 15-60; The
Heartbeat Trust. 2017).

Vyrams rizika susirgti miokardo infarktu yra didesné negu moterims, taciau senstant §is
skirtumas maz¢ja, o vyresniy nei 75 mety vyry ir motery sergamumas yra vienodas. Moterys
suserga miokardo infarktu biidamos mazdaug deSimc¢ia mety vyresnés, tafiau pastaruoju metu
matoma tendencija, kad miokardo infarktu serga daug jaunesni tiek vyrai, tiek moterys, t.y. vis

dazniau suserga trec¢iajame amziaus deSimtmetyje (Norkiené S. 2009, p. 15-60).

Aterosklerozé — besimptomé kraujagysliy sieneliy liga, kurios metu susidaro
ateroskleroziniy ploksteliy, dél jy kraujagyslés tampa neelastingos ir sukietéja, o arterijy spindis
susiauréja (Bennett M. R et al. 2016, p. 692-702; Proskuviené R. 2009, p. 9-70). Dazniausiai
aterosklerozinés plokStelés randamos koronarinése, pakinklio, miego, klubinése arterijose ir
aortoje. Ateroskleroziniai pokyciai arterijose atsiranda dar jaunystéje, o senstant progresuoja. Jau
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dvideSimtmeciams randami pakitimai arterijy sienelése (15 proc.). Ir net 70 proc.

keturiasdesimtme¢iy kraujagyslés pakitusios (Petrulioniené Z. 2010). Kraujagysliy spindziui
susiaur¢jus iki 50-75 proc.. pasireiSkia pirmieji aterosklerozés pozymiai :

miokardo infarkto simptomai (Chenzbraun A. 2013, p. 15-117).

kriitinés anginos,

1.1.1. Sirdies ligy klinika

Su Sirdies ligomis susije¢ simptomai — skausmas kritinéje, Sirdies permusimai, dusulys,
alpimas ir kojy tinimas. Skausmas kriitinéje yra pagrindinis kriitinés anginos pozymis. Daznai jis
yra toks budingas, kad leidzia nustatyti diagnoze dar net negavus specialiy tyrimy rezultaty. Tam
tikri skausmui budingi poZymiai gali padéti nuspresti, susijes jis su kriitinés angina ar ne. (1 lentel¢)
Be to, dazniausiai kuo jaunesnis pacientas (iki 50mety moterys ir iki 40 mety vyrai), tuo mazesné
tikimybé, kad skausmo priezastis — Sirdies liga (AHA 2015; Chenzbraun A. 2013, p. 15-117; Mayo
Clinic. 2018).

1 lentelé. Budingi kriitinés anginos skausmo pozymiai lyginant su kitokio pobtudzio skausmais
kriitinéje.

Maza tikimybé¢, kad skausmg sukeélé

Sirdies ligos

Didelé tikimybe, kad skausmag sukélé

Sirdies ligos

Skausmo savybés

Trumpalaikis, astrus, duriantis

skausmas

Spaudimas, sunkumas, deginimas,

sunkiai  apibréZiamas  nemalonus

pojiitis, labai stiprus skausmas

Skausmo vieta

Desiné krutinés lastos puse, taSkas
Hties Sirdimi“, lengvai apibiidinama

skausmo vieta. Skausmas neplinta.

Kritinés lastos vidurys, sunkiai

apibréziama vieta. Gali plisti | kakla,

zandikaulj, peti ar nugarg.

Skausmo trukmeé

Kelios sekundés. Kelios wvalandos

nuolatinio skausmo.

Nuo keliy minuciy iki keliy valandy.

Susije simptomai

Neéra.

Yra.

Kada jauciamas

Atsirandantis ~ netikétai,  daugiau

ramybés, o ne fizinio kriivio metu.

Einant ar lipant laiptais, po valgio,

veikiant Saléiui.

Salt.: Sudaryta autoriaus, remiantis AHA 2015

Sirdies permusimai yra labai daznas simptomas, kuris gali buti susijes su Sirdies ritmo
sutrikimais. Nors §irdies permusimai sukelia labai nemalonius pojii¢ius ir nerimg, jie ne visuomet
susij¢ su sunkiomis Sirdies ligomis. Kai kuriems pacientams pagrindinis Sirdies pazeidimo poZymis

gali biiti dusulys, taciau subjektyvi jo prigimtis ir budingumas daugeliui kity susirgimy gali sunkinti
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diagnozés nustatymg. Aiskus dusulio rySys su fiziniu kriiviu, plauéiy ligy nebuvimas ir kai kurie
specifiniai pozymiai, pavyzdziui : aiSkus pablogéjimas atsigulus ir atsibudimas naktj dél staiga
atsiradusio oro stygiaus rodo, kad dusulj gal¢jo sukelti Sirdies ligos. TaCiau daznai diagnozés vien
pagal klinikinius pozymius nustatyti nejmanoma. Dar vienas simptomas, pasireiskiantis pacientams,
sergantiems Sirdies ligomis, yra kojy tinimas. Jo buvimas yra daznas pazengusio Sirdies
nepakankamumo pozymis, atsirandantis dél skysc¢iy susilaikymo ir veninio spaudimo padidéjimo,
dél kurio 1§ kraujagysliy prasisunkia kraujo plazma. Vis délto, kojy tinimg gana daznai gali sukelti
daugelis kity, nekardiologiniy ligy. Jei kojy tinimas yra vienintelis poZymis, mazai tikétina, kad jj

sukélé sirdies liga. (AHA. 2015; Chenzbraun A. 2013, p. 15-117; ESC 2014)
1.1.2. Mirtingumas nuo Sirdies ligu pasaulyje ir Lietuvoje

Padétis Lietuvoje. Lietuvoje pagrindinés mirties priezastys pastebimos S§ios trys
kraujotakos sistemos ligos, piktybiniai navikai ir iSorinés mirties prieZastys. 2017 m. mirtys nuo $iy
ligy sudaré 83 proc. visy mirusiyjy. SKL yra viena svarbiausiy mirties priezas¢iy tiek motery ir
vyry tarpe. Nuo kraujotakos sistemos ligy miré daugiau nei pusé, t.y. 56,1 proc. visy mirusiyjy. Nuo
kraujotakos sistemos ligy miré 22 511 zmoniy, didZiausig jy dalj sudaré nuo iSeminés Sirdies ligos
mir¢ zmoneés (63,4 proc.). Daugiau nei (88proc.) mirusiyjy nuo kraujotakos sistemos ligy buvo
vyresnio amziaus zmongés (65 mety ir vyresni asmenys) (European Observatory on Health Systems
and Policies. 2017; HI SIC, 2018).

Remiantis Lietuvos Higienos instituto Sveikatos informacijos centro duomenimis, 2018 m.
Lietuvoje daugiausia (47,3 proc.) vyry miré nuo kraujotakos sistemos ligy (2 pav.), i§ kuriy 63,9
proc. miré¢ nuo iSeminés Sirdies ligos. Daugiausia motery, 2018m. Lietuvoje, taip pat miré nuo
kraujotakos sistemos ligy (62,9 proc.) (2 pav.), i§ kuriy 63,1 proc. miré nuo iSeminés Sirdies ligos

(HI SIC. 2019).
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|5aring Infekcingés ir IZorings Infekcings ir
50Mnnes ings
ir iné mirti l parazitings
irties VVI al parazitinés Kitos mirties Iries Mﬂte vs liaos 1.

Kitos mirties PrieZastys ligos 1,7% prizaslys prieastys

priezastys __ 9-9% 5.9%
59% Virskinimo
sistemos Nerv

Virskinimo ligos 4,3% SlalernL{{)s
e 53 Kvépavimo ligos 2,0%
ligos 5,3% Nervy Sistemos

Kvépavimo = sistemos ligos 2,3%

sisternos igos 1,9% Kraujotakos

sistemos
ligos 47 3%

ligos 4,8% sistemos

ligos 62,9%

2 pav. Mirties priezas¢iy struktira pagal 1yt 2018 m. Lietuvoje.
Salt.: HI SIC. 2019 7p.

IS visy mirusiyjy 2018 m. 22,3 proc. sudaré 16-64 m. amziaus asmenys (33,1 proc. vyry ir
12,2 proc. motery). Daugiausia darbingo amziaus vyry miré nuo iSeminiy Sirdies ligy (17,8 proc.)
(1 Priedas). Darbingo amziaus motery miré 2,5 karto maziau negu darbingo amziaus vyry. Nuo

iSeminiy Sirdies ligy miré 10,9 proc. 16-64 m. amziaus motery (1 Priedas) (HI SIC. 2019).

Remiantis Higienos instituto Sveikatos informacijos centro duomenimis, atsizvelgiant }
kraujotakos sistemy ligy paplitimg ir jy reikSminguma bei svarbumag, buvo atrinktos 5 naujai
uzregistruotos ligos (sergamumo rodikliams skaiciuoti), tarp visy registruoty ligy (ligotumo
rodikliams skaiciuoti) ir tarp ligy, dél kuriy Zmonés miré (mirtingumo rodikliams skai€iuoti) (2
priedas.). Sergamumo rodiklis buvo skaifiuojamas dalijant pirma karta uZregistruotos ligos
serganciyjy skaiCiy i§ ty mety vidutinio gyventojy skaiciaus. Ligotumo rodiklis apskaiCiuotas
dalijant bendrg visy serganciyjy skaiCiy i§ ty mety vidutinio gyventojy skai¢iaus. Mirtingumo
rodiklis — mirusiyjy skai¢ius nuo tam tikros aiskios ligos per metus padalintas i§ vidutinio metinio

gyventojy skai¢iaus (HI SIC. 2014).

Remiantis Europos sveikatos sistemy ir politikos observatorijos duomenimis, galime matyti,
kaip 2000-2014m. Kito mirties priezas¢iy tendencijos (3 pav.). Lietuvoje vis dar islieka dvi
pagrindinés mirties priezastys — iSeminé Sirdies liga ir insultas, o mirtingumas nuo $iy ligy
atitinkamai keturiais ir dviem Kartais virsija ES vidurkj (European Observatory on Health Systems
and Policies. 2017).
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2000 m. reitingas 2014 m. reitingas Visy mirtiy % 2014 m.

1 @ @ 1-* |Zeminés Sirdies ligos 37%
2 @ @ 2 |nsulias 14%
3 3 Plautiy vezys 5%
4 .\0- 4—e Savizudybe 3%
5 5-=®  Kolorektalinis veZys 2%
6 6 Kitos Sirdies ligos 2%
7 7 Kepeny ligos 2%
8 8 Skrandzio vezys 2%
9

] Apatiniy kvépavimo taky ligos 2%
. /lo —®  Prostatos veZys 1%
12 A 14 Metytinis apsinuodijimas 1%
14 16 —e  Eismo jvykiai 1%

3 pav. Pagrindinés mirties prieZastys Lietuvoje.

Salt.: European Observatory on Health Systems and Policies, 2017. 3 p.

Padétis Europoje. Kickvienais metais nuo Sirdies ir kraujagysliy ligy Europoje mirsta 3,9
mln. Zmoniy ir daugiau kaip 1,8 mln. Zmoniy Europos Sajungoje (ES). SKL sudaro 45% visy
mirciy Europoje ir 37% visy miréiy ES. Centrinéje ir Ryty Europoje mirties atvejy dél Sirdies ligy ir
iSeminés Sirdies ligos daznumas yra didesnis nei Siaurés, Piety ir Vakary Europoje. 2015 m.
Europoje buvo 11,3 min. naujy SKL atvejy ir 6,1 min. naujy SKL atvejy ES. 2015 m. daugiau kaip
85 milijonai Zmoniy Europoje gyveno su SKL ir beveik 49 milijonai ES (EHN. 2017).

Mirtys nuo Sirdies ir kraujagysliy ligy Anglijoje sumazéjo, taciau kasmet nuo jy mirsta
beveik ketvirtadalis Zzmoniy. Remiantis Pasaulinés Sirdies federacijos duomenimis, apskai¢iuota,
kad nuo létiniy neinfekciniy ligy, tame tarpe ir SKL, mirita 89% visy suaugusiyjy Jungtinéje
Karalystéje. SKL sudaro tre¢dalj miréiy (31%). SKL mirtingumas didéja dél auksty rizikos faktoriy
rodikliy. Jungtinéje Karalystéje, daugiau nei penktadalis (22%) suaugusiyjy yra rukantieji, taip pat
beveik trec¢dalis (27,7%) serga hipertenzija, didelé dalis suaugusiyjy (26,9%) yra nutuke. Iki 2022
m. Zmoniy, turindiy didesne nei 20% Sirdies ir kraujagysliy ligy rizika, skaiGius gali padidéti nuo

3,5 min. (2010 m.) iki 4,2 min. (PHE. 2016; WHF. 2017).

Padétis pasaulyje. Remiantis Pasaulinés Sirdies federacijos duomenimis, pasaulyje kasmet
mir$ta apie 17mln. Zmoniy nuo $irdies ir kraujagysliy ligy, tai sudaro 31% visy pasaulio miréiy.
(Ahmad M. H. and others 2018) Manoma, kad iki 2030mety $is skaiéius iSaugs iki 23milijony.
Pasaulinés sveikatos organizacijos tikslas yra iki 2025m. sumazinti SKL mir§tamuma iki 25%. Keli

duomenys i§ skirtingy pasaulio Saliy :
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e Argentinoje - 53% padidéjes pacienty, serganciy hipertenzija, skaicius per 15 mety
(1996-2011)

¢ Indijoje — 15% visy rukanciyjy pasaulyje yra indai.

e Anglijoje — kasmet yra i§leidziama 15mlrd. svary sterlingy dél SKL.

e Australijoje — daugiau nei 25% vyry serga hipertenzija.

e Meksikoje — 33% motery yra nutukusios.

e Amerikoje — nuo 1980 mety yra dvigubai daugiau vaiky turin¢iy vir§svorj.

¢ Kinijoje — kas trecias rukantysis pasaulyje yra kinas.

Su SKL susijusiy rizikos faktoriy statistika. Pasaulyje per deSimtmetj padidéjo
nekontroliuojamos hipertenzijos atvejy nuo 600min. iki 1mlrd. Kas deSimtas mokyklinio amziaus
vaikas turi vir§svor] ir net 42mln. iki Smety. Pasaulyje yra 1 mlrd. rikanciyjy. Cukrinj diabeta
turin¢iyjy asmeny skaicius daugelyje Europos Saliy per pastaruosius deSimt mety padid¢jo daugiau

nei 50%. Visame pasaulyje 23 proc. suaugusiyjy yra nepakankamai aktyvis (WHF. 2016).

Remiantis Amerikos Sirdies asociacijos duomenimis, Sirdies ir kraujagysliy ligos iSlieka
svarbiausia mirties priezastimi Jungtinése Amerikos Valstijose, dél kuriy 2016 m. miré 840768
7moniy. Nuo 2006 m. Iki 2016 m. JAV mirtingumas nuo SKL sumazéjo 18,6 proc. Apskai¢iuota,
kad bendrosios KSL islaidos JAV 2014—2015 m. sudaré 351,2 mird. JAV doleriy, o tiesioginés
i$laidos - 213,8 mlrd. MaZdaug kas 40 sekundZiy vienas amerikietis patiria miokardo infarkta.
Vidutinis amzius sergan¢iyjy miokardo infarktu amzius vyrams yra 65,6 metai, o moterims - 72,0
metai. Pagrindiniai rizikos veiksniai : rikymas, nutukimas, auksSta cholesterolio koncentracija,
hipertenzija, cukrinis diabetas, 1étinés inksty ligos ir mazas fizinis aktyvumas. Jy paplitimas dél

SKL mir¢iy pateiktas 2 lenteléje (Benjamin E. J. and others 2019; AHA. 2019).

2 lentelé. Labiausiai paplite Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos veiksniai.

Rizikos faktorius Paplitimas
Riikkymas (suaugusieji) 15.5%
Nutukimas (suaugusieji) 39.6%
Nutukimas (jaunimas) 18.5%

MTL cholesterolis >130 mg/dl (7,2 mmol/l) (suaugusieji) | 28.5%

Hipertenzija (suaugusieji) 45.6%
Cukrinis diabetas 9.8%
Leétinés inksty ligos 14.8%
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Rekomenduojamas fizinis aktyvumas (2008 gairés) 22.5%

Salt.: Sudaryta autoriaus, remiantis AHA, 2019.

1.1.3. Sirdies ligy rizikos veiksniai

Su Sirdies ir kraujagysliy ligomis yra siejami jvairlis rizikos veiksniai, jy galima biity
skai¢iuoti daugiau nei 300. Jie yra aktualds ir vyrauja ne tik Lietuvoje, bet ir daugelyje kity pasaulio
Saliy. PSO ekspertai tvirtina, kad Sirdies ir kraujagysliy ligy daugeliu atveju bity galima iSvengti,
jei jvertintume ir koreguotume rizikos veiksnius, lemiancius $irdies ir kraujagysliy ligy atsiradima.
Sie susirgimai pagal rizikos veiksnius yra skirstomi j tris kategorijas : biologinius, susijusius su
gyvensena ir Kkitus (3 lentelé). Daugelio su gyvenimo budu susijusiy veiksniy galima iSvengti,
pavyzdziui : rikymo, aukstos cholesterolio koncentracijos (dislipidemija), auksto kraujosptdzio
(arteriné hipertenzija), mazo fizinio aktyvumo, antsvorio, cukrinio diabeto. Svarbiausi rizikos
veiksniai, kuriy negalima pakeisti : amzius, lytis, paveldimumas (Hajar R. 2017, p. 109-114;
Kumar A. 2014; Piepoli M. F. et al 2016, p. 2315-2381.).

3 lentelé¢. Rizikos veiksniai, lemiantys Sirdies ir kraujagysliy ligy vystymasi.

Kiti
Biologinial Susijg su gyvensena Nemodifikuojamieji Modifikuojamieji
Padidéjes kraujospudis | Tabako naudojimas AmZius Pajamos
Padidéjusi  gliukozés | Nesveika mityba Lytis [$silavinimas
koncentracija
Padid¢jes cholesterolio | Piktnaudziavimas Genetika Gyvenimo salygos
kiekis alkoholiu
Antsvoris / nutukimas | Mazas fizinis | Rasé Darbo salygos
aktyvumas

Salt.: Sudaryta autoriaus, remiantis Piepoli M. F. et al 2016, p. 2315-2381

Arteriné hipertenzija. Arteriné¢ hipertenzija daznas susirgimas : pagal statistikg Vakary
salyse hipertenzija serga 30-60 proc. 35-36 mety zmoniy. Arteriné hipertenzija gali buti dviejy rasiy
— pirminé ir antriné. Pirminé hipertenzija nustatoma tuomet, kai negalima diagnozuoti specifinés
arterinio kraujo spaudimo (AKS) padidéjimo priezasties. Didzioji dalis atvejy (> 90%) yra
nesusijusi su kokia nors aiSkia priezastimi. Tai reiSkia, kad Zmogaus blogas gyvensenos veiksniy
pasirinkimas : rikymas, nesaikingas alkoholio vartojimas, fizinio aktyvumo nebuvimas, nesveika
mityba, nuolatiné jtampa ir emocinis nestabilumas, turi jtakos padidéjusiam AKS (Dapkuté 1. ir kiti

2016, p. 52-60; Hajar R. 2017, p. 109-114; LMT. 2015).
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Kraujospudis labai kinta priklausomai nuo paros meto, taip pat nuo skirtingo dienos,
meénesio ar mety laikotarpio. Dél Sios priezasties, norint nustatyti hipertenzija turi buti atliekami
daugkartiniai kraujospudzio matavimai per tam tikrg laikotarpj. Jei kraujospudis yra mazai
padidéjes, pakartotiniai matavimai turi biiti atlieckami keleta ménesiy, siekiant kuo tiksliau nustatyti
ligoniui jprasta kraujospudj. Pagal 2007 mety Europos kardiology draugijos gaires nurodoma tokia
AKS lygiy klasifikacija (4 lentelé¢) (Mancia G. 2013, p. 2159-2219.).

4 lentelé. Kraujosptidzio normos ribos ir hipertenzijos stadijos.

AKS kategorijos Sistolinis KS Diastolinis KS

mm Hg mm Hg
Optimalus <120 ir <80
Normalus 120-129 ir /ar 80-84
Didelis normalus 130-139 ir /ar 85-89
I laipsnio AH 140-159 ir /ar 90-99
Il laipsnio AH 160-179 ir /ar 100-109
I laipsnio AH >180 ir /ar >110
Izoliuota sistoliné AH >140 ir <90

Salt.: Sudaryta autorés, remiantis Mancia G. 2013, p. 2159-2219

Dislipidemija. Padidéjusi cholesterolio koncentracija yra vienas i§ svarbiausiy
koronarines Sirdies ligos rizikos veiksniy. Cholesterolis yra riebalai, sunkiai tirpstanti vandenyje
steroido molekulé. Jrodytas rySys tarp ISL ir padidéjusio cholesterolio kiekio kraujyje,
sumazinus bendra cholesterolio (BCH) kiekj kraujyje 1 proc., ISL rizika sumazéja 1,5-3 proc.
(Norkiené S. 2009, p. 15-60).

. Bendras cholesterolio kiekis kraujyje turéty bati < 5 mmol/l, 0 mazo tankio
lipoproteiny cholesterolio (MTL Ch) kiekis < 3 mmol/I.

. DidZiausios rizikos grupés pacientams, ypac tiems, kuriems kliniSkai pasireiskia
ateroskleroze, kurie serga cukriniu diabetu, turéty buti siekiama dar mazesniy rodikliy: bendrojo
cholesterolio < 4,5 mmol/l, o jei jmanoma, - <4 mmol/l. MTL cholesterolio - < 2,5 mmol/l, jei
jmanoma, - < 2 mmol/l.

. Padidéjusia koronaring Sirdies ligy rizika rodo didelio tankio lipoproteiny (DTL)
cholesrolio koncentracija : vyrams < 1 mmol/l ir moterims < 1,2 mmol/l ir trigliceridy

koncentracija nevalgius < 1,7 mmol/I.
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. Pacientams, kuriems nustatyta Seiminé hipercholesterolemija, kai BCH > 8
mmol/l, o MTL Ch > 6 mmol.l yra didelé koronarinés Sirdies ligy rizika ir reikia pradéti gydyti
nuo vaikystés (Perk J. et al. 2012, p. 1635-1701; Mikalitkstiené A. ir kiti 2013, p. 63-71).

Riilkymas. ISsivysciusiose pasaulio Salyse tabako rikymas yra svarbiausia mirties priezastis,

kurios galima iSvengti. CigareCiy damuose esancios kenksmingos medziagos sukelia tromboz¢ ir

ateroskleroze, tod¢l rikantiesiems didéja rizika susirgti Siomis ligomis : miokardo infarktu, insultu,

aortos aneurizma, periferiniy arterijy liga ar net pasibaigti staigia mirtimi. Rukymas - tai vienas i§

trijy pagrindiniy iSeminés Sirdies ligos rizikos veiksniy. Apie 35 proc. rikymo nulemty mirciy

priezastis — Sirdies ir kraujagysliy ligos (Juskaité A. ir kiti 2017). Tabako diimuose yra daugiau nei

4000 cheminiy junginiy. Pagrindiniai, sietini su galima Zala sveikatai, yra Sie :

. Nikotinas — alkaloidas, kuris didina Sirdies susitraukimy daznj, kraujosptdj ir
sukelia priklausomybe.

. Dervos — junginiali, susidarantys degant tabakui. Dervos yra nuodingos ir daro Zalg
plauciams bei burnos ertmés gleivinei.

. Anglies monoksidas — dujos, kurios patenka j krauja ir iSstumia deguonj (Gao K.
et al. 2017; Leone A. 2015).

Riikymas stirpiai susijes su létiniu bronchitu, plauciy véziu, Sirdies ir kraujagysliy
ligomis. Lyginant su nertikanciaisiais, riikkaliy mirtingumas nuo $irdies ir kraujagysliy ligy 2-3
kartus didesnis. Pasyvaus rikymo ir SKL rysj vertinusiy tyrimy metaanalizé parodé, kad kad
pasyvaus rukymo poveikis gali biiti daug didesnis nei manyta. Pasyvaus riikymo Zala prilygsta

80-90 proc. aktyvaus rikymo sukeliamy poky¢iy (Juskaité A. ir kiti 2017).

Remiantis Higienos instituto Sveikatos informacijos centro duomenimis, galime teigti,
kad rikanciy zmoniy mirtingumas yra 1,7 karto didesnis uz nertikanéiyjy. Vidutiniskali
neriikantys Zmonés gyvena apie 7,5 mety ilgiau. Be to, yra jrodyta, kad 70 mety sulaukia 80
proc. nertikanciy ir 59 proc. rikan¢iy asmeny (HI SIC, 2018).

2014-2017m. yra pastebimas naujai susirgusiy iSeminés Sirdies ligomis asmeny skaiciaus
padidéjimas. Per 4 stebéjimo metus matome, kad beveik visy su rikymu susijusiy kraujotakos
sistemos ligy daugéja, iSskyrus retai pasitaikant] Giminj reumatg ir létines reumatines Sirdies

ligas (5 lentelé) (H1 SIC, 2018).
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5 lentelé. Vyresniy kaip 35 m. naujai susirgusiy su rukymu susijusiomis kraujotakos sistemos

ligomis Lietuvos gyventojy skai¢ius 2014-2017 m.

Ligos pavadinimas TLK-10 Metal

2014 | 2015 | 2016 2017
ISemings Sirdies ligos 120-125 9459 | 9540 | 10381 | 12412
Uminis reumatas ir létinés reumatinés $irdies ligos 100-109 13 12 12 13
Cerebrovaskulinés (smegeny kraujagysliy) ligos 160-169 974 1048 | 1118 1286
Aterosklerozé 170 420 429 477 522
Aortos aneurizma ir atsisluoksniavimas 171 47 50 55 68
Kitos arterijy ligos 172-178 270 299 306 336

Salt.: HI SIC, 2018

Cukrinis diabetas. Visoje Europoje yra apie 60 min. asmeny serganciy cukriniu diabetu

(CD) ir tai néra tik senyvo amziaus Zzmoniy problema, ja sergama jvairame amziuje. Vis daugiau

asmeny suserga diabetu dél to, kad Zmonés vis maziau démesio skiria savo kasdieninio

gyvenimo kokybei, daugéja zmoniy su antsvoriu, nutukusiy, nesveikai besimaitinanéiy, per

mazai laiko skirianc€iy fizinei veiklai bei patirian¢iy socialiniy — ekonominiy sunkumy. Pasaulio

sveikatos organizacija prognozuoja, kad iki 2030 mety diabetas taps 7-taja dazniausia mirties

priezastimi. Nors pranasaujamas spartus cukrinio diabeto augimas, taciau daugelis zmoniy gali

iSvengti Sios ligos. Nepaisant to, jog zmogus ir suserga $ia liga, ja galima sékmingai suvaldyti ir
iSvengti galimy komplikacijy (HI, 2016; Linkeviciaté-Ulinskiené D. ir kt. 2016, p. 9-17; WHO

2016).

Diabetas yra vienas pagrindiniy rizikos susirgti iSemine Sirdies liga veiksniy. (4 pav.)

Diabetu serganéiy zmoniy rizika susirgti SKL yra nuo dviejy iki keturiy karty didesné. Diabetu ir

SKL serganéiy pacienty 7 mety mir§tamumo rodiklis yra 45 proc., o 10 mety — 75 procentai.

Tarp serganciyjy miokardo infarktu 1/3 diagnozuojamas cukrinis diabetas. Nepaisant Siuolaikinio

gydymo metody, mirsta du kartus dazniau ligoniy, kurie sirgo diabetu nei nesirge Sia liga (Lietuvos

diabeto asociacija. 2017).
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Salt.: Lietuvos diabeto asociacija. 2017

Nutukimas. Mazas fizinis aktyvumas. Nesveika mityba. Zinoma, kad fizinio aktyvumo
stygius yra susijes su padidéjusia Sirdies ligy rizika. Fizinio aktyvumo stoka yra svarbus
prognostinis mirStamumo nuo Sirdies ir kraujagysliy ligy veiksnys, nepriklausomas nuo
kraujospuidzio ir kity rizikos veiksniy. Net vidutinis fizinis aktyvumas sumazina kraujospiidj ir kiino
mas¢, kiino riebaly kiekj ir juosmens apimtj, padidina jautrumg insulinui ir DTL Ch kiekj.
DidZiausia nauda pasiekiama atliekant vidutinio intensyvumo manksta (Lesauskaité V. ir kiti 2015;

Norkiené S. 2009, p. 15-60).

Pastaruoju deSimtmeciu nutukimas tampa reikSminga pasauline sveikatos problema. Tam
didelés jtakos turi netaisyklinga mityba, riebus maistas, nepakankamas fizinis aktyvumas.
Nutukimas labai padidina rizikg susirgti 2 tipo cukriniu diabetu bei hipertenzija, kurie patys yra
nepriklausomi koronarinés Sirdies rizikos veiksniai. Mazesnis svoris — tikslas, kurio nutukusiems
pacientams tenka siekti ilgai ir atkakliai. Tac¢iau net nedaug, 5-10 proc., sumaZzéjusi kiino masé gali
uzkirsti kelig cukrinio diabeto atsiradimui ir lemti palankesng gretutiniy ligy eiga. Mirties nuo
Sirdies ir kraujagysliy ligos rizika labai padidéja, kai KMI > 25 kg/m? . Kiino masés indeksas (KMI)
yra naudojamas klasifikuoti antsvorj ir nutukimg. Antsvoris nustatomas, kai KMI >25 kg/m?, o
nutukimas - > 30 kg/m? (6 lentelé) (NVI. 2018; Pilipavic¢iené L. ir kiti 2017, p. 27-32). Pagal
Zmogaus 1g] ir svorj apskaifiuojamas paprastas svorio pagal tigj indeksas, kuris vadinamas kiino
masés indeksu (KMI) (Chenzbraun A. 2013, p. 15-117). Naudojama formulé:

_ svoris (kg)

KMI =
agis? (m)
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6 lentelé. Suaugusiyjy nutukimo klasifikacija pagal KMI (PSO)

Klasifikacija KMI (kg/m?) Sergamumo rizika
Per mazas svoris <18,5 Maza
Normalus 18,5-24,9 Vidurkis
Antsvoris >25-29,9 Padidéjusi
Nutukimas I° 30-34.9 Vidutiné
Nurukimas 11° 35-39,9 Didelé
Nutukimas II1° >40 Labai didelé

Salt.: NVI. 2018

Maistas, turintis gausy kiekj soCiyjy riebaly ragsciy, transmononesociyjy riebaly riigséiy,
cholesterolio turi didesnj polinkj j MTL cholesterolio koncentracijos kraujyje didéjima ir skatina
iSeminés Sirdies ligos vystymasi. Nustatyta, kad nutukusiems asmenims dazniau biina padidéjes
arterinis kraujo spaudimas. Hipertenzijos rizikg taip pat didina gausiai vartojamas valgomosios
druskos kiekis maiste (Miglinas M. ir kiti 2012, p. 571-581; SMLPC. 2010).

AmzZius ir lytis, Seiminé anamnezé ir rasé. Vyresnis amzius susij¢s su daznesnémis Sirdies
ir kraujagysliy ligomis. Daugiau nei 80 proc. nuo Sirdies ligy mirusiy Zmoniy sudaro vyresni nei 65
mety asmenys. Manoma, kad moteriska lytis Siek tiek apsaugo nuo Sirdies ir kraujagysliy ligy.
Moterims jos pasireiSkia apie 10 mety veliau negu vyrams. Be to, Sirdies ir kraujagysliy rizikai
jtakos turi Seimin¢ anamneze ir rase. Kilusieji 1§ Afrikos ir Piety Azijos Sirdies ir kraujagysliy
ligomis serga dazniau uz baltaodzius. Be abejo, amzius, lytis ir paveldimumas yra rizikos veiksniai,
kuriy negalima pakeisti. Jie svarbiis tuo, jog nurodo, kuriems asmenims gresia didesné Sirdies ligy

rizika (Chenzbraun A. 2013, p. 15-117).

Pazymétina, kad daugelio 3 lenteléje i$vardinty SKL ligy veiksniy : tabako ir alkoholio
vartojimas, nesveika mityba ir mazas fizinis aktyvumas yra susij¢ su pacienty patiriamais stresais ir
dispersijomis. Suvaldzius stresus ir depresijas galima biity tuo pa¢iu sumazinti rilkymo, alkoholio ar
nutukimo paplitimg. SekanCiame skyrelyje aptariami stresas ir depresija, kaip pagrindiniai Siame

darbe analizuoti SKL veiksniai.
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1.1.4. Sirdies ligy prevencija

Remiantis LR SAM duomenimis, Sirdies ir kraujagysliy ligos ne tik Lietuvoje, bet ir visame
pasaulyje visame pasaulyje yra siejamos su blogais gyvensenos veiksniais : nesveika mityba (maiste
per daug riebaly, cholesterolio, druskos), tolydzio plintan¢iu rukymu, visiSku fizinio aktyvumo
nebivimu ar labai mazo laiko skyrimo jam, antsvoriu ir negydomu padidéjusiu arteriniu
kraujospiidZiu ar cukriniu diabetu. Pasaulyje buvo pradéta kovoti su iais SKL rizikos veiksniais ir
buvo gauti geri rezultatai : 1970 — 1985 mety laikotarpiu mir§tamumas nuo Sirdies ir kraujagysliy
ligy sumazéjo net iki 50 procenty. Remiantis Kity Saliy patirtimi, matome, kad iSeminés Sirdies ligos
ir insulto galima i$vengti, koreguojant rizikos veiksnius ir taip prailginti asmeny gyvenima.
Svarbiausia suprasti ligos prigimtj, laiku ja diagnozuoti, i$siaiskinti jg skatinancius rizikos veiksnius

ir stengtis juos mazinti (LR SAM. 2005.).

Sirdies ligy profilaktika pradedama dar nesergent Siomis ligomis, bet esant didelei $iy ligy
issivystymo rizikai. Siuo etapu svarbiausias veiksnys - nustatyti rizikos veiksnius, bei su jais kovoti.
Sirdies liga sergantis ir gydomas pacientas gali nieko nejausti ir klaidingai manyti, kad yra sveikas.
Todél labai sunku ligonius jtikinti keisti gyvenimo biidg, kad liga neprogresuoty ir nesutrikty Sirdies

raumens funkcija (Gurevic¢ius R. 2017, p. 5-7).

Europos kardiovaskuliniy ligy prevencijos nurodymose yra pateikta informacija, kurioje
teigiama, jog prevencija yra efektyviausia, kai yra taikoma didelés rizikos asmenims. Todél
dabartinés rekomendacijos nurodo Siuos kardiovaskulinés prevencijos klinikingje praktikoje

prioritetus :

1. Pacientai, kuriems jau buvo diagnozuota koronarine Sirdies liga, periferiniy arterijy liga ir

aterosklerozine cerebrovaskuline liga.

2. Sveiki Zzmonés, turintys didele rizika iSsivystiti aterosklerozinei kardiovaskulinei ligai,

nes:
a) diagnozuotas ne vienas rizikos veiksnys.

b) Zenkliai padidéjes bent vienas i§ Siy rizikos veiksniy rodikliy : bendrasis cholesterolis > 8
mmol/l (320 mg/dl); MTL cholesterolis >6 mmol/l (240mg/dl); arterinis kraujosptdis >180/110 mm
Hg

C) antro tipo diabetas, pirmo tipo diabetas su mikroalbuminurija arba metabolinis sindromas
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3. Artimi giminai¢iai (pacienty su ankstyva aterosklerozine kardiovaskuline liga; sveiky

zmoniy su labai didele rizika) (Burokiené N. ir kiti. 2013, p. 202-207).

Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos grupés prevenciné programa yra skirta vyrams
nuo 40 iki 55 mety ir moterims nuo 50 iki 65 mety amZiaus. Sio amZiaus asmenys karta per metus
gali pasitikrinti pas Seimos gydytoja, kuris nustato rizikos veiksnius ir, jei reikia, sudaro individualy
Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencijos plang. IS viso 2017 m. tokios paslaugos buvo suteiktos 268
590 asmeny. Tai sudaré 40,8 proc. tikslinés populiacijos. Daugiausiai $iy paslaugy buvo suteikta
Siaurés vakarinéje Lietuvos dalyje (5 pav.). DidZiausia rodiklio reik§mé nustatyta tarp Kelmés r.
(57,6 proc.), o maziausia — Svenéioniy r. savivaldybiy gyventojy (21,7 proc.) (7 lentelé) (HI SIC.
2018).

Proc.

B 21.7-344(15)
B 344-400(18)
I 400-453(16)
[] 45.3-504 (8)
[] s6.7-5756(3)

5 pav. Tikslinés populiacijos dalis (proc.), dalyvavusi Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos
grupés prevencingje programoje 2017 m.
Salt.: HI SIC. 2018

7 lentele. Maziausi ir didZiausi rodikliai (proc.), dalyvavusiy asmeny, priskirtiny Sirdies ir
kraujagysliy ligy didelés rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemoniy finansavimo programoje
2017 m.

Maziausi rodikliai Didziausi rodikliai
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Savivaldybé Rodiklis (%) Savivaldybeé Rodiklis (%)
gvenéioniq I. sav. 21,7 Kelmeés r. sav. 57,6
KaiSiadoriy r. sav. 22,6 éiauliq m. sav. 57,3
Kauno r. sav. 25,0 Klaipédos m. sav. 49,4
Birzy r. sav. 26,8 Vilniaus m. sav. 47,5
galéininkq I. sav. 28,6 Radviliskio r. sav. 46,9

Lietuvos rodiklis 40.8 proc

Salt.: HI SIC. 2018

2019 m. sausio 1 d. tiksling populiacija dalyvavusiy asmeny, priskirtiny Sirdies ir
kraujagysliy ligy didelés rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemoniy finansavimo programoje
sudaré 671 tukst. zmoniy. I8 jy 53 proc. (356.680) buvo moterys ir 47 proc. (314.691) — vyrai (VLK
prie SAM. 2018).

Pirminés ir antrinés kardiovaskuliniy ligy, profilaktikos galimybes (sutrumpinimai: PP —

pirminé profilaktika, AP — antriné profilaktika):

1. Rekomendacijos, kaip mesti rikyti, taip pat jskaitant pakaiting nikotino terapijg (PP ir
AP);

2. Informacija apie blogos gyvensenos rizikos veiksnius ir individualiis patarimai, kaip juos

sumazinti (fizinis aktyvumas, dieta, alkoholio vartojimas, svoris, diabetas) (PP ir AP);

3. Rekomendacijos, kaip gydyti artering hipertenzijg ir kaip palaikyti kraujosptidj, Zemesnj
nei 140/85 mm Hg ar net 130/80 mm Hg pacientams, sergantiems diabetu (PP ir AP);

4. Nedidelio kiekio aspirino vartojimas (visiems, kurie toleruoja) 75 mg kasdien (AP);

5. Cholesterolio kiekj mazinanciy vaisty (statiny) skyrimas ir patarimai kaip tinkamai
laikytis dietos, kuri maZinty cholesterolio koncentracija kraujo serume iki <5 5 mmol/l ar mazo

tankio (blogojo) cholesterolio koncentracija iki <3 mmol/l (PP ir AP);

6. Sirdies nepakankamumo ir padidéjusio kraujospiidzio vaisty (B blokatoriy) skyrimas

ligoniams, kurie patyré miokardo infarktg (AP);

7. Skiriama angiotenzing konvertuojancio enzimo (angl. ACE) inhibitoriy asmenims, kurie

patyré miokardo infarktg ir kurie turi kairiojo skilvelio disfunkcija (AP);
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8. Varfarino ar aspirino paskyrimas vyresniems nei 60 m. asmenims, kuriems yra

atrioventrikuliné fibriliacija (PP ir AP);

9. Cukriniu diabetu sergantiems pacientams taikyti kruop$¢ig kraujosptidzio ir gliukozés

kiekio kontroleg.

IS pateikty intervecijos programy, matome, kad juose tarpusavyje derinami abiejy
profilaktikos tipy metodai. Atitinkamai, tai reiSkia, jog Sioje srityje turéty glaudziai bendradarbiauti
Salies visuomenés ir asmens sveikatos sektoriai.  Esminis antrinés kardiovaskuliniy ligy
profilaktikos pirmas zingsnis pirminéje ambulatorinéje grandyje yra nustatyti pacientus, kuriems
gresia auksc¢iausia rizika ir sukurti Siems ligoniams stebéjimo informacines sistemas (Gurevi¢ius R.

2017, p. 5-7).

Mano nuomone, ypatingas démesys turéty biiti skiriamas Lietuvos gyventojy stresy ir
depresijy, kaip pagrindiniy SKL veiksniy prieZaséiy tyrimui ir suvaldymui. Tadiau esamos
prevencinés PP ir AP priemonés nukreiptos | mazai efektyvius patarimus bei medikamenty

vartojima.
1.1.5. Streso vaidmuo SKL

llgalaikis stresas yra vienas i§ pagrindiniy hipertenzijos, koronarinés Sirdies ligos ir
aterosklerozes rizikos veiksniy. Sergant depresija, dél didelés psichoemocinés jtampos (nuolatinio
nervinimosi, pervargimo) gerokai didesné tikimybé, jog pasireiks Sirdies veiklos sutrikimy, ar netgi
iStiks staigi mirtis. Nerviné jtampa kraujyje didina ,,streso* hormony katecholaminy kiekj, sukelia

kraujagysliy susitraukimo spazmus, bei trikdo kraujo lipidy pusiausvyrg. (Petrulioniené Z. 2010.)

Didelé psichologiné gerové susijusi su elgsena, mazinangia SKL rizika, biologinémis
funkcijomis (normalus KMI) ir mazesniu sveikatai Zalingos elgsenos paplitimu (rikymas ar
alkoholio vartojimas). Maza psichologiné gerové susijusi su biologiniais vyksmais, pvz., padidéjusi
cholesterolio ar gliukozés koncentracija kraujyje. Manoma, kad psichologiné gerové veikia naujy

SKL atvejy atsiradima biitent per elgsena (6 pav.) (Sapranavi¢iaté-Zabazlajeva L. 2015, p. 16-42).

27



Psichologiné gerové -ﬁ\k“_ﬂ

Stresas

Stiprinamicji Su sveikata susijgs elgesys Bloginamicji
vyksmai Biologinés funkcijos vyksmai

Sirdies ir kraujagysliy ligos

6 pav. Psichologinés gerovés ir Sirdies ir kraujagysliy ligy modelis

Salt.: Sapranavi¢iité-Zabazlajeva L. 2015, p. 16-42

Didesné vidutinio ir pagyvenusio amziaus asmeny psichologiné gerové susijusi su santuoka
ir vaiky turéjimu, o ypa¢ — su socialiniais-ekonominiais veiksniais, pvz., aukstesniu i$silavinimu,

darbo turéjimu ir didesnémis gaunamomis pajamomis.

Su sveikata susijusi gyvenimo kokybé asmenims, sergantiems iSemine Sirdies liga yra
veikiama kompleksiskai Zzmogaus fizinés sveikatos, psichologinés biklés, nepriklausomybés
laipsnio, socialiniy rySiy bei rySiy su aplinka. Gyvenimo kokybe bloginantys psichosocialiniai
veiksniai padidina miokardo infarkto rizikos atsiradimo tikimybe, pvz. depresija blogina ISL
serganCiy asmeny prognoze¢, nerimas didina miokardo infarkto ir mirties rizikg. Be nuotaikos
sutrikimy, asmenybés bruozai, tokie kaip D tipo asmenybé, neurotiSkumas ir pyktis bei
priesiskumas, neigiamai veikia ISL simptomus. D tipo asmeniui pasaulis atrodo pesimistiskesnis,
butent dél to, jis stengiasi atsiriboti nuo aktyvios socialinés veiklos (bendravimo su Kkitais,
dalyvavimo bendose veiklose) bei yra linkes neisreiksti savo vidiniy emocijy, bando blokuoti saves
reiskimosi bruoza. Sis psichologinis reiskinys yra sudarytas i§ dviejy asmenybés bruozy — neigiamo
emocingumo ir socialinio uzdarumo. Neurotiskumas didina ISL i3sivystymo rizika ir miréiy dél
kardiovaskuliniy ligy tikimybg. Ir prieSingai, teigiami asmenybés bruoZai, tokie kaip optimizmas,
mazina ISL sergandiy asmeny sergamumg ir yra svarbiis veiksniai, gerinantys fizing sveikata.
Neigiamas streso poveikis turi jtakos ISL serganéiy asmeny savijautai ir tolesniam ligos vystymuisi.

Gyvenimo jvykiai, Kuriuose patiriamas stresas, turi psichologiniy ir fiziologiniy padariniy.

28



Psichologiskai padidéjes jautrumas stresui susijes su depresijos ir nerimo pozymiy atsiradimu
(Staniiite M. ir kiti 2013, p. 129-136; Smitas A. ir kiti 2015, p. 68-74).

Siomis dienomis gydytojai bei Kiti sveikatos sistemos darbuotojai ir visuomenés
informavimo Saltiniai ypac¢ aktyviai propaguoja sveikg gyvenimo biuidg, rekomenduoja daugiau laiko
skirti fiziniam aktyvumui, sveikai ir subalansuotai maitintis, vengti daug cholesterolio turin¢iy
maisto produkty; taciau jtemptas gyvenimo tempas, nuolatinis stresas, nerimas, nepakankamas
poilsis lemia Sirdies ir kraujagysliy sistemos sutrikimus. Nustatyta, kad tam tikros psichologinés
biisenos, kaip : depresija, nerimas ir stresas, taip pat yra labai svarbiis SKL vystymosi rizikos

veiksniai (Burokiené N. 2016, p. 202-207).

Depresija neigiamai veikia pogumburio-hipofizés-antinks¢iy veiklos pusiausvyrg —
sumazeja kortizolio sekrecija, padaugéja kortikotroping atpalaiduojancio faktoriaus, kuris didina
gliukokortikoidy koncentracija, Sie veiksniai skatina aterosklerozés, hipercholesterolemijos,
hipertenzijos, hipertrigliceridemijos atsiradima. Be to depresija provokuoja trombocity aktyvacija,
didina jy sulipimo tikimybe ir gali skatinti Gminiy iSeminiy simptomy atsiradimg. Asmeny,
sergan¢iy depresija, kraujyje padaugéja C reaktyviojo baltymo, kuris provokuoja aktyvinti
vainikiniy arterijy endotelj ir didina ateroskleroziniy ploksteliy nestabilumg. Taip pat, zmonés,
sergantys depresija ar patiriantys nerima, dazniau riiko, maziau laiko skiria savo fizinei veiklai,
nesubalansuotai maitinasi, vartoja daugiau alkoholio, Sie veiksniai skatina aterogenezés proceso
vystymasi ir didina SKL rizikos atsiradimg. Nerimo ir depresijos jtaka sergamumui ir mir§tamumui
nuo SKL prilygsta tradiciniams rizikos veiksniams, tokiems kaip rikymas, fizinio aktyvumo
nebuvimas. Taciau Sirdies ir kraujagysliy prevencinése programose psichologiniams rizikos
veiksniams skiriama daug maziau démesio nei kitiems, anksc¢iau minétiems. Tai maZina gydymo ir
prevencijos efektyvumg ir gali biti viena i§ priezas¢iy, kodél SKL lieka pirmaujanéia mirtingumo

priezastimi Lietuvoje (Burokiené N. 2016, p. 202-207).

Stresa gali sukelti jvairios prieZastys, ir kiekvienam i§ misy jos gali bati skirtingos.
Zmogaus asmenybé, poziiiris | gyvenima, gebéjimas spresti problemas nulemia streso atsiradimo
galimybes. Stresa gali sukelti svarbiis pokyciai gyvenime : sSKyrybos, gyvenamosios vietos keitimas,
vaiko i$éjimas i§ namy, néstumas, darbo vietos ar pobtidzio poky¢iai, mokyklos baigimas, sunkios
ligos diagnozée ir t.t. Kuo daugiau pokyc¢iy nutinka vienu metu, kuo jie labiau netikéti ir svarbiis, tuo
didesn] stresg patiriame. Stresg taip pat gali sukelti ir vidinés priezastys : nepasitik€jimas savimi,
gyvenimo matymas pesimistiSkomis spalvomis, savikritiSkumas, per dideliy likes¢iy iSsikélimas,

nuolatinis tobulumo siekimas, pyk¢io slopinimas ir kt. (Vladykiené L. 2014, p. 8-14).
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Kodél vieni zmonés jveikia stresg ir licka sveiki, o kitiems to atlikti nepavyksta? I §j

klausimg gali atsakyti salutogenezés teroija (A. Antonovsky, 1979 (lot. ,,salus”— sveikata, ,,genus”—

kilmé). Si teorija nagrinéja ne ligy prieZastis, bet sveikatos buvima. Remiantis $ia teorija, visy

zmoniy sveikatg reikia stiprinti, nepaisant, kurioje tiesiosios ,,sveikata” —

,,nesveikata” atkarpos

stadijoje mes biitume, neskirstant zmones ] sveikuosius ir ligonius (7 pav.) (Valstybinis aplinkos
sveikatos centras. 2009, p. 4-13; SMLPC. 2018, p. 3-17).

Sveikata ¢

Fiziné ir psichiné geroveé

Ligos, traumos, negalia,
socialiniai nepritekliai

7 pav. Salutogenezés teorijos ,sveikata — nesveikata® atkarpa

Salt.: SMLPC. 2018, p. 3-17

» Nesveikata

Pagal salutogenezés teorijg zmogus turi bendruosius imuniteto resursus, kurie jam padeda

iveikti gyvenimo nuosmikius ir ligas (vieni Zzmonés jveikia stresg ir lieka sveiki, o kiti suserga).

Siuos atsparumo isteklius sudaro fizinés zmogaus charakteristikos, mentalitetas, asmeninis pozitiris

ir sunkumy jveikimo strategijos, finansinis stabilumas, socialiniai ir kultlriniai veiksniai,

1galinantys prireikus suvaldyti stresing situacija.

Bendrieji
atsparumo
istekliai

-~

l

Stresoriai

I

,» |tampa

=

Vidiné darna

G?‘Jenim;//
patirtis \

Sveikata =

Sékmingas

ltampos
valdymas

Nesékmingas

» Nesveikata +— Stresas

8 pav. Salutogeninis modelis (pagal Antonovsky, 1979)
Salt.: SMLPC. 2018, p. 3-17

30



Galimybe pasinaudoti bendraisiais atsparumo istekliais turi tik auks$tos vidinés darnos lygio
asmenys. Vidinés darnos lygis priklauso nuo gyvenimo reiSkiniy pazinimo, elgsenos ir motyvy

suvokimo. Viding darng sudaro trys sudedamosios dalys :

e vidinés ir iSorinés veiklos suvokimas,
e veiklos prasmingumas,

e gebé¢jimas valdyti situacija.

Vidinei darnai jsivertinti A. Antonovsky parengé specialig 29 klausimy anketg (11 klausimy
— suvokimui, 8 — prasmingumui ir 10 — gebéjimui valdyti situacijg). Ta¢iau dazniausiai vidinei
darnai jvertinti yra naudojamos sutrumpintos 13 (3 priedas), 9 ir net 3 klausimy anketos. Vidiné
darna aktyviausiai susiformuoja vaikystéje ir jaunystéje, véliau ji tampa gana stabili. Remiantis A.
Antonovsky, lytis ir amzius neturi reik§mingo skirtumo vidinés darnos lygiui. Pagal salutogenezés
teorijg, didesniu vidinés darno lygiu pasizZymintis asmuo, kuris patirs stresin¢ situacija, turés didesnj
motyva jveikti sunkumus, taip pat jzvelgs savo veiksmy prasmg ir tikés, kad turi pakankamai jégy
susidoroti su situacija (Valstybinis aplinkos sveikatos centras. 2009, p. 4-13; SMLPC. 2018, p. 3-
17).

Streso néra akimirksniu jveikiamas subjektas, tai procesas ir nuolatin¢ sgveika tarp asmens
ir probleminés situacijos. Ja galima skirstyti 1 dvi jveikas, vieng nukreipta | problema, o kita
nukreiptg | emocijas. Kiekvienoje situacijoje Zmogus naudoja daugel; jveikimo elgseny. Jveikimas
labai priklauso nuo to, kaip mes jsivertiname situacijg. Jei jvertinus manoma, kad galima kazka

pakeisti — tai jveikimas nukreiptas j problema. Yra trys svarbiausi bet kokios jveikos zingsniai:

e Pripazinimas, kad kenc¢iama nuo streso.
e I[Ssiaiskinkinimas, kas kelia stresg.

e Sprendimas padaryti viska, ka reikia, kad stresas biity sumazintas arba pasalintas.
Pastangos sumazinti neigiamg streso poveikj, apima jvairias galimas jveikos strategijas:

e Riipinimasis savimi (subalansuota mityba, pakankamai laiko poilsiui)
e Fizin¢ veikla

e Atsipalaidavimo jgidziy ugdymas

e Atsakomybés uz problemos sprendimg prisiémimas

e Laikas sau

e Tiksly turéjimas, saves stiprinimas ir tobulinimas
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e Zalingy jpro¢iy vengimas
e Pozityvumas, susitaikymas

e Bendravimas, palaikancios aplinkos kiirimas

Kalbant apie jveika, su tuo susijusi tam tikra asmens savybé, vadinama psichiniu atsparumu.
Atsparumas stresoriui — palyginti mazas emocinis reaktyvumas j pavojy, kliatj ir tam tikrus
rodiklius. Kitaip tariant, zmogus reaguoja emociSkai gana lengvai. Atsparumas stresui — tai
sugeb¢jimas organizuotai funkcionuoti neziiirint | emocing biiseng. Atsparumg mazina tokie
veiksniai kaip neigiami jsitikinimai, baimés, savgs pazinimo stoka, jvairlis kiti astenizuojantys
veiksniai (jtampa, miego trilkumas ir pan.). Atsparumg formuojantys veiksniai apimty teigiamas

nuostatas, socialing parama, tvirtuma, viding pusiausvyrg ir pan. (Maigiené R. 2018).
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II METODINE DALIS

Tyrimui atlikti pasirinkta dokumenty analizés kiekybiniu tyrimu metodika. Tyrimo
duomenis surinkti i§ $iy Saltiniy : Eurostat, World Healt Rankings, World Life Expectancy,
European Cardiovascular Disease Statistics ir World Health Organization. Sis metodas buvo
pasirinktas dél jo tinkamumo, analizuojamy duomeny kiekio, bei tyrimo tikslo. Kiekybinio metodo
tyrimo rezultatai iSreiSkiami skaiCiais, todél leidzia surinkti didelius informacijos kiekius bei
analizuoti jy tarpusavio ry$j ir kaita laike. Siuo metodu siekiama i$analizuoti SKL pagrindinius

rizikos veiksnius ir sgsajas su stresu.

Tokia tyrimo metodika suteikia galimybe iSanalizuoti daugelio pasaulio $aliy duomenis, juos
palyginti tarpusavyje, isryskinti ilgalaikes SKL raidos tendencijas bei psichosocialiniy veiksniy
vaidmenj lyginant su kitais psichosocialiniais, gyvensenos rizikos veiksniais, ekonominiais,

Klinikiniais, socialiniais ir demografiniais veiksniais.

Tyrime analizuoti 35 pasaulio $aliy gyventojy mir§tamumo nuo kraujotakos ir KSL sasajos
su kitais demografiniais, gyventojy sveikatingumo, sveikatos apsaugos sistemos rodikliais. | analizg
jtrauktos Sios 35 pasaulio Salys: 27 Europos Sajungos bei Kinija, Islandija, Norvegija, Rusija,
Sveicarija, Turkija, UK, JAV. Rodikliy duomenys yra 2018m., arba, nesant 2017m. duomeny, kuo
artimesni 2016m. Analizei naudoti rodikliai pateikiami 8 lenteléje. Duomenys analizuoti naudojant
statistinés analizés paketg SPSS (versija 25.0). Analizuojamy tarpusavio duomeny rysiui vertinti
panaudotas Pirsono (Pearson) koreliacijos koeficientas (r). RySiai tarp lyginamy rodikliy laikyti

statistiSkai labai reikSmingais, kai p<0,05, nereikSmingas, kai p>0,05.

8 lentelé. Rodikliy pavadinimai, aprasai, Saltiniai

Rodiklio Rodiklio grupé | Aprasas Duomeny $altinis

pavadinimas

Mir§tamumas Mir§tamumas  nuo | Eurostat. [ZiGiréta 2020-04-28] Prieiga per

nuo kraujotakos kraujotakos ligy | Internetg :

ligy 100000gyv. <https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-
Duomenys 2016m. explained/index.php/Cardiovascular_diseases

statistics>
MirStamumas TR Mirstamumas  nuo | World Health Rankings [zitréta 2020-04-28]
& Klinikinis o .

nuo KSL koronarinés  Sirdies | Prieiga per Interneta :
ligos 100000gyv. | <https://www.worldlifeexpectancy.com/cause-
Duomenys 2017m. of-death/coronary-heart-disease/by-country/>

Aukstas Aukstas European Cardiovascular Disease Statistics

kraujospudis kraujosptudis. 2017 edition
Duomenys 2015m 4.1 1ir 4.2 lentelés, 95-96 psl

Aukstas Aukstas European Cardiovascular Disease Statistics
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https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Cardiovascular_diseases_statistics
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Cardiovascular_diseases_statistics
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Cardiovascular_diseases_statistics
https://www.worldlifeexpectancy.com/cause-of-death/coronary-heart-disease/by-country/
https://www.worldlifeexpectancy.com/cause-of-death/coronary-heart-disease/by-country/

cholesterolio

cholesterolio kiekis.

2017 edition 4.1 ir 4.2 lentelés, 95-96 psl

kiekis Duomenys 2015m.
Aukstas Aukstas  gliukozés | European Cardiovascular Disease Statistics
gliukozeés kiekis kiekis. ~ Duomenys | 2017 edition 4.1 ir 4.2 lentelés, 95-96 psl
2015m.
Pasitenkinimas Pasitenkinimas Eurostat [zitréta 2020-04-28] Prieiga per
asmeniniais asmeniniais Internetg
santykiais santykiais. <https://ec.europa. eu/eurostat/documents/2995
Duomenys 2018m. 521/10207020/3-07112019-AP-
EN.pdf/f4523b83-f16b-251c-2c44-
60bd5c0de76d>
Labai gera arba Labai gera arba gera | Eurostat

gera sveikata

Psichosocialinis

sveikata. Duomenys
2018m.

[zitréta 2020-04-28] Prieiga per
Internata :
<https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-
explained/index.php?title=File:Distribution_of
persons by self-
perceived health_status, 2018.png>

Laimé Laimé. Duomenys | World Happiness Report [zitiréta 2020-04- 28]
2018m. Prieiga per Interneta
<https://worldhappiness.report/ed/2019/>
chapter 2
Bendras Bendras Eurostat [zitréta 2020-04-28] Prieiga per
pasitenkinimas pasitenkinimas Interneta
gyvenimu gyvenimu. <https://ec.europa. eu/eurostat/cachellnfoqraph
Duomenys 2018m. s/gol/index_en.html#>
Ritkymas Rikymas. World Life Expectancy kiekvienos Salies
Duomenys 2017m. statistikoje [zitréta 2020-04-28] Prieiga per
Interneta :
<https://www.worldlifeexpectancy.com/>
Alkoholis Gyvensenos Alkoholis. World Life Expectancy kiekvienos Salies
. o .. | Duomenys 2017m. statistikoje [zitréta 2020-04-28] Prieiga per
rizikos veiksniai
Interneta :
<https://www.worldlifeexpectancy.com/>
Visiskas fizinio Visiskas fizinio | Eurostat [ziGréta 2020-04-28] Prieiga per
aktyvumo aktyvumo Internetg :
nebuvimas nebuvimas. 2019m. | <https://ec.europa.eu/eurostat/web/products-
eurostat-news/-/DDN-20190328-1>
Savizudybés Savizudybes. World Life Expectancy [zitréta 2020-04-28]
Duomenys 2017m. Prieiga per Interneta :
<https://www.worldlifeexpectancy.com/cause-
of-death/suicide/by-country/>
VGT Vidutiné gyvenimo | World Life Expectancy [zitréta 2020-04-28]
Demografinis | trukmé. Duomenys | Priciga per Interneta :
2018m. <https://www.worldlifeexpectancy.com/>
Sveiko Sveiko  gyvenimo | Eurostat [ziaréta 2020-04-28] Prieiga per
gyvenimo trukmé. Duomenys | Internetg :
trukmé 2018m. <https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-
explained/index.php?title=Healthy life_years
statistics#Healthy life_years_at_birth>
BVP gyventojui Ekonominis BVP gyventojui. World Life Expectancy [zitGréta 2020-04-28]
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https://ec.europa.eu/eurostat/documents/2995521/10207020/3-07112019-AP-EN.pdf/f4523b83-f16b-251c-2c44-60bd5c0de76d
https://ec.europa.eu/eurostat/documents/2995521/10207020/3-07112019-AP-EN.pdf/f4523b83-f16b-251c-2c44-60bd5c0de76d
https://ec.europa.eu/eurostat/documents/2995521/10207020/3-07112019-AP-EN.pdf/f4523b83-f16b-251c-2c44-60bd5c0de76d
https://ec.europa.eu/eurostat/documents/2995521/10207020/3-07112019-AP-EN.pdf/f4523b83-f16b-251c-2c44-60bd5c0de76d
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=File:Distribution_of_persons_by_self-perceived_health_status,_2018.png
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=File:Distribution_of_persons_by_self-perceived_health_status,_2018.png
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=File:Distribution_of_persons_by_self-perceived_health_status,_2018.png
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=File:Distribution_of_persons_by_self-perceived_health_status,_2018.png
https://worldhappiness.report/ed/2019/
https://ec.europa.eu/eurostat/cache/infographs/qol/index_en.html
https://ec.europa.eu/eurostat/cache/infographs/qol/index_en.html
https://www.worldlifeexpectancy.com/
https://www.worldlifeexpectancy.com/
https://ec.europa.eu/eurostat/web/products-eurostat-news/-/DDN-20190328-1
https://ec.europa.eu/eurostat/web/products-eurostat-news/-/DDN-20190328-1
https://www.worldlifeexpectancy.com/cause-of-death/suicide/by-country/
https://www.worldlifeexpectancy.com/cause-of-death/suicide/by-country/
https://www.worldlifeexpectancy.com/
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=Healthy_life_years_statistics#Healthy_life_years_at_birth
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=Healthy_life_years_statistics#Healthy_life_years_at_birth
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=Healthy_life_years_statistics#Healthy_life_years_at_birth

Prieiga per Interneta
<www.worldlifeexpectancy.com/country-
health-profile>

Islaidos Islaidos sveikatai WHO [ziGréta 2020-04-28] Prieiga per
sveikatai Internetg
<https://apps.who. |nt/|rls/bltstream/handle/106
65/272596/9789241565585-eng.pdf?ua=1>
Valandinis Valandinis darbo | Eurostat [ziGréta 2020-04-28] Prieiga per
darbo uzmokestis. Internetg :
uzmokestis Duomenys 2019m. <https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-
explained/index.php/Wages and_labour_costs
#Labour_cost_components>
Valandy Valandy skaicius per | Eurostat [zitréta 2020-04-28] Prieiga per
skaicius per savaite. Duomenys | Interneta
savaite 2018m. <https://ec.europa. eu/eurostat/cachellnfoqraph
s/gol/index_en.html#>
Aukstasis Aukstasis Eurostat [zitréta 2020-04-28] Prieiga per
i$silavinimas i$silavinimas. Interneta :
Duomenys 2018m. <https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-

Socialinis

explained/index.php/Educational attainment s
tatistics#Level of educational attainment by

age>

Salt. Sudaryta autoriaus.
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http://www.worldlifeexpectancy.com/country-health-profile
http://www.worldlifeexpectancy.com/country-health-profile
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/272596/9789241565585-eng.pdf?ua=1
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/272596/9789241565585-eng.pdf?ua=1
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Wages_and_labour_costs#Labour_cost_components
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Wages_and_labour_costs#Labour_cost_components
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Wages_and_labour_costs#Labour_cost_components
https://ec.europa.eu/eurostat/cache/infographs/qol/index_en.html
https://ec.europa.eu/eurostat/cache/infographs/qol/index_en.html
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Educational_attainment_statistics#Level_of_educational_attainment_by_age
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Educational_attainment_statistics#Level_of_educational_attainment_by_age
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Educational_attainment_statistics#Level_of_educational_attainment_by_age
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Educational_attainment_statistics#Level_of_educational_attainment_by_age

111 TIRTAMOJI DALIS

3.1. Rezultatai ir jy aptarimas

3.1.1. Mir§tamumas nuo SKL pasaulyje ir Lietuvoje

Lietuvoje mirStamumas nuo kraujotakos sistemos ligy per pastaruosius 10 mety neturéjo
zenkliy pokyciy (9 pav.). Matome, kad Si liga ir toliau yra pirmaujanti Salyje ir pasigelmzianti

daugiausiai zmoniy gyvybiy.

Mirstamumas pagal mirties priezastis 2009-2018m.
100 tukst. gyv.
900
800 4___.\/—‘ —_—
-—
700
600 = Kraujotakos sistemos ligos
2 500 Piktybiniai navikai
-
-E 400 Virskinimo sistemos ligos
= Kvépavimo sistemos ligos
300
== |$0rinés mirties priezastys
200
100
0
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

9 pav. Mirstamumo nuo kraujotakos ligy palyginimas su kitomis mirties prieZastimis Lietuvoje
2009-2018m. Higienos instituto Sveikatos informacijos centro duomenys, mirusiyjy skaicius,

tenkantys 100 tiikst. gyventojy.

Salt.: Sudaryta autoriaus.

Lietuvoje tarp mir§tamumo nuo kraujotakos ligy dazniausiai pasitaikantys iSeminés Sirdies
ligos, net 69 proc. atvejy. (10 pav.) Pagal mirtingumo nuo SKL rodiklius Lietuva priklauso didelés
rizikos zonai. Lietuvos gyventojy mirtingumas nuo kraujotakos ligy vienas didziausiy tarp tiriamyjy
Saliy (mus lenkia tik Bulgarija, Rumunija ir neZenkliai Latvija) (11 pav.) D¢l Sios priezasties siekta

1$siaiSkinti, kokie veiksniai turi daugiausiai jtakos Siy ligy pasireiSkimui.
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Salt.: Sudaryta autoriaus.
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3.1.2. SKL sasajos su psichosocialiniais, gyvensenos rizikos veiksniais,

Zemiau pateikiami gyventoju sveikatingumo, sveikatos apsaugos sistemos rodikliy
koreliaciniy s3sajy su mir§tamumo nuo kraujotakos ligy ir KSL analizés rezultatai, pradedant nuo
statistiskai reik§mingiausiy mir§tamumo nuo kraujotakos ligy ir KSL veiksniy, baigiant statistiskai
nereikSmingais (9, 10 lentelés). Siekiant iSsiaiSkinti jvairiy rodikliy svarba, lenteléje jie pateikiami
nuo svarbiausiy iki maziausiai svarbiy. Atlikta rezultaty analizé parodé, kad mirStamumas nuo
kraujotakos ligy priesingai proporcingas vidutinei gyvenimo trukmei, rySys tarp Siy rodikliy
statistiSkai labai reikSmingas (r = -0,805, p<0,01, 9 lentel¢). Taip pat vidutiné gyvenimo trukmé
turi ypa¢ didele priesinga proporcija su KSL (r = -0,906, p<0,01, 10 lentel¢). Praktine prasme tai
reiskia, kad kuo ilgesné vidutiné gyvenimo trukmé, tuo maziesnis mirStamumas nuo kraujotakos

ligy ir KSL. (12, 13 pav.).

9 lentelé. MirStamumo nuo kraujotakos ligy sasajos su 35 pasaulio $aliy gyventojy sveikatingumo

bei sveikatos apsaugos sistemos rodikliais ** p<0,01, * p<0,05

Rodiklio pavadinimas Koreliacija su
mirStamumu  nuo
kraujotakos ligy (r)
Vidutine gyvenimo | -0,805**

trukmé

Aukstas kraujospiidis 0,759**
Valandinis darbo | -0,709**
uzmokestis

Pasitenkinimas -0,591**

asmeniniais santykiais
Labai gera arba gera | -0,580**

sveikata

Riikymas 0,565*
Laimeé -0,554**
BVP gyventojui -0,536**
Visiskas fizinio | 0,530**
aktyvumo nebuvimas

Islaidos sveikatai -0,529**
Bendras pasitenkinimas | -0,527**
gyvenimu

Savizudybés 0,455**
Aukstas  cholesterolio | 0,445**
Kiekis

Aukstasis 18silavinimas | -0,414*
Aukstas gliukozés | 0,409*

Kiekis
Valandy skaicius per | 0,401*
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savaite
Sveiko gyvenimo | -0,391*
trukme
Alkoholis 0,309

Salt.: Sudaryta autoriaus.

10. lentelé. MirStamumo nuo koronarinés Sirdies ligos sgsajos su 35 pasaulio $aliy gyventojy

sveikatingumo bei sveikatos apsaugos sistemos rodikliais ** p<0,01, * p<0,05

Rodiklio pavadinimas Koreliacija su
mirStamumu  nuo
KSL (1)

Vidutiné gyvenimo | -0,906**

trukmé

Valandinis darbo | -0,729**

uzmokestis

Aukstas kraujospudis 0,717**

Riikymas 0,670*

Labai gera arba gera | -0,663**

sveikata

Aukstas  cholesterolio | 0,616**

Kiekis

Laimé -0,573**

Bendras pasitenkinimas | -0,568**

gyvenimu

I8laidos sveikatai -0,542**

Savizudybés 0,539**

BVP gyventojui -0,537**

Pasitenkinimas -0,476**

asmeniniais santykiais

Aukstas gliukozes | 0,436**

kiekis

Valandy skai¢ius per | 0,425*

savaite

Sveiko gyvenimo | -0,373*

trukmé

Visiskas fizinio | 0,307

aktyvumo nebuvimas

Alkoholis 0,291

Aukstasis i18silavinimas | -0,180*

Salt.: Sudaryta autoriaus.

Toliau pateikiama svarbiausiyjy veiksniy detalesné analizé. Labiausiai siejasi su

demografiniu rodikliu — vidutine gyvenimo trukme.
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12 pav. Sasajos tarp mirStamumo nuo kraujotakos ir vidutinés gyvenimo trukmes.

Salt.: Sudaryta autoriaus.
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13 pav. Sasajos tarp mirStamumo nuo koronarinés Sirdies ligos ir vidutinés gyvenimo trukmés.

Salt.: Sudaryta autoriaus.

Vidutiné gyvenimo trukmeé
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IS pateikty paveiksléliy (12, 13 pav.) matome, kad tokios Salys kaip pvz. Pranciizija,

Ispanija, Sveicarija, Norvegija turi ilgesne vidutine gyvenimo trukme nei Rusija, Rumunija, Lietuva

ar Bulgarija. Pastarosiose $alyse mir§tamumas nuo kraujotakos ligy ar KSL yra Zenkliai didesnis.

Be to, pateiktose lentelése (9, 10 lentel¢) matome, jog didesnj mirStamuma nuo kraujotakos ligy ir

KSL turi tos Salys, kuriose mazesnis valandinis darbo uzmokestis, bendras pasitenkinimas

gyvenimu, pasitenkinimas asmeniniais santykiais, laimé, gera ar labai gera sveikata bei iSlaidos

sveikatai. Tai reiskia, kad SKL labai svarbig jtaka daro ekonominiai ir psichosocialiniai veiksniai.

Zemiau pateikti pavyzdZziai kaip korealiuoja valandinis darbo uzmokestis su mirtamumu nuo KSL

ir pasitenkinimo asmeniniais santykiais sasajos su mirStamumu nuo kraujotakos ligy. (14, 15 pav.)

Taip pat lentelése galime matyti, kad aukstasis iSsilavinimas daugiau statistiSkai reik§mingg rysj turi

su mir§tamumu nuo kraujotakos ligy nei su KSL.
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14 pav. Sasajos tarp mirStamumo nuo koronarinés Sirdies ligos ir valandinio darbo uzmokescio.
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Pasitenkinimas asmeniniais santykiais

15 pav. Sasajos tarp mirStamumo nuo kraujotakos ligy ir pasitenkinimo asmeniniais santykiais.

Salt.: Sudaryta autoriaus.

9 lentel¢je matome, kad mirStamumas nuo kraujotakos ligy proporcingas aukstam
kraujospiidziui, rySys tarp Siy rodikliy statistiSkai labai reik§mingas (r = 0,759, p<0,01). Taip pat
aukstas kraujospudis turi proporcija su KSL (r = 0,717, p<0,01) (10 lentel¢). Praktine prasme tai
reiskia, kad kuo aukstesnis kraujospiidis, tuo didesnis mir§tamumas nuo kraujotakos ligy ir KSL.

(16, 17pav.).

Padidé¢jes kraujospiidis yra vienas pagrindiniy ir svarbiausiy rizikos veiksniy sukelianciy
SKL. PSO pateikiamais duomenimis, dazniausiai AH pasireiskia darbingo amZiaus zmonéms, t.y.
nuo 30 iki 60 mety. Stebimas polinkis, kad AH rodiklis su amziumi auga. Labai didelé dalis ligoniy
né nejtaria apie savo sergama liga, nezino, kad jy arterinis spaudimas yra padidéjes. ISsivysciusiy

Saliy statistiks duomenys rodo, jog :

e apie 30 procenty Zzmoniy, sergan¢iy AH net nezino, kad jy kraujo spaudimas yra
padidéjes;

e  kiti 30 procenty asmeny Zino apie savo ligg, tac¢iau jos negydo;

e tik like 30 procenty gydosi, bet tarp jy 12-13 procenty gydosi nepakankamai

efektyviai arba neteisingai.
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16 pav. Sasajos tarp mirStamumo nuo kraujotakos ligy ir auksto kraujosptidzio.
Salt.: Sudaryta autoriaus.
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Aukstas kraujospidis

17 pav. Sasajos tarp mirStamumo nuo koronarinés Sirdies ligos ir auksto kraujospidzio.

v

Salt.: Sudaryta autoriaus.
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IS pateikty paveiksléliy (16, 17 pav.) matome, kad tendencija nesikeicia ir tokiose Salyse
kaip pvz. Pranciizija, Ispanija, Sveicarija, Norvegija yra maZesnis auksto kraujospudzio paplitimas
nei Rusijoje, Rumunijoje, Lietuvoje ar Bulgarijoje. Siose Salyse ir mir§tamumas nuo kraujotakos
ligy bei KSL yra didesnis lyginant su prie§ tai minétomis. Taip pat, labai aukstas kraujospadzio
paplitimas matomas Estijoje ir Vengrijoje. Be to, pateiktose lentelése (9, 10 lentelé) matome, jog
didesnj mir§tamuma nuo kraujotakos ligy ir KSL turi tos $alys, kuriose didesnis riikanéiyjy skaicius,
aukstas cholesterolio kiekis, savizudybiy skaicius, aukstas gliukozés kiekis, darbo valandy skaicius

per savaitg. (18, 19 pav.)

Riikymas, kaip ir kiti koreguojami gyvensenos rizikos veiksniai yra svarbus SKL paplitimui.
Riikan¢iyjy skai¢ius proporcingai didéja. Siuo metu pasaulyje riikandiyjy skaicius siekia apie 1,3
milijardo, daugiausia besivystanciy Saliy gyventojai, kur rikymo daznis tarp vyry siekia net iki 50

proc. Pranasaujama, kad 2025 m. pasaulyje bus apie 1,7 milijardo rikanciy asmeny.

Taip pat lentelése galime matyti, kad visiSkas fizinio kravio nebuvimas statistiSkai
reik§mingg ry§j turi tik su mirStamumu nuo kraujotakos ligy. Siuo metu vis labiau jsivyrauja
sédimas gyvenimo budas (darbas prie kompiuteriy, vazinéjimas automobiliais, mazas fizinis
aktyvumas). PSO ekspertai mano, kad jau Sio deSimtmecio pabaigoje apie 70 proc. visy susirgimy
atsiras dél netinkamo gyvenimo biido, tame tarpe — nepakankama fiziné veikla. Mazas fizinis
aktyvumas yra vienas reik§mingiausiy nuodémingo modernéjancios visuomenés gyvensenos bruozy
— jvairiy gyvenimo sri¢iy automatizavimas, kompiuterizavimas mazina poreikj judéti. Zemiau
pateiktuose paveiksléliuose matome koreliacines sasajas tarp mir§tamumo nuo KSL ir rikymo, bei

auksto cholesterolio kiekio.

Nei viena i$ ligy neturéjo statistiskai reikSmingo skirtumo su alkoholiu. Akoholio vartojimo
poveikis SirdZiai priklauso nuo suvartoto alkoholio kiekio ir jo daZznumo. Kai moterys iSgeria
daugiau nei vieng gérimg per parg, o vyrai — daugiau nei du gérimus per para, padidéja insulto,
Sirdies nepakankamumo ir KSL rizika, ir kuo daugiau alkoholio geriama, tuo ta rizika didesné. Kai
kurie tyrimai rodo, kad monéms, kuriems kyla didelé KSL rizika, ypa¢ vidutinio amZiaus vyrams,
saikingai vartojantiems alkoholj, KSL rizika 8iek tiek maZesné nei zmonéms, kurie visai negeria.
Taciau vis labiau sutinkama, jog alkoholio vartojamas poveikis daugiausia yra susijges su dar
nejvertintais veiksniais, kadangi saikingas alkoholio vartojimas dazniau siejasi su geresne sveikata

ir auksStesne socialine padétimi.
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18 pav. Sasajos tarp mirStamumo nuo koronarinés Sirdies ligos ir rikymo.

Salt.: Sudaryta autoriaus.
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Aukstas cholesterolio kiekis

19 pav. Sasajos tarp mirStamumo nuo koronarinés Sirdies ligos ir auksto cholesterolio kiekio.

v

Salt.: Sudaryta autoriaus.



IS pateikty duomeny matome, kad atlikta statistiné analizé i§ dalies patvirtina teoring

medziaga. Nes teorijoje didziausias démesys skiriamas klinikinias ir gyvensenos rizikos veiksniams,

tokiems Kkaip :

Riikymas
Aukstas kraujospiidis
Aukstas cholesterolio kiekis

Aukstas gliukozes kiekis

Visiskas fizinio kriivio nebuvimas

Tadiau i§ pateiktos statistinés analizés matome, kad SKL paplitimui taip pat statistiskai

svarbiis ir psichosocialiniai bei ekonominiai veiksniai. Juos plac¢iau aptarsime sekanciame skirsnyje.

SKL rizika yra didesné sinergiskai veikiant ne vienam rizikos veiksniui, o0 modifikuojamy

bei nemodifikuojamy rizikos veiksniy deriniui. Sinerginis poveikis yra didesnis, nei paprasta atskiry

rizikos veiksniy poveikiy suma.

3.1.3. Svarbiausiyjy rodikliuy sasajos su Kkitais veiksniais

Toliau pateiktoje lenteléje pateikiama, kaip didieji rizikos veiksniai koreliuoja su streso

pozymiais. Vienas svarbiausiy psicosocialiniy veiksniy — laimé, ji siejama su mazZesniu streso

buvimu. Kitas svarbus veiksnys — ekonominis, tai valandinis darbo uzmokestis. Zemiau pateiktose

lentelése matome, kaip SKL rizikos veiksniai bei kiti streso faktoriai korealiuoja su laime ir

valandiniu darbo uzmokeséiu. (11, 12 lentelés)

11 lentelé. Laimés sasajos su 35 pasaulio Saliy gyventojy sveikatingumo bei sveikatos apsaugos

sistemos rodikliais ** p<0,01, * p<0,05

Rodiklio pavadinimas Koreliacija su
laime (r)

Bendras pasitenkinimas | 0,906**

gyvenimu

Valandinis darbo | 0,775**

uzmokestis

BVP gyventojui 0,712**

ISlaidos sveikatai 0,708**

Vidutine gyvenimo | 0,685**

trukmé

Riikymas -0,593**

Visiskas fizinio | -0,570**

aktyvumo nebuvimas
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Labai gera arba gera | 0,463**
sveikata
Aukstas kraujospiidis -0,388*
Aukstasis i8silavinimas | 0,379*
Aukstas gliukozés | -0,153
Kiekis
Aukstas  cholesterolio | -0,85
Kiekis

Salt.: Sudaryta autoriaus.

12 lentelé. Valandinio darbo uzmokescio sgsajos su 35 pasaulio Saliy gyventojy sveikatingumo bei

sveikatos apsaugos sistemos rodikliais ** p<0,01, * p<0,05

Rodiklio pavadinimas Koreliacija su
valandiniu  darbo
uzmokesciu (1)

Laimé 0,775**
Vidutine gyvenimo | 0,750**
trukmé

BVP gyventojui 0,737**
I8laidos sveikatai 0,714**
Bendras pasitenkinimas | 0,671**
gyvenimu

Visiskas fizinio | -0,601**

aktyvumo nebuvimas
Aukstas kraujospudis -0,596**
Labai gera arba gera | 0,563**
sveikata
Riikymas -0,556**
Aukstasis i$silavinimas | 0,487**
Aukstas  cholesterolio | -0,306

Kiekis
Aukstas gliukozes | -0,300
Kiekis

Salt.: Sudaryta autoriaus.

I§ pateikty duomeny matome, kad laimé vos ne idealiai atitinka su bendru pasitenkinimu
gyvenimu, rySys tarp $iy rodikliy statistiskai labai reikSmingas (r = 0,906, p<0,01, 11 lentel¢). Tai

reiskia, kad kuo zmonés laimingesni, tuo jy didesnis bendras pasitenkinimas gyvenimu. (20 pav.)
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Bendras pasitenkinimas gyvenimu

20 pav. Sasajos tarp laimes ir bendro pasitenkinimo gyvenimu.

Salt.: Sudaryta autoriaus.

IS pateikto paveikslélio matome, kad ekonomiSkai stipresnés Salys, kaip pvz Suomija,
Sveicarija, Islandija ar Danija pasizymi didesniu laimés ir bendro gyvenimo pasitenkinimo lygiu,
prieSingai nei Kinija, Bulgarija, Turkija ar Rusija. Taip pat i§ 11 lentelés duomeny matome, kad
tose Salyse, kur laimés rodikliai aukstesni, taip pat pasiZymi didesniu valandiniu darbo uzmokesciu,
BVP gyventojui, islaidomis sveikatai, VGT, labai gera ar gera sveikata bei aukstuoju issilavinimu.
12 lenteléje perzvelgus duomenis, taip pat matome, kad valandinis darbo uzmokestis, kaip ir laime
korealiuoja su tais paciais faktoriais. Tai galime teigti, kad tuose Salyse, kur Zmonés yra laimingesni
ir jy bendras pasitenkinimas gyvenimu yra auk$tesnis, turi mazesnj polinkj ] stresa bei
psichosocialine rizika. Siuose 3alyse taip pat ilgesné VGT, geresn¢ zmoniy sveikata, daugiau

i$silavinimo jgijusiy asmeny, bei didesni BVP ir islaidos sveikatai rodikliai. (21, 22 pav.)
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Salt.: Sudaryta autoriaus.

Vidutiné gyvenimo trukmé

22 pav. Sasajos tarp valandinio darbo uzmokescio ir VGT
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Atkreipus démesj j 11 ir 12 lentel¢je pateiktus duomenis, matome, kad prieSingos
koreliacijos pastebimos tarp Sirdies ir kraujotakos didziyjy rizikos veiksniy. Laimé prieSingai
koreliuoja su rukymu, visiSku fizinio aktyvumo nebiivimu, taip pat auksStu kraujospiudziu (11
lentel¢). Valandinis darbo uzmokestis prieSinga koreliacija, kaip ir laimé, turi su visisku fizinio
aktyvumo nebiivimu, aukstu kraujosptidziu bei rikymu (12 lentel¢). Tai reiskia, kad kuo geresné
psichosocialiné ir ekonominé aplinka, tuo maziau pasireiSkia klinikiniai ir gyvensenos rizikos
veiksniai. Nei laimé, nei valandinis darbo uzmokestis neturéjo statistiSkai reikSmingo rySio su
aukstu cholesterolio kiekiu, bei aukstu gliukozés kiekiu. Taigi, 1§ pateikty duomeny, galima teigti,
kad stresas turi jtakos tokiems didiesiems SKL rizikos veiksniams kaip : rikymas, aukstas

kraujosptidis, bei visiskas fizinio aktyvumo nebuvimas. (23, 24 pav.)
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23 pav. Sasajos tarp laimés ir rikymo.

Salt.: Sudaryta autoriaus.
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Visiskas fizinio aktyvumo nebuvimas

24 pav. Sasajos tarp valandinio darbo uzmokescio ir visisko fizinio aktyvumo nebuvimo.

Salt.: Sudaryta autoriaus.

Apibendrinant galima teigti, kad pateiktuose paveiksluose (16, 17 pav.) matome, kad tose Salyse,
kur didesnis laimés ir valandinio darbo uZzmokeséio rodiklis, kaip pvz. Sveicarija, Danija, Norvegija
ar Islandija yra mazesnis rikkanciyjy skaicius, taip pat zmonés daugiau fiziskai aktyvis, prieSingai
nei Rusijoje, Rumunijoje, Bulgarijoje ar Graikijoje.

Europos komisijos duomenimis, daugelis gyvensenos rizikos veiksniy Lietuvoje labiau
budinga maziau i$silavinusiems ar mazesnes pajamas turintiems asmenims. 2014 m. kasdien riké
daugiau nei ketvirtadalis suaugusiyjy (27 proc.) maziausiy pajamy kvintilyje, palyginti su maziau
nei vienu i§ penkiy (18 proc.) suaugusiyjy didZiausiy pajamy kvintilyje; toks atotriikis yra Siek tiek
didesnis nei ES vidurkis. Be to, 2017 m. nutuke buvo 18 proc. vidurinio i$silavinimo neturin¢iy
asmeny, o aukstajj iSsilavinimg turin¢iy asmeny grupéje tokiy buvo tik 10 proc.; atotriikis visoje ES
yra daug maZesnis. Toks didelis su gyvensena susijusiy rizikos veiksniy paplitimas pastebimas
palankiy socialiniy socialiniy salygy neturiniy asmeny grupéje ir yra vienas i§ pagrindiniy

veiksniy, lemianciy su sveikata ir tikétina gyvenimo trukme susijusia nelygybe.

Siekiant sumazinti SKL paplitima, atlieckama daug tyrimy, kuriuose gilinamasi j SKL rizikos
veiksnius, o esant aiSkiems pagrindiniams rizikos veiksniams, démesys krypsta | neakivaizdZius bet
ne maziau svarbius rizikos veiksnius, tokius kaip streso valdymas. Taigi, galima teigti, kad norint

sumazinti SKL sergamuma pirmiausia reikéty atkreipti démesj ne j pagrindinius SKL rizikos
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veiksnius, bet | Zmoniy bendrg pastitenkinimg gyvenimu ir jy laimés rodiklj. Reikéty stengtis
padidinti Salies ekonominius rodiklius, valandinj darbo uzmokestj, skatinti Zzmones siekti aukstojo
iSsilavinimo. Nes geresnés socialinés padéties Zmonés daugiau laiko skiria savo sveikatos biklei, jie
labiau prisizitri savo mityba, uzsiima aktyvia fizine veikla, maziau svaiginasi alkoholiu, bei maziau

riiko, tas turi labai didelés jtakos SKL paplitimui.
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ISVADOS

1. SKL rizikos veiksniai yra skirstomi j tris kategorijas : biologinius, susijusius su
gyvensena ir kitus. Daugelio su gyvenimo biidu susijusiy ir biologiniy veiksniy galima i§vengti arba
juos koreguoti. Tokie rizikos veiksniai yra : rukymas, dislipidemija, arteriné hipertenzija, mazas
fizinis aktyvumas, antsvoris, cukrinis diabetas. Pagrindiniai rizikos veiksniai, kuriy negalima
pakeisti : amzius, lytis, paveldimumas. Sirdies ligy profilaktika pradedama dar nesusirgus, esant
didelei irdies ligos i§sivystymo rizikai. Siame etape labai svarbu nustatyti rizikos veiksnius, bei su
jais kovoti. Lietuvoje SKL didelés rizikos grupés prevenciné programa yra skirta vyrams nuo 40 iki
55 mety ir moterims nuo 50 iki 65 mety amzZiaus. Sio amZiaus asmenys karta per metus gali
pasitikrinti pas Seimos gydytoja, kuris nustato rizikos veiksnius ir, jei reikia, sudaro individualy
Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencijos plana.

2. Pagal mirtingumo nuo SKL rodiklius Lietuva priklauso didelés rizikos zonai. Lietuvos
gyventojy mirtingumas nuo kraujotakos ligy vienas didZiausiy tarp tiriamyjy Saliy (mus lenkia tik
Bulgarija, Rumunija ir nezenkliai Latvija). Maziausias mir§tamumas nuo SKL pastebimas :
Pranciizijoje, Ispanijoje, Norvegijoje ir Danijoje.

3. Atliktoje statistinéje analizéje nustatyta, kad SKL paplitimui néra svarbiausi tik
klinikiniai ir gyvensenos rizikos veiksniai, kaip teigiama teorijoje. Teorijoje didZiausias démesys
atkreipiamas ] rikymo, auksto kraujosptidzio, cholesterolio, gliukozés kiekio maZinima bei fizinio
aktyvumo didinima. Tadiau pateikta statisting analizé atskleidé, kad SKL paplitimui taip pat
statistiSkai svarbis ir psichosocialiniai bei ekonominiai veiksniai

4.  Tlgalaikis stresas yra vienas svarbiausiy SKL rizikos veiksniy. DidZiausias streso
pozymiy atsiradimas biidingas ten, kur maZesni laimés ir valandinio darbo uzmokescio rodikliai,
ir gyvensenos rizikos veiksniai. Salys, kuriose maziausi psichosocialiniai ir ekonominiai rodikliai,
yra : Rusija, Rumunija, Bulgarija ar Graikija. MaZiausias SKL paplitimas stebimas ekonomigkai
stipriose, bei psichosocialinj stabilumg turin¢iose 3alyse, tokiose kaip : Suomija, Sveicarija,

Norvegija ar Danija.
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REKOMENDACIJOS

Remiantis literatiiros analize ir atliktu tyrimu, teikiu Sias rekomendacijas :

1. SAM turéty daugiau démesio skirti ne klinikiniy duomeny ir gyvensenos rizikos
veiksniy tyrimams, bet streso poveikio analizéms, kurios labiau isry$kinty SKL paplitima. Labiau
iSanalizuoti psichosocialiniy ir ekonominiy veiksniy sasajas su SKL, bei pagristi moksliniais
tyrimais jy daromg zalg.

2. . Visuomenés sveikatos biurai galéty sukurti mokymo grupes, kuriose biity mokoma,
kaip lengviau jveikti stresg, bei mazinti jo atsiradima.

3. Pateikti daugiau duomeny visuomenés informavimo puslapiuose sergantiems SKL

apie streso mazinima.
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PRIEDAI

1. Priedas Darbingo amziaus (16—64 m.) gyventojy pagrindinés mirties priezastys pagal lytj

2018 m. Lietuvoje

Eil. Vyrai Eil. Moterys
nr. Mirties priezastys Kodas Mirusiyjy | % nr. Mirties priezastys Kodas Mirusiyjy | %
skaiCius skaiCius
1. ISeminés Sirdies ligos | 120-125 1119 178 | 1 ISeminés Sirdies ligos | 120-125 273 10,9
2. Virskinimo  organy | C15-C26 454 7,2 2. Moters lyties organy | C51-C58 216 8,6
piktybiniai navikai piktybiniai navikai
3. Ty¢iniai susizalojimai | X60-X84 | 399 6,3 3. Virskinimo  organy | C15-C26 216 8,6
(savizudybés) piktybiniai navikai
4, Kepeny ligos K70-K76 | 376 6,0 4. Krities piktybinis | C50 188 7,4
navikas
5. Trachéjos, broncho ir | C33-C34 306 4,9 5. Kepeny ligos K70-K76 | 181 7,2
plaucio piktybinis
navikas
6. Insultas 160-164 254 40 |6 Insultas 160-164 113 4,5
7. Kardiomiopatija 142 223 35 7. Tyc¢iniai susiZalojimai | X60-X84 | 78 31
(savizudybés)
8. Atsitiktinis X40-X45 167 2,7 8. Trachéjos, broncho ir | C33-C34 61 2,4
apsinuodijimas plaucio piktybinis
medikamentais, navikas
narkotikais ir
alkoholiu
9. Plauc¢iy uzdegimas J12-J18 134 2,1 9. Kardiomiopatija 142 55 2,2
10. Transporto jvykiai V00-V99 131 2,1 10. Transporto jvykiai V00-V99 | 37 15
11. | Naturalus Sal¢io | X31 75 1,2 11. Plauéiy uzdegimas J12-J18 36 1,4
poveikis
12. | Plaudiy tuberkulioz¢ | Al16 57 0,9 12. Atsitiktinis X40-X45 | 34 1,4
apsinuodijimas
medikamentais,
narkotikais ir
alkoholiu
13. | Kitos mirties 2602 41,3 | 13. Kitos mirties 992 39,5
priezastys priezastys
14. | I§ viso 6296 100 | 14. 1§ viso 2512 100
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2 Priedas. Dazniausios kraujotakos sistemos ligos

Sergamumo

rodiklio skaitiklis

1. Hipertenzinés
ligos (110 - 115)

2. Sirdies laidumo
sutrikimai ir Sirdies

aritmijos (144-149)

3. Kriitinés angina
(120)

4. Kojy veny
varikozé (I83)

5. Nereumatinés
voztuvy ydos (134-
139)

Ligotumo rodiklio

skaitiklis

1. Hipertenzinés
ligos 110 - 115

2. Kriitinés angina
(120)

3. Sirdies
nepakankamumas
(150)

4. Sirdies laidumo
sutrikimai ir Sirdies

aritmijos (144-149)

Mirtingumo

rodiklio skaitiklis

1. Létiné iSeminé

Sirdies liga (I125)

=

2. Insultas (160-164)

=

3. Uminis miokardo

infarktas (121)

4. Hipertenziné

Sirdies liga (I11)

Salt.: HI SIC, 2014

-

5. Insultas (160-164)

=

5. Sirdies
nepakankamumas
(150)
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3 priedas. Vidinés darnos jvertinimas.
Sutrumpintas 13 klausimy A.Antanovsky anketa.

4. Ar taip biina, kad Jus mafai domina kas dedasi aplink? (ME)

| 2 3 4 5 f 7
Labai retai Labai daZnai
arba nickada
5. Ar yra nustebings elgesys Fmoniy, kunuos, Jisy nuomone, germ padjstate? (C)
i 2 3 4 5 f 7
Taip nickada Taip visuomet biina
néra atsitike

6. Ar buvo taip atsitike, kad fmonés, kuriais pasikliaudavote, Jus nuvildavo? (MA)
| 2 3 4 5 6 7
Taip nickada Taip visuomet biidavo

néra atsitike

B. Iki Ziol jis gyvenime: (ME)

| 2 3 4 5 6 7
visifkal neturéjole turéjote aifkios
aiskiy tksly tikslus ir uzdavinius

ir uFdaviniy

9. Ar jums atrodo, kad su jumis elgiamasi neteisingai? (MA)

i 2 3 4 5 6 7
Labai daZnui Labai retai arba niekada
taip atrodio

12, Ar jums atrodo, kad jis patekote | nejprasta situachjy ir nedinote ki danyti? (C)
| 2 E 4 3 & 7

Labai dafnai Labai retai arba nickada

taip atsitinka

16. Kasdieniniai darbai jums suteikia: (ME)

1 2 3 4 5 ] 7
didelj malonuma kanéig ir
ir pasitenkinimz nuoboduli
19. Ar jauCiatés susipainiojes savo jausmuose ir idéjose? (C)
1 2 k] 4 5 ] 7
Labai daznai Labai retai arba niekada
21. Ar biina tap, kad jus wiplista jausmal, kony nenorétumeéte jaust? (C)
1 2 3 4 5 ] 7
Labai daZnai Labai retai arba mickada

25, Daugelis net ir tvirto charakterio fmoniy kartais tam tikromis aplinkybémis jauciasi nevykeliai.
Ar kada nors taip jautétés? (MA)

1 2 k! 4 5 & 7
Miekada Labai daZnai

26. Kada kas nors atsiinka, Jis manote, kad: (C)

| 2 3 4 5 f 7
pervertinote teisingai
ar nejvertinote Ivertinote
dalyko reikimes
28, Ar dainai jums atrodo, kad jisy atliekami kasdieniai dalykai yra magareikimiai? (ME)

| 2 3 4 5 6 7
Labai daZnai Labai retan arba nickada
29, Ar dafnai jiis janciate, kad nekontrolivojate siacijos? (MA)

| 2 k. 4 5 t 7
Labai daZnai Labai retai arba niekada

Salt.: SMLPC. 2018, p. 3-17
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