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Santrauka

Sio tyrimo tikslas - isanalizuoti su sveikata susijusios gyvenimo kokybés sampratg, stebé-
senos ir vertinimo metodus bei reikSme sveikatos politikoje.

Tyrimo metodai. Sisteminé apzvalga ir palyginamoji Lietuvos ir uzsienio moksliniy Sal-
tiniy, teisiniy dokumenty, statistiniy duomeny baziy, sociologiniy tyrimy duomeny analizé,
sintezé ir apibendrinimas.

Rezultatai ir isvados. Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés samprata turi bendry
sglycio tasky su sveikatos samprata ir gyvenimo kokybés samprata, taciau vieno apibréZimo
mokslininkai nepateikia. Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés tyrimai yra taikomi ne tik
medicinos klinikinéje praktikoje tiriant pacienty su sveikata susijusig gyvenimo kokybe, bet ir
visuomenés sveikatos biiklés stebésenoje. Taikomi tyrimy metodai - tai specialiis klausimynai,
nacionalinés ir tarptautinés gyventojy sveikatos ir gyvenimo sqlygy apklausos, gyventojy svei-
katos statistiniai duomenys. Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés objektyviis ir subjektyviis
rodikliai yra neatsiejama bendrosios gyvenimo kokybés vertinimo rodikliy dalis tiek naciona-
liniu, tiek tarptautiniu lygiu. Informacija apie su sveikata susijusios gyvenimo kokybés rodi-
klius yra svarbi vertinant sveikatos rizikos, sveikatos socialinius veiksnius, sveikatos sistemos
efektyvumg, sveikatos gerinimo ir prevencijos programas, nustatant prioritetinius sveikatos ir
valstybes politikos tikslus.

Reiksminiai ZodZiai: gyvenimo kokybé, su sveikata susijusi gyvenimo kokybé, visuomenés
sveikatos stebésena, klausimynai, objektyvis ir subjektyviis rodikliai, sveikatos politika.
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Ivadas

»Gyvenimo kokybés termino vartojimo pradzia siejama su politika ir sociologijos moks-
lu®. Pirmieji gyvenimo kokybés tyrimai, kuriy pradzia laikoma apie 1970 m., buvo atlikti
sociologijos mokslo srityje. ,,<..> XXI amziuje gyvenimo kokybés savoka vartojama dau-
gelyje mokslo sri¢iy — medicinoje, ekonomikoje, socialiniame darbe, psichologijoje, antro-
pologijoje ir kt.“ Mokslinéje literataroje galima rasti nemazai gyvenimo kokybés savokuy,
apimanciy pasitenkinima bastu, uZimtumu, pragyvenimo lygiu, santuoka, tarpasmeniniais
santykiais, religija ir aplinka. Taciau sveikatos priezitros sistema ir jy teikéjai neturi pri-
siimti atsakomybés uz visus $iuos pasaulinius Zmogaus rupescius, todél medicinos mokslo
ir sveikatos priezitiros srityje analizuojama siauresné gyvenimo kokybés sritis - su sveikata
susijusi gyvenimo kokybé (angl. health-related quality of life-HRQOL), Lietuvos mokslininky
darbuose kartais jvardijama kaip sveikatos nulemta gyvenimo kokybeé.

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) sveikata apibrézé kaip individo ,fizing, psiching
ir socialing gerove, o ne tik ligy nebuvima® Tai paskatino j jau esancius sveikatos vertini-
mus jtraukti matavimo priemones, skirtas individo funkcinei buklei, gyvenimo kokybei ir
su sveikata susijusiai gyvenimo kokybei vertinti- Pagrindinés su sveikata susijusios gyveni-
mo kokybés vertinimo priemonés sveikatos priezitiros srityje yra jvairis tarptautiniu mastu
pripazinti klausimynai, naudojami sveikatos stebésenai ir vertinimui epidemiologiniuose
ir klinikiniuose tyrimuose- Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés savoka apima pacien-
to subjektyvaus savo sveikatos vertinimo aspekta kaip esminj sveikatos prieziaros santykiy
komponenta- Per pastaruosius tris desimtmecius su sveikata susijusios gyvenimo kokybés
matavimo priemoniy taikymas stebéti ir vertinti skirtingoms ligoms, gyvenimo salygoms
ir populiacijoms iSaugo, ta¢iau mokslininkai kol kas nepateikia vienos gyvenimo kokybés
ir su sveikata susijusios gyvenimo kokybés sampratos, kas sukelia koncepcijos ir matavimo
aiSkumo stoka- Pripazjstama, kad butent su sveikata susijusios gyvenimo kokybés tyrimy
sritis yra dominuojanti tarp gyvenimo kokybés tyrimy tiek uzsienio $alyse, tiek Lietuvoje
Musy $alyje gyvenimo kokybés gerinimo aspektas pirma kartg buvo isskirtas LR sveikatos
sistemos jstatyme (1994 m. Nr. I-552) 4 straipsnyje prie sveikatinimo veiklos tiksly, i§ kuriy
trecias - ,,ilginti gyvenimo be ligy ir traumy laikg bei gerinti gyvenimo kokybe¢“ 1998 m. lie-
pos 2 d. nutarimu (Nr. VIII-833) buvo patvirtinta Lietuvos sveikatos programa, kurios vienas
i$ pagrindiniy tiksly buvo ,,gyvenimo kokybés pagerinimas®. 1999 m. §iam tikslui jgyvendin-
ti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija buvo parengusi gyvenimo kokybés
gerinimo programa- Su sveikata susijusia gyvenimo kokybe kaip atskirg gyvenimo kokybés
sritj Lietuvoje analizuoja nemazai mokslininky ir visuomenés sveikatos srityje (P. Puzaras
ir kt., 2000; prof. habil. dr. A. Juozulynas (nuo 2003 m.) ir bendraautoriai (J. Prapiestis, A.
Jurgelénas, A. Mikaliukstiené, R. Reklaitiené, A. Marcijonas, M. Butikis ir kt.), prof. habil.
dr. R. Kalédiené, 1999, 2002, 2004; M. Baceviciené, 2005; V. Janu$onis, 2008), ir medicinos
srityje (T. Furmonavicius, 2001, 2004; J. Toliusiené, A. Seskevitius, 2004; E. Vaitkaitiené ir
bendraautoriai, 2007 ir kt.).

Nepaisant minéty tyrimy kliaciy, su sveikata susijusios gyvenimo kokybés tyrimai turi
didele reik$me ir svarbg, nes padeda jvertinti gydymo metody efektyvuma, sveikatos gerini-
mo ir ligy prevencijos programas, naudingi stebint visuomenés sveikatos bukle bei plétojant
valstybés sveikatos politika-

Sio tyrimo tikslas - i$analizuoti su sveikata susijusios gyvenimo kokybés samprata, ste-
bésenos ir vertinimo metodus bei reik§me sveikatos politikoje.
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Metodai. Buvo taikoma sisteminé apzvalga ir palyginamoji Lietuvos ir uzsienio moksli-
niy $altiniy, teisiniy dokumentuy, statistiniy duomeny baziy, sociologiniy tyrimy duomeny
analizé, sintezé ir apibendrinimas.

1. Su sveikata susijusi gyvenimo kokybé: istorinis kontekstas,
samprata, socialiniai veiksniai

Gyvenimo kokybés sampratos raidos uzuomazgos randamos dar Aristotelio (384-322
m. pr. Kr.) veikaluose, kuriuose jis kalbéjo apie gyvenimo pilnatve ir Zzmogaus laiminguma-
»Gyvenimo kokybés terminas pirma karta buvo pavartotas A. C. Pigou knygoje apie eko-
nomika ir gerbuvi 1920 m., tadiau tada atgarsio jis nesukélé ir apskritai dingo iki Antrojo
pasaulinio karo pabaigos.“,,Gyvenimo kokybés teorija susiformavo ir kaip atskira tyrimy
sritis j mokslo diskursg jsiliejo XX a. septintajame dedimtmetyje Vakary Europoje ir Siaurés
Amerikoje.”

Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés tyrimy pradzia susijusi sul948 m. Pasaulio
sveikatos organizacija (PSO) savo Konstitucijoje pateikia tokj sveikatos apibrézima: sveika-
ta - tai visapusiska individo ir visuomenés fiziné, dvasiné ir socialiné gerové, o ne tik ligy ir
fiziniy defekty nebuvimas- ,Tai sukélé diskusija, ar sveikatg buty galima i$matuoti“ 1966 m.
»J. R. Elkington para$é vedamajj straipsnj medicinos zurnale ,,Annals of Internal Medicine®,
pavadinty ,Medicina ir gyvenimo kokybé“. Jame nagrinéta mediky atsakomybé uz gyveni-
mo kokybe. Kaip pavyzdys aprasyti ligoniai po inksty persodinimo operacijos“

1993 m. PSO gyvenimo kokybe apibrézé kaip individualy savo vietos gyvenime suvoki-
ma kultaros ir vertybiy sistemos, kurioje individas gyvena, kontekste, susijusj su individo
tikslais, lukesciais, standartais bei interesais. Tai plati savoka, kompleksiskai veikiama as-
mens fizinés sveikatos, psichologinés buklés, nepriklausomumo lygio, socialiniy santykiy,
asmeniniy jsitikinimy ir jy ry$iy su aplinka:

Ekonomikos mokslo atstovés 2011 m. prof. habil. dr. O. G. Rakauskiené ir V. Servetkiené
monografijoje ,Lietuvos gyventojy gyvenimo kokybé: dvidesimt mety rinkos ekonomikoje*
»remdamosi jvairiy autoriy bandymais apibrézti gyvenimo kokybés esme ir turinj, sitlo api-
bendrinantj kompleksinj gyvenimo kokybés suvokima: gyvenimo kokybé - tai sgvoka, kuri
atspindi demografiniy ir sveikatos bei sveikos aplinkos, materialiniy, kultaros ir dvasiniy
poreikiy patenkinimo laipsnj, kuris matuojamas makrolygiu (visos $alies mastu) ir mikroly-
giu (atskiro Zmogaus poziariu)“

Mokslinégje literattroje galima rasti nemazai gyvenimo kokybés apibrézimy ir teoriniy
modeliy. Pastebéta, kad daznai gyvenimo kokybés ir su sveikata susijusios gyvenimo ko-
kybés savokos vartojamos pakaitomis apibudinant tg patj koncepta, todél buty tikslinga i$-
ry$kinti $iy savoky skirtumus. Gyvenimo kokybé yra plati savoka, apimanti visus Zmogaus
gyvenimo aspektus, o su sveikata susijusi gyvenimo kokybé nukreipia démesj j asmens gy-
venimo kokybe, kuria veikia liga ir ypa¢ gydymas. Su sveikata susijusi gyvenimo kokybé yra
atspindys / refleksija to, kaip Zmonés suvokia ir reaguoja j savo sveikatos bukle ir su sveikata
susijusius veiksnius, tokius kaip fiziné, funkciné, emociné ir psichiné gerové, bei su sveikata
tiesiogiai nesusijusius veiksnius, tokius kaip darbas, Seima, draugai ir kt. Dauguma sveika-
tos rezultaty rodikliy atspindi sveikatos sampratos ligos modelj, vadinama biomedicininiu
modeliu, kuriuo besiremianti koncepcija yra labiau orientuota j liga, o ne j pacienty- ,<...> so-
cialiniy, psichologiniy ir kity veiksniy aptarimas ¢ia turi minimalia reik§m¢* Taciau su svei-
kata susijusi gyvenimo kokybé suteikia i$samy vertinima, apimantj visus svarbius gyvenimo
kokybés aspektus, susijusius su sveikata. Tai nukreipé démesj j platesne, daugiau teigiama,
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»<...> biopsichosocialiniu sveikatos modeliu besiremiancia koncepcija, kuri labiau atsizvelgia
i pacienta ir jo socialine aplinka. Pacientas tampa centrine sveikatos priezitiros asimi®

Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés samprata turi bendry salycio tasky su sveikatos
samprata ir gyvenimo kokybés samprata. Gera sveikata yra ne tik ligos ar negalios nebuvi-
mas, bet visi$kos fizinés, protinés ir socialinés gerovés buisena. Su sveikata susijusi gyvenimo
kokybé yra dvipusé savoka, kuri apima tiek teigiamus, tiek neigiamus sveikatos aspektus.
Neigiamas aspektas apima ligas ir sutrikimus, o teigiamas aspektas apima tai, kaip asmuo
jauciasi ir vertina savo psichine ir fizing gerove, fizinj pajéguma ir prisitaikyma-

L. H. Gerber ir J. K. Price pazymi, kad sveikatos priezitros mokslo darbuose minima
gyvenimo kokybé yra susijusi su asmens funkcine bikle ir / ar sveikatos bukle ir daznai vadi-
nama su sveikata susijusia gyvenimo kokybe- Taciau reikia paminéti, kad su sveikata susijusi
gyvenimo kokybé kartais painiojama su sveikatos bukle ar funkcine bukle Pagal J. R. Curtis
irkt., 1997 m. pasialyta sveikatos buklés, funkcinés buklés ir su sveikata susijusios gyvenimo
kokybés modelj (Zr. 1 pav.), su sveikata susijusi gyvenimo kokybé - tai gyvenimo kokybés
dalis, kuriai jtakos turi sveikata ir sveikatos priezitra:

Sveikatos Su
bikle sveikata
susijusi

Gyvenimo

Saltinis: sudaryta pagal J. R. Curtis et al., 1997, p. 1033.

1 pav. Sveikatos buklés, funkcinés buklés, gyvenimo kokybés ir su sveikata susijusios
gyvenimo kokybés tarpusavio sgsajos modelis

Liga turi plintantj poveikj, kuris smelkiasi j visas gyvenimo sritis, bet su sveikata su-
sijusi gyvenimo kokybé nepriklauso vien tik nuo fizinés sveikatos baklés vertinimo. Tiesg
sakant, su sveikata susijusi gyvenimo kokybé ir sveikatos buklé yra du skirtingi konstruktai.
Pavyzdziui, vieno tyrimo metu nustatyta, kad 43 proc. pacienty, kuriy fiziné sveikatos buklé
buvo prasta, savo su sveikata susijusig gyvenimo kokybe realiai jvertino kaip gerg. Pacienty
savo sveikatos jvertinimas ir su sveikata susijusi gyvenimo kokybé, atrodo, priklauso nuo
jvairiy veiksniy'. J. Kivits ir kt. tyrimo duomeny analizé parodé, kad egzistuoja socialiniai su
sveikata susijusios gyvenimo kokybés veiksniai. Autoriai nustaté, kad keturi socialiniai ro-
dikliai, lemiantys su sveikata susijusig gyvenimo kokybe, yra gyvenimas poroje, i$silavinimo
lygis, profesinis statusas ir grynosios pajamos (namy tkiui), nepriklausomai nuo amziaus ir
lyties poveikio. Taciau $iuos veiksnius nusakantys socialiniai mechanizmai dar turéty buti
toliau tiriami® Svarbias i§vadas pateiké ir Lietuvos mokslo atstovai, tyrinéjantys su sveikata

' Lin, X. ], et al., supra note 3, p. 8-12.
2 Kivits, J., et al., supra note 6, p. S189-S194.
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susijusios gyvenimo kokybés tema. Prof. dr. A. Juozulynas ir kt. 2010 m. atliktu Vilniaus po-
puliacijos tyrimu nustaté, kad ,,apie 45-tus Zmogaus gyvenimo metus sveikatos salygojamoje
gyvenimo kokybéje jvyksta statistiskai reik§mingi, t. y. esminiai, gyvenimo kokybés pras-
téjimo poky¢iai. Sie poky¢iai silpniau palie¢ia dvasine gyvenimo kokybés sritj. Pajamy vie-
nam $eimos nariui stygius labiausiai jtakoja fizing ir psichologing gyvenimo kokybés sritj“>.
D. Kranc¢iukaités ir kt. 2006 m., atliktas Kauno populiacijos tyrimas parodé, kad ,,su am-
ziumi gyvenimo kokybés vertinimas blogéjo. Moterys gyvenimo kokybe vertino blogiau nei
vyrai psichinés sveikatos srityje, taip pat fizinés sveikatos ir skausmo srityje.

Taip pat svarbu yra tai, kad gyvenimo kokybé negali buti laikoma statiniu bruozu, nes
asmenys laikui bégant savo gyvenimo kokybe gali jvertinti kitaip dél nuolat besikei¢ianciy
gyvenimo jvykiy, ligos eigos, jos jveikimo gebéjimo ir kultariniy poky¢iy®.

Tarptautinéje visuomenés sveikatos enciklopedijoje su sveikata susijusios gyvenimo ko-
kybés terminas apibudina asmeny funkcine bukle ir pojacius apie jy fizine, psichine ir soci-
aling gyvenimo dimensija®.

Svarbu paminéti ir tai, kad ,,gyvenimo kokybés“ konceptas gali buti taikomas trimis ly-
gmenimis: makrolygmeniu (bendros socialinés salygos ir prielaidos), bendruomenés (muni-
cipaliniu) lygmeniu (konkrecios galimybés, paslaugy infrastruktira ir kokybé) ir individo
lygmeniu (faktiskas pasinaudojimas socialiniais istekliais, taip pat subjektyvus galimybiy,
pasitenkinimo vertinimas i$ individualios patirties perspektyvos)“’. O tai jgalina ne tik ben-
draja gyvenimo kokybe, bet ir jos atskira sritj - su sveikata susijusia gyvenimo kokybe vertin-
ti ne tik nacionaliniu mastu, bet ir globaliai, atlikti tarptautinius palyginimus.

Kaip matome, nors yra sukaupta daug mokslo ziniy $ioje srityje, su sveikata susijusios
gyvenimo kokybés samprata vis dar islieka moksliniy diskusijy objektu. Kiekvienas tyréjas,
remdamasis $ios savokos teoriniu kontekstu, pasirenka ar kuria labiausiai tyrimo tikslg ati-
tinkancia su sveikata susijusios gyvenimo kokybés sampratg.

2. Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés vertinimo metodai ir stebésena

1998-2010 m. Lietuvos sveikatos programoje teigiama, kad ,,gyvenimo kokybé turi buti
sistemingai stebima ne tik visoje visuomenéje, bet ir nepalankiomis ekonominémis ir sociali-
némis salygomis gyvenanciy Zmoniy grupése. ,, Pagal PSO ,,Sveikata visiems XXI amZiuje*
politika, Lietuvos gyventojy gyvenimo kokybe galima pagerinti, jeigu:

 Bus pradétas bei nuolat vykdomas gyvenimo kokybés monitoringas;

o Suaktyvés individy dalyvavimas visuomenés gyvenime ir sveikatos politikos formavime;

o Sveikatg lemiantys veiksniai, tokie, kaip i$silavinimas, taps visiems labiau prieinami;

« Sveika gyvensena bus pripazinta socialine norma;

Juozulynas, A., et al. Gyvenimo kokybés prognozavimo galimybé senstancioje visuomenéje.
Gerontologija. 11(3), 2010, p. 146.

Kranciukaité, D., et al. Kauno populiacijos gyvenimo kokybés vertinimas naudojant SF-12 klausimyna.
Medicina. 2007, 43(6): 506.

Moons, P, et al. Critique on the conceptualisation of quality of life: a review and evaluation of different
conceptual approaches. International Journal of Nursing Studies. 2006, 43: 895.

®  Hays, R. D;; Reeve, B. B. Measurement and Modeling of Haelth-Related Quality of Life. International
Encyklopedia of Public Health. 2008, p. 241-252.

Merkys, G., et al. Subjektyvi gyvenimo kokybé kaip socialinis indikatorius: naujosios viesosios vadybos
ir darnios plétros kontekstas. Socialiniai tyrimai / Social Research. 2008, 2 (12): 67.

Lietuvos Respublikos Seimo 1998 m. liepos 2 d. nutarimas Nr. VIII-833 ,,Dél Lietuvos sveikatos
programos patvirtinimo*. Valstybés Zinios. 1998, Nr. 64-1842.
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« Pirminé, antriné ir tretiné sveikatos prieziara daugiau démesio skirs gyvenimo koky-

bei pagerinti.

1998-2010 m. Lietuvos sveikatos programoje buvo iskeltas tikslas ,,iki 2005 m. pareng-
ti ir jgyvendinti Lietuvos gyventojy gyvenimo kokybés monitoringo ir analizés sistema®
Atsizvelgiant j gautus rezultatus, buvo nustatytas tikslas iki 2010 m. Taip pat prie $io tikslo
jgyvendinimo priemoniy nurodyta, kad ,,gyvenimo kokybés nustatyma bei stebéjima reikia
jtraukti j esamas sveikatos monitoringo programas®.

Gyvenimo kokybés gerinimo aspektas i$skiriamas ir kituose LR sveikatos politikos do-
kumentuose: LR visuomenés sveikatos prieziros jstatyme (2002 m. geguzés 16 d. Nr. IX-886,
4 str., 2 punktas); LR Vyriausybés nutarime ,,Dél Lietuvos nacionalinés visuomenés sveikatos
priezitiros 2006-2013 m. strategijos ir jos jgyvendinimo priemoniy 2006-2008 m. plano pa-
tvirtinimo® ir kt.

2011 m. prof. habil. dr. O. G. Rakauskiené ir V. Servetkiené monografijoje ,, Lietuvos gy-
ventojy gyvenimo kokybé: dvidesimt mety rinkos ekonomikoje“ pateiké gyvenimo kokybés
sistemine sampratg, pagal kuria ,gyvenimo kokybés rodikliy visumg sudaro trys pagrindi-
nés grupés: pirmoji gyvenimo kokybés rodikliy grupé apima Zmogaus sveikatos ir demo-
grafinius rodiklius, antroji gyvenimo kokybés rodikliy grupé apima gyventojy gyvenimo
lygio indikatorius, treciasis aspektas, kuris parodo gyvenimo kokybe, - tai i$silavinimo,
kultaros ir moraliniy-dvasiniy vertybiy rodikliy sistema“’.

Informacija apie gyvenimo kokybés rodiklius Lietuvoje rengia ir nuo 2012 m. pradéjo
skelbti Lietuvos statistikos departamentas. Nors ,$alies vystymasi, pazanga arba nuosmukj
jprasta vertinti remiantis bendrojo vidaus produkto poky¢iais, taciau §is visuotinai priimtas
makroekonominis rodiklis néra tinkamas socialinei gerovei, visuomenés bei aplinkos dar-
nai ir Zmoniy laimei matuoti. Vis pla¢iau pripazjstama, jog reikalingi papildomi rodikliai,
kurie leisty susieti teigiamus ir neigiamus socialinius ir aplinkosauginius aspektus. Europos
Sajungos statistikos tarnyba (Eurostatas), atsiliepdama j Stiglitz-Sen-Fitousi prane$img ir
Komisijos komunikato rekomendacijas geresniam visuomenés pazangos matavimui sukurti,
sudaré specialisty grupe, kuriai pavedé parengti rodikliy saraga gyvenimo kokybei matuoti.
Preliminariame sara$e — 37 rodikliai“'?, kurie ,<...> atsizvelgiant j Eurostato parengta ga-
lutinj sarasa, bus papildomi. Nuspresta, kad vienas apibendrinantis gyvenimo kokybe ro-
diklis - gyvenimo kokybés ar laimés indeksas — nebus rengiamas“?. Si ES iniciatyva yra
pavesta vykdyti ES valstybéms naréms (bei keletui Europos valstybiy, kurios néra ES narés).
Lietuvoje 2005-2011 m. informacij apie gyvenimo kokybés rodiklius nuo 2012 m. skelbia
Lietuvos statistikos departamentas. Vadovaujantis Eurostato rekomendacijomis, skelbiami
gyvenimo kokybés rodikliai apima astuonias gyvenimo kokybe apibuidinancias temas. Tai:

1. Materialinés salygos;

2. Produktyvi veikla;

3. Sveikata;

4. Svietimas;

5. Laisvalaikis ir socialiniai ry$iai;

Lietuvos Respublikos Seimo 1998 m. liepos 2 d. nutarimas Nr. VIII-833 ,Dél Lietuvos sveikatos
programos patvirtinimo®. Valstybés Zinios. 1998, Nr. 64-1842.

10 Ibid.

Rakauskiene, O. G.; Servetkiené, V., supra note 12, p. 94.

Informacija apie gyvenimo kokybés rodiklius Lietuvoje [interaktyvus]. Lietuvos statistikos
departamentas, 2012, p. 1 [Ziaréta 2013-12-15]. <http://web.stat.gov.lt/uploads/docs/Inform_gyvent_
kokyb%C4%97s_rodikliai.pdf>.

13 Ibid., p. 15.


http://web.stat.gov.lt/uploads/docs/Inform_gyvent_kokyb%C4%97s_rodikliai.pdf
http://web.stat.gov.lt/uploads/docs/Inform_gyvent_kokyb%C4%97s_rodikliai.pdf
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6. Ekonominis ir fizinis saugumas;
7. Valdymas ir pagrindinés teisés;
8. Aplinkos kokybé.

Sie rodikliai apima ir subjektyvius (gristus gyventojy apklausos duomenimis), ir
objektyvius (gristus jvairiy valstybés registry duomenimis) rodiklius. Kaip matome i$
anksciau pateikto gyvenimo kokybés rodiklius apibuidinanciy temy saraso, trecioji yra
sveikata. Siai gyvenimo kokybés sri¢iai apibiidinti buvo naudojami $ie rodikliai: ,vidutiné
tikétina gyvenimo trukmeé ir vidutiné tikétina sveiko gyvenimo trukmeé metais (vyry ir mo-
tery atskirai), bendrasis ir kadikiy mirtingumo rodikliai, nuzudymy skaicius ir subjekty-
vus rodikliai, tokie kaip savo sveikatos vertinimas ar reikiamy sveikatos prieziaros paslaugy
prieinamumas“*. , Klausimai apie bendrg pasitenkinima gyvenimu, gyvenimo prasmés ver-
tinimg, psiching sveikatg yra jtraukti j 2013 m. planuojama gerovés tyrima.“

Paminétina ir tai, kad placiai pasaulyje naudojamuose gyvenimo kokybés indeksuose,
kurie vertina gyvenimo kokybe placiaja prasme, paprastai visada tarp vertinimo kriterijy
yra ir sveikatos sritis. Keli $iy indeksy pavyzdZiai yra Zmogaus socialinés raidos indeksas
(angl. Human Development Index, HDI), naudojamas Jungtiniy Tauty nuo 1990 m., skai¢iuo-
jamas jtraukiant ir gyvenimo trukmeés rodiklj'; DidZiosios Britanijos ekonomikos leidinio
padalinio ,,Economist Intelligence Unit“ ,,gyvenimo kokybés indeksas, kurj sudaro devyni
rodikliai, taip pat jtraukia viduting gyvenimo trukme gimus, metais“"; gerai Zinomo zurnalo
»International Living“ skai¢iuojamas gyvenimo kokybés indeksas taip pat apima sveikatos
rodiklius®®. Paprastai gyvenimo kokybés indeksuose yra naudojami tiek sveikatos srities, tiek
kity gyvenimo kokybés sri¢iy objektyvis rodikliai, kuriy rezultatai yra sujungiami j vieng
agreguoty indeksg. Siy indeksy triikumas pasireiskia tuo, kad vertinant ir lyginant indekso
rezultatus tampa nebeaisku, kuri gyvenimo kokybés sritis turéjo daugiau arba maziau lemia-
mos reik§més indekso rezultatui. Taigi $is gyvenimo kokybés tyrimo metodas yra nelabai
tinkamas tirti atskirai gyvenimo kokybés sri¢iai - su sveikata susijusiai gyvenimo kokybei,
kuriai baitinas i$samus vertinimas.

Duomenys apie su sveikata susijusia gyvenimo kokybe dazniausiai renkami taikant spe-
cialius vertinimo metodus, pvz., klausimynus ar interviu. Su sveikata susijusios gyvenimo
kokybés tyrimy priemonés naudojamos moksliniams tyrimams, gyventojy stebésenai ir
klinikinéje praktikoje!. Pagrindiné tyrimy priemoné, taikoma su sveikata susijusiai gyve-
nimo kokybei matuoti, - tai jvairas ,klausimynai, skirstomi j bendruosius (jiems priskiria-
mi vieno klausimo instrumentai, sveikatos anketos ir pasirinkimy anketos) ir j specifinius.
Pastarieji skirti kokios nors vienos ligos (pvz., bronchy astmos, Sirdies nepakankamumo)
buklés (skausmo), funkcijos sutrikimo (pvz., miego) jtakai subjektyviam sveikatos pojuciui

Informacija apie gyvenimo kokybés rodiklius Lietuvoje [interaktyvus]. Lietuvos statistikos
departamentas, 2012, p. 1 [Zitréta 2013-12-15]. <http://web.stat.gov.It/uploads/docs/Inform_gyvent_
kokyb%C4%97s_rodikliai.pdf>, p. 7.

15 Ibid., p. 15.

o Ibid.

The Economist Intelligence Unit’s quality-of-life index, The world in 2005 [interaktyvus]. [ziGréta
2013-12-12]. <http://www.economist.com/media/pdf/QUALITY_OF_LIFE.pdf>.

International Living’s Quality of Life Index 2011: Where the Numbers Come From [interaktyvus].
[zitiréta 2013-12-12]. <http://internationalliving.com/2010/12/quality-of-life-index-2011-where-the-
numbers-come-from/>.

' Hays, R. D,; Reeve, B. B, supra note 34, p. 241-252.


http://web.stat.gov.lt/uploads/docs/Inform_gyvent_kokyb%C4%97s_rodikliai.pdf
http://web.stat.gov.lt/uploads/docs/Inform_gyvent_kokyb%C4%97s_rodikliai.pdf
http://www.economist.com/media/pdf/QUALITY_OF_LIFE.pdf
http://internationalliving.com/2010/12/quality-of-life-index-2011-where-the-numbers-come-from/
http://internationalliving.com/2010/12/quality-of-life-index-2011-where-the-numbers-come-from/
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jvertinti“¥. Pazymétina, kad ,bendrieji gyvenimo kokybés klausimynai daznai naudojami
populiacijos gyvenimo kokybei tirti ir sveikatos stebésenai epidemiologiniuose tyrimuo-
se, bet yra tinkami ir jvairiy specifiniy pacienty grupiy gyvenimo kokybés vertinimui“*.
Visame pasaulyje dazniausiai naudojami bendrieji klausimynai - tai Pasaulio sveika-
tos organizacijos GK 100 (GK PSO-100) (World Health Organization Quality of Life 100 -
WHOQOL-100) bei jo sutrumpintas variantas PSO-BREF-26. Taip pat daznai gerai zinomi
bendrojo pobudzio klausimynai yra Trumpoji forma SF-36 (Short Form SF-36), Europos
GK tyrimo klausimynas (EQ-5), Notingemo sveikatos vertinimo klausimynas (Nottingham
Health Profile - NHP) ir kt.? Specifiniy su sveikata susijusios gyvenimo kokybés klausimyny
pavyzdziai apima Europos organizacijos vézio tyrimuose ir gydyme naudojama klausimyna
(EORTC QLQC30),serganciyjy epilepsija GK klausimyng (QOLIE-89)“* ir kt.

Pagrindinis su sveikata susijusios gyvenimo kokybés matavimo metodas yra asmens su-
bjektyviy fizinés ir psichinés sveikatos vertinimy pavertimas j objektyvy skaitmeninj re-
zultatg naudojant metodologiskai pagristus klausimynus®. Su sveikata susijusios gyvenimo
kokybés vertinimas turéty buti atliekamas tiesiogiai pacienty. Ta¢iau pripazjstama, kad su
sveikata susijusios gyvenimo kokybés vertinimas, be subjektyvaus, turi apimti ir objektyvy
sveikatos vertinimg®.

Kaip buvo minéta anks¢iau, su sveikata susijusios gyvenimo kokybés tyrimai yra naudo-
jami ne tik klinikinéje praktikoje atskiroms pacienty grupéms, bet ir gyventojy sveikatos ste-
bésenos epidemiologiniuose tyrimuose naudojant bendrojo pobudzio klausimynus, dazniau-
siai WHOQOL-100; WHOQOL-BREF; SF-36; SE-12. Siuos klausimynus su sveikata susijusiai
gyvenimo kokybei tirti naudoja ir Lietuvos mokslininkai (prof. habil. dr. A. Juozulynas, J.
Prapiestis, A. Jurgelénas, R. Reklaitiené, A. Marcijonas, M. Butikis ir kt.). Nemazai $iy tyrimy
atlikta pasirenkant Vilniaus ar Kauno populiacija.

Lietuvoje ir uzsienio Salyse atliekamos jvairios gyventojy sveikatos apklausos, kurios néra
tiesiogiai skirtos su sveikata susijusiai gyvenimo kokybei matuoti, taciau jy renkami rodi-
kliai gali bati pritaikomi kuriant su sveikata susijusios gyvenimo kokybés vertinimo rodikliy
sistema. Pvz., ,,gyventojy sveikatos tyrimai apklausos budu (angl. Health Interview Survey)
atliekami visose ES alyse. Siy tyrimy duomenys papildo, o kartais ir pakeicia informacija
apie sveikatos priezitros jstaigy veikla. Net ir tose $alyse, kur puikiai veikia integruotos
registry sistemos ir kiekvienas Zmogaus kontaktas su sveikatos priezitiros sistema yra fik-
suojamas, Sie tyrimai atliekami reguliariai, o jy rezultatais remiamasi vertinant gyventojy
sveikatos priezitros paslaugy prieinamuma, gyvensenos aspektus, sveikatos vertinimo ir
jtakojanciy veiksniy priklausomybe nuo socialiniy ekonominiy charakteristiky. Lietuvos
statistikos departamentas 2005 m. rugséjo-spalio ménesiais pirmga karta atliko Lietuvos gy-
ventojy sveikatos tyrima (apklausa)“*. Lietuvoje atliekamas ir ,,Suaugusiy Lietuvos Zmoniy
gyvensenos tyrimas“ ,Lietuvoje gyvensenos stebéseng vykdo Lietuvos sveikatos moksly uni-
versiteto Medicinos akademijos mokslininkai. Suaugusiy Lietuvos Zmoniy gyvensena tiria-
ma kas antri metai. Sio tyrimo tikslas — jvertinti jvairiy socialiniy ir demografiniy Lietuvos

» Furmonavicius, T., supra note 13, p. 129.

2! Bacevic¢iené, M., supra note 5, p. 17.

2 Ibid, p. 18.

» Ibid.

2 Ghosh, R. K,, et al. Health-related quality of life and its growing importance in clinical practise. N Z
Med. J. 2010, 123(1313): 99.

Lin, X. ], et al., supra note, p. 8-12.

Ablingiené, A.; Maciuikieng, S. Lietuvos gyventojy sveikatos tyrimo rezultatai, p. 34 [interaktyvus]. [ZiGiréta
2013-12-15]. <http://www.e-library.lt/resursai/DB/StatistikosDep/LEA/2006-02/L034-048.pdf>.
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gyventojy grupiy subjektyvios sveikatos, naudojimosi sveikatos priezitiros paslaugomis, gy-
vensenos pokycius“?.

Kitas svarbus tyrimas yra EU-SILC - tai Europos Sgjungos gyvenimo salygy ir pajamy
statistikos tyrimas, teikiantis kasmetinius duomenis bei leidZiantis palyginti visy ES-27 bei
ES-28 $aliy (Kroatija i ES jstojo 2013 m. liepos mén.), ir ne ES valstybiy nariy, t. y. Norvegijos,
Islandijos, Sveicarijos ir Turkijos, statistinius duomenis apie gyventojy pajamy pasiskirstyma
bei socialine integracija. Si tyrimo priemoné renka palyginamus daugiadimensinius
duomenis apie pajamas, skurda, socialine atskirtj, busta, darbo rinka, §vietima, sveikata®.
EU-SILC renkami sveikatos rodikliai apima subjektyvius sveikatos buklés vertinimus ir su-
bjektyvius sveikatos priezitiros prieinamumo vertinimus®.

Taip pat svarbu paminéti, kad Lietuvos Higienos instituto sveikatos informacijos centras
turi placiajai visuomenei prieinamg visuomenés sveikatos stebésenos duomeny fonda, ku-
riame ,,pateikiami jvairis sveikatos ir su sveikata susij¢ rodikliai nacionaliniu lygiu“* pagal
2001-2011 m. objektyvius ir subjektyvius duomenis™.

Anks¢iau minéti nacionaliniu ir tarptautiniu mastu vykdomi gyventojy sveikatos
ir sveikatos priezitiros stebésenos tyrimai (gyventojy sveikatos tyrimas apklausos budu
(angl. Health Interview Survey), Lietuvos suaugusiy Zmoniy gyvensenos tyrimas, EU-SILC
yra tik keli pavyzdziai, kadangi panasiy tyrimy yra atliekama daug ir jvairiy. Ta¢iau su svei-
kata susijusios gyvenimo kokybés, kaip atskiros gyvenimo kokybés srities stebésena ir ver-
tinimas, naudojant objektyvius ir subjektyvius rodiklius nacionaliniu ir tarptautiniu mastu
dar tik pradedami vykdyti. Informacijg apie Lietuvos gyventojy bendrosios gyvenimo koky-
bés, apimancios ir sveikatos aspekta, rodiklius, vadovaujantis Eurostato rekomendacijomis
rengia ir skelbia Lietuvos statistikos departamentas, kuris kei¢iasi duomenimis su Higienos
instituto sveikatos informacijos centru ir kitomis valstybés institucijomis. Europos Sgjungos
statistikos tarnyba (Eurostatas) vadovaudamasis 2009 m. Europos Komisijos komuni-
katu ,,BVP ir kiti rodikliai pazangai kintan¢iame pasaulyje vertinti“ (,GDP and beyond -
Measuring progress in a changing world“) rengia ir skelbia palyginamus gyvenimo kokybés
rodiklius, kurie apima devynias gyvenimo kokybés temas®. Eurostato duomeny bazéje gy-
venimo kokybés rodikliy temos yra tokios pat kaip ir skelbiamos Lietuvos statistikos depar-
tamento, tik Eurostato duomeny bazéje papildomai jtraukta devinta - bendro pasitenkinimo
gyvenimu tema, taciau $ios temos rodikliy rezultatai dar ruo$iami.

Taigi, kaip matome, su sveikata susijusios gyvenimo kokybés tyrimai turi platy pritaiky-
ma tiek medicinos klinikinéje praktikoje, tiek kaip visuomenés sveikatos stebésenos priemo-
né. Tyrimams naudojami jvairts tarptautiniu mastu pripazinti klausimynai, nacionalinés
ir tarptautinés gyventojy sveikatos apklausos, gyventojy sveikatos statistiniai duomenys. Su
sveikata susijusios gyvenimo kokybés objektyvus ir subjektyvas rodikliai yra neatsiejama
bendrosios gyvenimo kokybés vertinimo dalis tiek nacionaliniu, tiek tarptautiniu lygiu.

¥ Grabauskas, V., et al. Suaugusiy Lietuvos zmoniy gyvensenos tyrimas 2010. Kaunas: Lietuvos sveikatos
moksly universitetas, 2011, p. 3 [interaktyvus]. [Ziaréta 2013-12-15]. <http://www.ntakd.It/files/
leidiniai/tyrimas/gyvensenos_tyrimas_2010.pdf>.

*  European Commission [interaktyvus]. [ziiréta 2013-12-15].Eurostathttp://epp.eurostat.ec.europa.eu/
portal/page/portal/income_social_inclusion_living_conditions/introduction#>.

#  European Commission, Eurostat, Health [interaktyvus]. [ziGréta 2013-12-15]. <http://epp.eurostat.
ec.europa.eu/portal/page/portal/quality_life/data/health>.

¥ Visuomenés sveikatos stebésenos duomeny fondas [interaktyvus]. [ziGréta 2013-12-16]. <http://sic.
hi.lt/html/fondas.htm>.

3 Ibid.

3 European Comission, Eurostat [interaktyvus]. [ziGréta 2013-12-16]. <http://epp.eurostat.ec.europa.
eu/portal/page/portal/quality_life/introduction>.
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3. Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés sampratos, vertinimo ir
stebésenos reik§meé sveikatos politikoje

Pasak P. Moons ir kt., susidoméjimas gyvenimo kokybe sveikatos priezitiros srityje
didéja galimai dél dviejy pagrindiniy priezasciy: pirma - pailgéjusi gyvenimo trukmé dél
efektyvesnio medicininio gydymo, dél kurio daugiau individy yra diagnozuojamos létinés,
kliniskai valdomos ligos, o ne terminalinés buklés. Kai kurie autoriai teigia, kad vertinant
gyvenimo kokybe turi bati naudojami ne tik sergamumo ir mirtingumo rodikliai, bet ir kiti
sveikatos priezitiros rezultatai. Antra - gyvenimo kokybés klausimai yra svarbus sveikatos
prieziairos profesionalams vertinant jvairiy gydymo metody nauda. Todél gyvenimo kokybés
tyrimai turi jtakos politikams skirstant sveikatos prieziaros iSteklius ar nustatant kompen-
sacijy politika®.

Nepaisant $iuolaikinés medicinos pazangos, gydymo tikslai tebéra diskusijy objektas.
Daznai kyla klausimas ,,Ar démesys turi buti skiriamas iSgyvenamumo kiekiui ar kokybei?*
Pripazjstama, kad Siuolaikiné sveikatos priezitiros sistema yra orientuota j gyvenimo koky-
bés ir sveikatos, kuri yra veikiama ligos, gerinima?*.

Kadangi su sveikata susijusios gyvenimo kokybés vertinimas apima subjektyvius (pa-
remtus paciento nuomone) ir objektyvius rodiklius, $is vertinimas kei¢ia medicinos para-
digma, grindziama j patj pacienta, o ne vien j jo liga orientuotu pozitriu®. Atliekamas su
sveikata susijusios gyvenimo kokybés vertinimas gerina pacienty (ypa¢ létinémis ligomis
serganciy) ir gydytojo bendravimga bei klinikiniy sprendimy priémima*.

Taciau su sveikata susijusi gyvenimo kokybé yra svarbi ne tik klinikinéje praktikoje, bet
ir gyventojy sveikatos stebésenai, kadangi leidZia jvertinti ir palyginti objektyvius sveikatos
prieziaros ir gyventojy sveikatos rezultatus su gyventojy subjektyviu sveikatos priezitiros ir
savo sveikatos buklés vertinimu. Tokia informacija yra svarbi vertinant sveikatos rizikos,
sveikatos socialinius veiksnius, sveikatos sistemos efektyvuma, sveikatos gerinimo ir preven-
cijos programas, nustatant prioritetinius sveikatos politikos tikslus. [vairiy sveikatos tyrimy
rezultaty rodiklius vienoje vietoje sutelkiantis su sveikata susijusios gyvenimo kokybés verti-
nimas apima atskirg gyvenimo kokybés vertinimo sritj, ta¢iau yra neatsiejamas nuo bendro-
sios gyvenimo kokybés vertinimo. Turint bendra $alies gyventojy materialiniy, produktyvios
veiklos, sveikatos, §vietimo, laisvalaikio ir socialiniy rysiy, valdymo ir pagrindiniy teisiy,
ekonominio ir fizinio saugumo, aplinkos kokybés salygy konteksta, paremta objektyviais ir
subjektyviais rodikliais, galima jvertinti vieny gyvenimo kokybés sri¢iy socialiniy veiksniy
jtaka kitoms gyvenimo kokybés sritims. Nacionaliniu ir tarptautiniu mastu atliekama ben-
drosios gyvenimo kokybés ir atskiros jos srities - su sveikata susijusios gyvenimo kokybés,
stebésena teikia svarbios informacijos nacionalinés ir tarptautinés politikos formuotojams
apie valstybés(iy) vystymasj ir paZanga, apie tai, kaip jauciasi, kokiomis salygomis gyvena
zmoneés ir kokiy veiksmy reikia imtis, kad Zmonés buty sveikesni, laimingesni, jy gyvenimo
kokybeé ir su sveikata susijusi gyvenimo kokybé buty aukstesné.

33

Moons, P, et al., supra note 33, p. 892.

Lin, X. ], et al., supra note 3, p. 8.

> Ibid.

% Feeny, D. Health - related quality of life data should be regarded as a vital sign. Journal of Clinical
Epidemiology. 2013, 66(7): 706-709.
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ISvados

1. Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés samprata turi bendry salycio tasky su sveika-
tos samprata ir gyvenimo kokybés samprata, ta¢iau vieningo apibrézimo mokslininkai ne-
pateikia. Kiekvienas tyréjas, remdamasis $ios savokos teoriniu kontekstu, pasirenka ar kuria
labiausiai tyrimo tiksla atitinkancig su sveikata susijusios gyvenimo kokybés samprata.

2. Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés tyrimai turi platy pritaikyma tiek medicinos
klinikinéje praktikoje, tiek kaip visuomenés sveikatos stebésenos priemoné. Tyrimams nau-
dojami jvairas tarptautiniu mastu pripazinti klausimynai, nacionalinés ir tarptautinés gy-
ventojy sveikatos ir gyvenimo salygy apklausos, gyventojy sveikatos statistiniai duomenys.
Su sveikata susijusios gyvenimo kokybés objektyvis ir subjektyvus rodikliai yra neatsiejama
bendrosios gyvenimo kokybés vertinimo rodikliy sistemos dalis tiek nacionaliniu, tiek tarp-
tautiniu lygiu.

3. Informacija apie su sveikata susijusios gyvenimo kokybés rodiklius yra svarbi verti-
nant sveikatos rizikos, sveikatos socialinius veiksnius, sveikatos sistemos efektyvuma, svei-
katos gerinimo ir prevencijos programas, nustatant prioritetinius sveikatos ir valstybés po-
litikos tikslus.
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The Concept of Health-Related Quality of Life, Its Monitoring and Evaluation
Methods and Implications in Health Policy

Ieva Staskuté
Mykolas Romeris University, Lithuania

Summary

The aim of the study is to analyze the concept of health-related quality of life, its monitoring
and evaluation methods and implications in health policy.

The methods of the study include systematic review and comparative analysis of the data
from Lithuanian and abroad scientific sources, legal documents, statistical databases, socio-
logical research; data synthesis and generalization.

Results and conclusions. The concept of health-related quality of life has certain points in
common with the concept of health and quality of life concept, but researchers do not provide
a uniform definition. Health-related quality of life research is applied not only to the medical
clinical investigation of patients” health-related quality of life, but also to the public health
condition monitoring. The main research methods include special questionnaires, national
and international public health and living conditions survey and statistical data of population
health. Objective and subjective indicators of health-related quality of life are an integral part
of the general quality of life indicators at both national and international levels. Information
about health-related quality of life indicators are relevant to the assessment of health risks,
social determinants of health, effectiveness of health system, health promotion and prevention
programs, identifying priority for health and public policy.

Keywords: quality of life, health-related quality of life, public health monitoring, question-
naires, objective and subjective indicators, health policy.
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