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Santrauka

Tikslas. Sukurti LR Seimo nariy balsavimo tabako ir alkoholio kontrolés poli-
tikos srityje vertinimo instrumentq bei pristatyti pagrindinius balsavimo rodiklio
(reitingo) rezultatus, apibendrinancius 2012-2015 m. LR Seimo nariy balsavimus.

Tyrimo metodika. Remiantis LR Seimo interneto svetainéje pateikiama bal-
savimy tabako ir alkoholio kontrolés politikos klausimais statistika, analizuoti
57 visuomenés sveikatos poZiiriu teigiami ir neigiami balsavimai, vyke nuo 2012
m. lapkricio 16 d. iki 2015 m. birZelio 30 d. Tyrime vystomas metodinis instru-
mentas, kuris padeda jvertinti tabako ir alkoholio kontrolés politikos klausimais
balsuojancius LR Seimo narius ir frakcijas. LR Seimo nariy jvertinimai skaiciuoti
sumuojant kiekvieng balsg, prilygintg atitinkamam svorio koeficientui, atsiZvel-
giant j tai, ar balsuota teigiamai, neigiamai, susilaikyta arba is viso nedalyvauta
posédzio balsavime. Susumuota kiekvieno LR Seimo nario teigiamy ir neigiamy
balsy (svorio koeficienty) suma buvo paversta j 10 baly vertinimo sistemq, kur
blogiausias jvertinimas yra 0 baly, o geriausias - 10. Bendras LR Seimo frakcijy
jvertinimas gautas iSvedant vidurkj is tabako ir alkoholio srities jvertinimy.

Rezultatai. Suktirus ir pritaikius LR Seimo nariy balsavimy vertinimo ins-
trumentq Sesiy 2012-2016 m. LR Seimo kadencijos sesijy laikotarpiui, nustatyta,
kad viso per 57 balsavimus tabako ir alkoholio kontrolés politikos klausimais vi-
dutiniskai balsavo 75 LR Seimo nariai (maZiausiai — 38; daugiausia - 114). I$ 146
jvertinty buvusiy ir esamy LR Seimo nariy 58 proc. buvo jvertinti maZiau nei 5
balais (neigiami jvertinimai), 27 proc. jvertinti 5-7 balais, 13 proc. - 8 balais ir 2
proc. = 9-10 baly. LR Seimo frakcijy jvertinimai atspindi jvertinimy sklaidg tarp
joms priklausanciy LR Seimo nariy. Auk$¢iausi jvertinimai teko Lietuvos lenky
rinkimy akcijos ir Tévynés sqjungos-Lietuvos kriks¢ioniy demokraty frakcijoms
(atitinkamai 6,3 ir 5,9 balo). Darbo partijos bei ,Tvarka ir teisingumas® frakcijos
vos virsijo teigiamo jvercio ribg (atitinkamai 5,1 ir 5,3 balo). Neigiami jvertini-
mai skirti Liberaly sgjitdZio frakcijai (2,3 balo), Lietuvos socialdemokraty partijos
frakcijai (4,4 balo) bei Misriai Seimo nariy grupei (4,6 balo).
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I$vados. Jvertinus LR Seimo nariy balsavimus, matyti dideli skirtumai tarp
individualiy LR Seimo nariy balsy, priklausanciy toms pacioms frakcijoms.
Daugiau kaip pusé LR Seimo nariy gavo neigiamus jvertinimus, kuriuos lémeé
daznas nedalyvavimas LR Seimo posédZiy balsavimuose.

Reiksminiai ZodZiai: tabako ir alkoholio kontrolés politika, LR Seimo nariai,
LR Seimo frakcijos, tabakas, alkoholis.

Ivadas

Salies visuomenés sveikatos rodikliai, tokie kaip rizikos veiksniy papliti-
mas, sergamumas ir mirtingumas i§ dalies priklauso nuo politiniy sprendimy,
lemianciy visuomenés sveikatos politikos priemoniy jgyvendinima. Alkoholio
ir tabako vartojimas yra pagrindiniai gyvensenos salygojami rizikos veiksniai,
kurie sukelia létines neinfekcines ligas, pavyzdziui, Sirdies ir kraujagysliy ligas,
vézj, virSkinamojo trakto ligas, létines plauciy ligas [1]. Tabako vartojimas pa-
saulyje sukelia 12 proc., o Europoje 16 proc. visy 30 mety ir vyresniy Zmoniy
mirciy [2]. Tuo tarpu alkoholio vartojimo sglygotos mirtys 2003-2011 m. sudaré
maziausiai 9 proc. visy mir¢iy Lietuvoje [3].

Minéty teisétai gaminamy ir platinamy psichoaktyviyjy medziagy vartoji-
mas sukelia sunkias socialines ir ekonomines pasekmes, todél jy apyvartos ribo-
jimas ir kontrolé visuomenés sveikatos politikos srityje uzima ypatinga vieta. Tai
patvirtino ir Lietuvos Respublikos Konstitucinis Teismas 2004 m. sausio 26 d.
nutarimu [4], kuriame konstatuota, kad alkoholio vartojimas gali turéti neigiamy
padariniy fizinei, psichologinei ir socialinei asmeny, jy grupiy ar net visuomeneés
biiklei, todél alkoholio gamybai, importui, prekybai arba kitokiam realizavimui
yra nustatytas ypatingas valstybinio reguliavimo rezimas (LR Alkoholio kontro-
lés jstatymo 4 str. 1 d.). Teisinis visos politikos, jskaitant ir tabako bei alkoholio
kontrolés politika, reglamentavimas priklauso Lietuvos Respublikos Seimo (LR
Seimas) kompetencijai; batent LR Seimo nariy balsavimu yra priimami jstaty-
mai, kuriais remiantis jgyvendinami ilgalaikiai valstybés politikos tikslai.

Vertinant LR Seimo nariy pasisakymus, politiniy partijy ir LR Vyriausybés
dokumentus (politiniy partijy rinkimy programas, LR Vyriausybés programa,
LR Alkoholio kontrolés jstatyma) galima suprasti, kad $alyje egzistuoja politinis
sutarimas dél batinybés mazinti tabako ir alkoholio sukeliamg Zalg, ta¢iau issi-
skiria nuomonés dél priemoniy, kurios padéty tai pasiekti. Siuos politiniy nuo-
moniy skirtumus lemia ideologiniai skirtumai bei interesy grupiy daroma jtaka.

Mokslo pozitriu, veiksmingos alkoholio ir tabako kontrolés politikos yra
zinomos, ju verté nekvestionuojama, priimtiniausias veiksmingumo ir kasty
poziariu priemones nedviprasmigkai rekomenduoja tarptautiniai tabako ir al-
koholio kontrolés politikai skirti dokumentai, Europos Sgjungos finansuoti ty-
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rimai, PSO rekomendacijos [5-11]. Siy priemoniy veiksmingumg pagrindzia ir
Lietuvoje taikyty alkoholio kontrolés politikos priemoniy retrospektyvi apzval-
ga (1 pav.), iliustruojanti mokslu gristy priemoniy (jperkamumo ir prieinamumo
mazinimo bei reklamos draudimo) poveikj alkoholio vartojimo pasekmiy (alko-
holiniy psichoziy rodiklio) poky¢iams.
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1 pav. 1984-2013 m. jgyvendinty alkoholio kontrolés politikos priemoniy poveikis
alkoholiniy psichoziy rodikliui Lietuvoje

Trumpai apibendrinant svarbiausias ir ekonomiskai veiksmingiausias moks-
liniuose tyrimuose apibréztas alkoholio kontrolés priemones, dazniausiai igski-
riamos trys pagrindinés grupés: 1) alkoholiniy gérimy kainos (akcizo) didini-
mas; 2) alkoholiniy gérimy reklamos uzdraudimas; 3) prieinamumo mazinimas
(licencijavimo sistema, pardavimo laiko ribojimai, pardavimo viety skaiciaus
mazinimas, valstybés pardavimy monopolis, minimalaus alkoholio vartojimo
amziaus nustatymas ir t. t.) [5-7, 9, 10].

Be poveikj visai populiacijai turin¢iy alkoholio kontrolés politikos priemo-
niy yra daug veiksmingy kontrole tikslinése grupése uztikrinanciy priemoniy:
1) neblaiviy vairuotojy kontrolé — atsitiktinis vairuotojy blaivumo tikrinimas,
mazesnis alkoholio koncentracijos kraujyje limitas arba 0 promiliy limito nu-
statymas visiems vairuotojams, teisés vairuoti atémimas ir keliy pakopy vairuo-
tojo pazymeéjimo iSdavimo sistema; 2) zalingai vartojanciyjy arba priklausomy
asmeny gydymas — minimaliyjy (trumpuyjy) intervencijy diegimas $eimos me-
dicinos praktikoje, priklausomy asmeny gydymas, savitarpio pagalbos grupiy
rémimas [5-7, 9, 10].
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Maziausiai veiksmingoms alkoholio kontrolés politikos priemonéms priski-
riamos alkoholio pramonés arba prekybos viety atsakingo elgesio taisyklés
(»garbés kodeksai) bei atskirai taikomos $vietimo programos (mokyklose, uni-
versitetuose, visuomenéje). Svietimo programos gali turéti pridétinj teigiama po-
veikj tik tada, kai diegiamos kartu su kitomis jrodyto veiksmingumo, geriausia
kompleksinémis alkoholio kontrolés priemonémis [5-7, 9, 10].

Veiksmingiausios tabako kontrolés politikos priemonés labai panasios j al-
koholio kontrolés politikos priemones: 1) tabako kainos didinimas (akcizas);
2) reklamos draudimas; 3) viety, kuriose galima rakyti mazinimas; 4) pagalba
metantiesiems rakyti; 5) visuomenés $vietimas (jei tai diegiama kartu su kitomis
kompleksinémis tabako kontrolés priemonémis) [8, 11].

Nepaisant viesai demonstruojamo politinio palaikymo visuomenés sveikatos
rodikliy gerinimui, psichoaktyviyjy medziagy vartojimas $alyje kinta neZymiai,
o alkoholio vartojimas pastaraisiais metais yra istori$kai auks$¢iausiame lygme-
nyje: Lietuva pagal alkoholiniy gérimy suvartojimg atsiduré 3 vietoje pasaulyje,
kai vyresniam nei 15 mety gyventojui vidutiniskai tenka 15,4 | gryno etilo alko-
holio per metus [12]. Akivaizdus atotrukis tarp viesai deklaruojamy politiniy
nuostaty ir realiy vartojimo bei Zalos rodikliy atskleidzia poreikj objektyviai
aprasyti ir sukurti kontrolés politikos formavimo vertinimo rodiklius. Tokie ro-
dikliai ateityje padéty kryptingai palaikyti politines jégas ir politikus, sistemin-
gai vykdancius visuomenés sveikatai palankia ir mokslo jrodymais grindziama
psichoaktyviyjy medziagy vartojimo kontrolés politika.

Lietuvoje stinga tyrimy ir iniciatyvy, vertinandiy politiky veiksmy ir svei-
katos rodikliy sgsajas. Tokia padétis palanki politinéms manipuliacijoms, kai
politikai, atsiliepdami j visuomenés dalies susirapinimg tabako arba alkoholio
vartojimo sukeliama Zala, pazada $ias problemas spresti, taciau tape jstatymy
leidziamosios valdzios atstovais savo pazady nevykdo. Rinkéjai neturi patogaus
ir lengvai prieinamo instrumento, padedancio palyginti politiky pazadus ir jy
realiy veiksmy poveikj tabako ir alkoholio kontrolés politikai.

Sios analizés tikslas yra sukurti LR Seimo nariy balsavimo tabako ir alko-
holio kontrolés politikos srityje vertinimo instrumentg bei pristatyti pagrindi-
nius balsavimo rodiklio (reitingo) rezultatus, apibendrinanc¢ius 2012-2015 m. LR
Seimo nariy balsavimus.

Tyrimo metodologija

LR Seimo nariy balsavimy alkoholio ir tabako kontrolés politikos formavi-
mo srityje tyrimas atliktas remiantis LR Seimo interneto svetainéje www.lrs.It
talpinama informacija [13]. Tyrimas atliktas analizuojant balsavimus, kai buvo
kei¢iami LR Alkoholio kontrolés jstatymas (LR AKJ), LR Tabako kontrolés jsta-
tymas (LR TK]) ir LR Akcizy jstatymas (LR A]). Tyrimas apima laikotarpj nuo

11
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2012 m. lapkric¢io 16 d. iki 2015 m. birzelio 30 d. ($esias 2012-2016 m. LR Seimo
kadencijos sesijas), per kurj analizei atrinkti 96 balsavimai. Atsizvelgiant  esa-
mus pripazintus mokslo jrodymus [5-11] apie alkoholio ir tabako vartojimo
mazinimo priemoniy veiksmingumg, kiekvienas svarstytas jstatymo pakeitimo
projektas jvertintas kaip turintis potencialiai teigiama, neigiama ir neutraly po-
veikj gyventojy sveikatai.

Pavyzdziui, tabako ir alkoholio kainos didinimas per akcizus yra viena veiks-
mingiausiy priemoniy sumazinti tabako ir alkoholio vartojima, todél balsavi-
mas uz jstatymo projekta, kuriuo siekiama padidinti akcizg, vertinamas kaip
teigiamas sprendimas, balsavimas uz akcizy mazinimg — neigiamas sprendimas.
Balsavimai dél nereik§mingy arba, tikétina, minimaly poveikj galin¢iy turéti
pakeitimy, pavyzdziui, akcizy tarify litais pakeitimas j eurus, vertinti kaip neu-
tralas ir toliau j skai¢iavimus nejtraukiami. Jvertinus potencialiai teigiamg, nei-
giama ir neutraly jstatymy pakeitimy poveikj, j galutine analize jtraukti balsavi-
mai dél 57 jstatymy projekty, i$ kuriy 50 buvo apibudinti kaip teigiama poveikj
visuomenés sveikatai galintys turéti pakeitimai, o 7 - neigiama (1 ir 2 lentelés).

1 lentelé. Analizéje vertinti ,.teigiami“ LR TK], LR AK] ir LR AJ projektai

Nr. Istatymo projekto pavadinimas | Nr. Istatymo projekto pavadinimas

1 LR AK] projektas Nr. XIIP-298; 2% LR AJ projektas Nr. XIIP-2382(2);
pateikimas svarstymas

) LR AK] projektas Nr. XIIP-298(2); 27 LR AJ projektas Nr. XIIP-2382(2);
svarstymas svarstymas

3 LR A] projektas Nr. XIP-4921(2); )8 LR AJ projektas Nr. XIIP-2382(2);
priémimas priémimas

4 LR A] projektas Nr. XIP-4921(2); 29 LR TKI projektas Nr. XIP-3676GR;
svarstymas grazinto jstatymo pateikimas

5 LR AJ projektas Nr. XIIP-720(3); 30 LR TK] projektas Nr. XIIP-1784(2);
priémimas svarstymas

6 LR A] projektas Nr. XIIP-720(2); 31 LR TK] projektas Nr. XITP-1784(2);
svarstymas svarstymas

- LR TK] projektas Nr. XIP-743(2); 0 LR AK] projektas Nr. XIIP-2629;
svarstymas pateikimas

8 LR A] projektas Nr. XIIP-1341; 33 LR AK] projektas Nr. XIIP-2038(2);
pateikimas priémimas
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Nr. Istatymo projekto pavadinimas Nr. Istatymo projekto pavadinimas
9 LR AK] projektas Nr. XIIP-934; 34 LR TKI projektas Nr. XIIP-2037(2);
pateikimas priémimas
10 LR TK] projektas Nr. XIIP-1784; 35 LR TKI projektas Nr. XIIP-1784(3);
pateikimas priémimas
1 LR AK] projektas Nr. XIIP-298(3); 36 LR TK] projektas Nr. XIIP-1784(3);
priémimas priémimas
12 LR AK] projektas Nr. XIIP-298(3); 37 LR TK] projektas Nr. XITP-2094(2);
priémimas priémimas
13 LR AK] projektas Nr. XIIP-2062; 18 LR TK] projektas Nr. XITP-1614(2);
pateikimas priémimas
14 LR AK] projektas Nr. XITP-2352; 39 LR TK] projektas Nr. XIIP-2728;
pateikimas pateikimas
15 LR AK] projektas Nr. XITP-2352; 40 LR TKI projektas Nr. XIIP-2728(2);
pateikimas priémimas
16 LR AK] projektas Nr. XIP-3675; 4l LR AJ projektas Nr. XIIP-2996;
pateikimas pateikimas
17 LR A] projektas Nr. XIIP-2382; 4 LR AK] projektas Nr. XIIP-934(2);
pateikimas svarstymas
18 LR AK] projektas Nr. XIIP-1582(2); 43 LR AK] projektas Nr. XIIP-978(2);
priémimas svarstymas
19 LR AK] projektas Nr. XIIP-934; 44 LR AK] projektas Nr. XIIP-2062(2);
svarstymas svarstymas
20 LR AK] projektas Nr. XIIP-944; 45 LR TK] projektas Nr. XIIP-819(2);
svarstymas priémimas
21 LR TK] projektas Nr. XIIP-945; 46 LR AK] projektas Nr. XITP-934(2);
svarstymas priémimas
2 LR TK] projektas Nr. XIP-3676(2); 47 LR AK] projektas Nr. XIIP-978(3);
svarstymas priémimas
23 LR TK] projektas Nr. XIP-3676(2); 48 LR TKI projektas Nr. XITP-2600(2);
svarstymas priémimas
24 LR TKI projektas Nr. XIP-3676(2); 49 LR TKI projektas Nr. XIIP-2873(2);
priémimas priémimas
25 LR TKI projektas Nr. XIP-3676(2); 50 LR TKI projektas Nr. XIIP-2874(2);

priémimas

priémimas

13
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2 lentelé. Analizéje vertinti ,neigiami“ LR TK], LR AK] ir LR A] projektai

Nr. Istatymo projekto pavadinimas
LR AK] projektas Nr. XIIP-1609; pateikimas

LR TK] projektas Nr. XITP-1292(2); pateikimas

LR TK] projektas Nr. XITP-1292(3); svarstymas

LR TK] projektas Nr. XITP-1292(3); svarstymas

LR AK] projektas Nr. XIIP-1686; pateikimas

LR AK] projektas Nr. XIIP-2825; pateikimas

LR AK] projektas Nr. XIIP-2352(2); svarstymas

N (| U W N

LR Seimo nariy jvertinimas arba kitaip - reitingas (R) skai¢iuotas pagal for-
mule:

R = X

N
k=1
Formuléje R - individualus LR Seimo nario suminis jvertinimas, N - balsa-
vimy skaicius, x;_;balsavimo svorio koeficientas, kuris kei¢iasi priklausomai nuo
numanomo balsavimo poveikio visuomenés sveikatai:
« Numanomas teigiamas poveikis visuomenés sveikatai:
> +1 - jei balsuota uz jstatymo pakeitima, galimai turésiantj teigiama po-
veikj visuomenés sveikatai.
> -1 - jei balsuota prie$ jstatymo pakeitima, galimai turésiantj teigiama
poveikj visuomenés sveikatai.
> -0,5 - jei susilaikyta, kai buvo svarstomas jstatymo pakeitimas, galimai
turésiantis teigiama poveikj visuomenés sveikatai.
> -0,33 - jei nedalyvauta balsavime, kai buvo svarstomas jstatymo pakei-
timas, galimai turésiantis teigiama poveikj visuomenés sveikatai.
« Numanomas neigiamas poveikis visuomenés sveikatai:
> -1 - jeibalsuota uz jstatymo pakeitima, galimai turésiantj neigiama po-
veikj visuomeneés sveikatai.
> +1 - jei balsuota prie§ jstatymo pakeitimg, galimai turésiantj neigiama
poveikj visuomeneés sveikatai.
> 40,5 - jei susilaikyta, kai buvo svarstomas jstatymo pakeitimas, galimai
turésiantis neigiama poveikj visuomenés sveikatai.
> 40,33 - jei nedalyvauta balsavime, kai buvo svarstomas jstatymo pakei-
timas, galimai turésiantis neigiamg poveikj visuomenés sveikatai.
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Susumuota kiekvieno LR Seimo nario teigiamy ir neigiamy balsy (svorio
koeficienty) suma perveré¢iama j 10 baly vertinimo sistema, kur blogiausias jver-
tinimas yra 0 baly, o geriausias — 10. Jvertinimas mazesnis kaip 5 balai — nei-
giamas jvertinimas. Svarbu paminéti, kad buatent LR Seimo nariai suformuoja
zemiausio ir auks¢iausio jvertinimo ribas t. y. LR Seimo narys, surinkes pacia
maziausig baly suma, prilyginamas 0 baly jvertinimui, o gaves auks$ciausia jver-
tinima - 10 baly, ir tarp jy i$sidésto likusiy LR Seimo nariy jvertinimai. Atskirai
apskaiciavus individualius LR Seimo nariy jvertinimus tabako ir alkoholio kont-
rolés politikos formavimo srityje, bendras jvertinimas gaunamas i$vedant vidur-
kj i$ tabako ir alkoholio srities jvertinimy.

Sioje analizéje papildomai atsizvelgta j LR Seimo kadencijos metu pasikei-
tusius LR Seimo narius, kurie dél jvairiy priezas¢iy pasitrauké, buvo pasalinti
arba j LR Seimg pateko ne nuo kadencijos pradzios. Kiekvienas toks atvejis ver-
tintas atskirai, svarstant ar jtraukti tokio esamo arba buvusio LR Seimo nario
jvertinimg j bendra visumg. Minimalus reikalingy balsavimy skai¢ius buvo 5.
I skai¢iavimus nebuvo jtraukti trys LR Seimo nariy jvertinimai: dél mirties, dél
pasalinimo i§ LR Seimo ir dél nepakankamo balsavimy skai¢iaus.

Individualaus LR Seimo nario balsavimy vertinimo pavyzdys: turime trijy
LR Seimo nariy balsavimy statistika, o vertinamu periodu i§ viso buvo penki
balsavimai alkoholio kontrolés srityje, i§ kuriy trys buvo palankus visuomenés
sveikatai (pvz., alkoholio akcizo didinimas, prekybos alkoholiu laiko ribojimas,
2 proc. nuo surinkto alkoholio akcizo skyrimas prevencijos programy finansavi-
mui) ir du nepalankas (alkoholio akcizo mazinimas, alkoholio reklamos drau-
dimo panaikinimas).

Pavyzdziui, pirmas asmuo tris kartus balsavo ,,uz“ (+1+1+1), kai buvo palan-
kas visuomenés sveikatai balsavimai, o per nepalankius vieng kartg susilaiké
(+0,5) ir vieng kartg nedalyvavo (+0,33). Antras asmuo per vieng palanky vi-
suomenés sveikatai balsavima balsavo ,,uz“ (+1), vieng karta ,,pries (-1) ir vie-
ng karta nedalyvavo (-0,33), o per nepalankius balsavimus abu kartus susilaiké
(+0,5+0,5). Tre¢ias asmuo pirmus tris kartus (palankius visuomenés sveikatai)
balsavo ,,pries“ (-1-1-1), o per nepalankius visuomenés sveikatai balsavimus vie-
ng kartg balsavo ,,uz“ (-1 balas) ir vieng nedalyvavo (+0,33 balo). Tokiu atveju pir-
masis LR Seimo narys geriausiai balsavo i§ visy vertinty, todél tampa atskaitos
tasku maksimaliam 10 baly jvertinimui lyginant visus balsavusiuosius. Treciasis
LR Seimo narys - nepalankiausiai balsavo visuomenés sveikatos pozitriu alko-
holio kontrolés klausimais, todél tampa atskaitiniu blogiausio jvertinimo tasku.
Antrojo LR Seimo nario balas perskai¢iuojamas j 10 baly jvertinimg atsizvelgiant
j geriausig ir blogiausia jvertinimus. Visy trijy balsavusiyjy alkoholio kontrolés
reitingas apskaiciuojamas taip:

Pirmas LR Seimo narys = 1+1+1+0,5+0,33 = 3,83 > 10 baly (palankiausiai
balsaves visuomenés sveikatos pozitriu).
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Antras LR Seimo narys = 1-1-0,33+0,5+0,5 = 0,67 > (4,34 x 10 / 7,5) = 5,8
balo.

Trecias LR Seimo narys = -1-1-1-1+0,33 = -3,67 > 0 baly (nepalankiausiai bal-
saves visuomenés sveikatos pozitiriu).

Apskaic¢iavus atskiry politiky individualius reitingus tabako ir alkoholio
kontrolés politikos formavimo srityje, bendras jvertinimas gaunamas vedant
vidurkj i§ tabako ir alkoholio reitinge nurodyty baly. Pavyzdziui, alkoholio
kontrolés srityje auksc¢iau apskai¢iuoti balai buvo 10, 5, 8 ir 0, o jeigu tabako
kontrolés srityje tie balai buty atitinkamai tarkime 7, 10 ir 0, tai galutinis LR
Seimo nariy veiklos alkoholio ir tabako kontrolés srityje reitingas baty alkoholio
ir tabako reitingo vidurkis: pirmas asmuo - 8,5 balo; antras asmuo - 7,9 balo;
trecias - 0 baly.

LR Seimo frakcijy reitingo eilé sudaroma pagal skai¢iavimo periodo pabai-
goje atitinkamai frakcijai priklausiusiy LR Seimo nariy vidurkj. | frakcijy vi-
durkius nebuvo jtraukti toms frakcijoms priklausanciy LR Vyriausybéje dirban-
¢iy arba dirbusiy ministry jvertinimai, kadangi, vadovaujantis LR Vyriausybés
jstatymo 17 straipsniu, Ministras Pirmininkas ir ministrai turi teise LR Seimo
statuto nustatyta tvarka dalyvauti LR Seimo, jo komitety, komisijy bei frakcijy
posédziuose ir pareiksti savo nuomone svarstomais klausimais, ta¢iau dalyvavi-
mas jiems néra imperatyvus. Be to, vadovaujantis LR Seimo statuto 11 straipsniu,
ministrai negalédami dalyvauti LR Seimo posédyje, neprivalo apie tai pranesti
LR Seimo posédziy sekretoriatui ir nurodyti nedalyvavimo priezasciy, taip pat
informacija apie nedalyvavimg posédziuose neturi buti pateikta Etikos ir proce-
dary komisijai. Dél $iy priezas¢iy LR Vyriausybés nariy jvertinimai jtraukti tik
bendroje atskiry LR Seimo nariy analizéje.

Sudarant LR Seimo nariy balsavimy statistikos vertinimo instrumenta buvo
atsizvelgta | kelis svarbius principus: 1) instrumento paprastumas ir skaidru-
mas; 2) galimybé nuolat atnaujinti skai¢iavimus LR Seimo kadencijos eigoje,
taip sukuriant nuolatinj balsavimy vertinima; 3) atskiry alkoholio arba tabako
kontrolés priemoniy skirstymas atsizvelgiant j mokslo jrodymais grjstg tabako
arba alkoholio kontrolés politikos priemoniy veiksmingumg; 4) lengva rezultaty
interpretacija; 5) galimybé viesinti visuomenei ir politikams suprantamus rezul-
tatus; 6) LR Seimo nariy balsavimuose nedalyvaujanciy ar per balsavimus susi-
laikan¢iy LR Seimo nariy jtraukimas j vertinimo skale; 7) skai¢iavimai paremti
tik vie$ai skelbiama ir lengvai patikrinama statistika.

Tyrimo rezultatai
Viso per 57 balsavimus tabako ir alkoholio kontrolés klausimais vidutinis-

kai balsavo 75 LR Seimo nariai (maziausiai — 38; daugiausia — 114). Minimalus
apskaiciuotas ir neperskaiciuotas j deSimtbale sistemg jvertinimas alkoholio sri-
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tyje buvo -9,6, didziausias — 19,18. Tabako kontrolés srityje maziausias suminis
balas buvo -11,26, didZiausias — 22,67. Sie balai laikyti atskaitiniais, nuo kuriy
tiek alkoholio, tiek tabako kontrolés politikos srityje buvo priskirti 0 ir 10 baly
jvertinimai.

I§ 146 jvertinty buvusiy ir esamy LR Seimo nariy 84 gavo neigiamus jver-
tinimus (maziau nei 5 balai), 16 jvertinti silpnai (5 balai), 15 - patenkinamai
(6 balai), 9 - vidutinigkai (7 balai), 19 - gerai (8 balai), 1 - labai gerai (9 balai), 2 -
puikiai (10 baly) (2 pav.). I$ visy vertinty LR Seimo nariy 11 (8 proc.) dirbo arba
vertinimo periodu tebedirbo LR Vyriausybéje, i$ jy bendrame vertinime buvo 10
neigiamy ir vienas ,vidutiniskas“ jvertinimas.

Bendras balsavimy vertinimas atspindi vidurkj tarp jvertinimy balsuojant al-
koholio ir tabako kontrolés politikos klausimais, kurie taip pat iliustruojami 2 pav.
Cia reikéty atkreipti démesj j bendra vertinimo grupiy pasiskirstyma: neigiamus
vertinimus analizuojant tik balsavimus alkoholio kontrolés politikos klausimais
gavo 92 (63 proc.) LR Seimo nariai, o geriausius vertinimus gavo 5 (3 proc.). Tabako
kontrolés politikos srityje buvo pastebima daugiau vertinimy ,silpnai“ (14 LR
Seimo nariy lyginant su 8 kontrolés politikos srityje srityje) bei ,patenkinamai®
(19 LR Seimo nariy lyginant su 15 alkoholio kontrolés politikos srityje).

Labai gerai ir puikiai; Labai gerai ir puikiai; Labai gerai ir puikiai;
100% 3
90% - .
80% Silpnai, patenkinamai ir
Silpnai, patenkinamai ir vidutiniskat; 25 proc. Silpnai, patenkinamai ir
70% vidutiniSkai; 27 proc. vidutiniskai; 29 proc.
=
% 60%
z
£ s0%
©
o
=]
£ o | | | )
@ Neig ai; Nei mai;
Nei imai;
30%
20%
10%
0%
Bendras Alkoholis Tabakas

2 pav. LR Seimo nariy jvertinimai balsuojant tabako ir alkoholio kontrolés
politikos klausimais
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Skai¢iuojant LR Seimo frakcijy jvertinimus, né viena frakcija negavo auksty
baly, i$ kuriy auks$¢iausi jvertinimai buvo ,patenkinamai“ (skirti dviem frakci-
joms), o trims frakcijoms teko neigiami jvertinimai. Siekiant pasalinti galimg
neigiamg LR Vyriausybéje dirban¢iy LR Seimo nariy, einanéiy ministry parei-
gas, jtaka bendram frakcijos jvertinimui, LR Vyriausybés nariy jvertinimai ne-
buvo jtraukti skai¢iuojant jvertinimus atskiroms LR Seimo frakcijoms. Vis dél-
to tai turi maza jtakg bendram jvertinimui: Lietuvos socialdemokraty partijos
frakcijos (LSDPF) jvertinimas padidéjo 0,3 balo; Darbo partijos frakcijos (DPF)
padidéjimas sieké 0,2 balo, o Tvarkos ir teisingumo frakcijos (TTF) ir Lietuvos
lenky rinkimy akcijos frakcijos (LLRAF) LR Seimo nariy dirbusiy arba dirban-
¢iy LR Vyriausybéje neturéjo. Detaliis LR Seimo frakcijy jvertinimai apibendri-
nami 3 lenteléje.

3 lentelé. LR Seimo frakcijy jvertinimai alkoholio ir tabako kontrolés srityse
bei bendras jvertinimas

Frakcija Bendras Alkoholio Tabako Frakcijos
reitingas +SD | kontrolés kontrolés nariy
(min; maks.) | reitingas +SD | reitingas +SD | skaicius*
(min; maks.) | (min; maks.)

Lietuvos lenky rinkimy 6,3 +1,8 5,7 2,0 6,9 +1,7 8

akcijos frakcija (LLRAF) (3,5; 8,2) (2,8;7,7) (4,1; 8,9)

Tévynés sgjungos-Lietuvos 5,9 +2,1 5,7 +2,0 6,1 +2,2 31

kriks$¢ioniy demokraty (2,2; 10,0) (2,3; 10,0) (2,0; 10,0)

frakcija (TSLKDF)

Frakcija ,,Tvarka ir 5,3 +1,5 5,2 +1,7 54 +1,6 11

teisingumas“ (TTF) (3,1;7,9) (2,1;7,7) (3,4; 8,8)

Darbo partijos 5,1+1,7 5,2 +2,1 49 +1,7 26

frakcija (DPF) (2,0; 8,1) (1,6;8,7) (2,4;7,8)

Misri Seimo nariy grupeé 4,6 +2,1 4,2 +2.0 5,0 +2,4 11

(MG) (1,6; 8,2) (1,65 7,5) (2,4; 9,4)

Lietuvos socialdemokraty 4,4 +1,4 43+1,4 4,5 +1,8 32

partijos frakcija (LSDPF) (1,5;7,9) (1,2; 9,2) (0,6; 8,1)

Liberaly sajudzio frakcija 2,3 +1,2 2,4 +1,2 2,0 £1,3 11

(LSF) (0,05 4,2) (0,05 4,4) (0,05 4,0)

*Seimo frakcijos pagal sudétj buvusig 2015 m. birzelio 30 d., nejskaiciuojant LR
Vyriausybéje esanciy LR Seimo nariy. SD - standartinis nuokrypis.
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Rezultaty aptarimas

LR Seimo nariy vertinimas alkoholio kontrolés politikos srityje pirma karta
pristatytas 2012 m. [3], ta¢iau instrumentas pasirodé pernelyg sudétingas ir buvo
iSbandytas tik kartg. Pagrindinis pirminio instrumento tritkumas buvo sudé-
tingas atskiry balsavimy svorio jvertinimas, nes kiekvienas balsavimas turéjo
bati siejamas su tam tikru svorio koeficientu, atsizvelgiant j vertintos alkoholio
kontrolés politikos priemonés veiksmingumg. Siame tyrime pristatoma papras-
tesné metodika, apsiribojanti LR Seimo nariy balsavimy statistikos analize, pri-
skiriant atskiram balsavimui 1 balo svorij, susilaikymams puse balsavimo svorio,
o nedalyvaujantiems tre¢dalj balsavimo svorio. Siuo pagrindu sukurta ir pritai-
kyta skai¢iuoklé Excel programoje [14].

Pritaikius tyrime aprasyta instrumentg, LR Seimo nariy balsavimy analizés
rezultatai pirmiausiai skirti visuomenei ir patiems politikams, siekiant apiben-
drinti realy indélj palaikant mokslo jrodymais grindziamas tabako ir alkoholio
kontrolés politikos priemones. Mokslo jrodymy komponentg jvertina eksperty
grupé, sprendzianti, kurie LR Seime svarstomi ir priimami jstatymy projektai
potencialiai galéty turéti teigiama, neigiama arba neutraly poveikj $alies gy-
ventojy sveikatai. Ilgalaikis LR Seimo nariy vertinimas, remiantis standartiniu
rodikliu (reitingu), sukuria prielaidas tikslesnei skirtingy LR Seimo kadencijy
rezultaty mokslinei analizei tabako ir alkoholio kontrolés politikos srityje.

Vienas svarbiausiy $ios LR Seimo nariy balsavimy analizés principy yra kri-
terijus, kad LR Seimo nariams dalyvavimas LR Seime vykusiuose balsavimuose
privalomas, todél j reitingo balo skai¢iavimg jtraukiami ne tik balsavimai ,,uz® ir
»pries®, bet ir susilaikymas bei nedalyvavimas balsavime. Susilaikymai balsuo-
jant palyginus reti ir bendram reitingo rezultatui jtakos turi nedaug, taciau ne-
dalyvavimai balsavimuose buvo pakankamai daznas reiskinys, todél reikalingas
detalesnis aptarimas.

Vidutiniskai vos daugiau nei pusé LR Seimo nariy balsavo svarstant tabako
arba alkoholio kontrolés politikos klausimus. Tai Zymiai neissiskiria i§ bendro
balsavimy daznio vie$ai prieinamose bendrose LR Seimo nariy balsavimy verti-
nimo apzvalgose [15, 16]. Vis délto vertinant nedalyvavimus balsavimuose rem-
tasi principine pozicija, kad dalyvavimai balsavimuose - tai tiesioginis LR Seimo
nariy darbas. Taip pat remiantis LR Seimo statuto [17] 113 straipsniu ,,[statymai
priimami, kai Seimo posédyje dalyvauja ne maZiau kaip pusé visy Seimo nariy®,
net ir, atrodyty, nereik§mingas ,,politikavimas nedalyvaujant® gali turéti didelés
jtakos visuomenés sveikatos politikos formavimui, dirbtinai atitolinant galutinj
balsavima dél jstatymo priémimo. Tai gerai iliustruoja alkoholio reklamos drau-
dimo at$aukimo atvejis 2011 m. [18], kai alkoholio reklamos draudimas po keliy
balsavimy atidéjimy galiausiai buvo atSauktas iki jsigaliojimo likus vos kelioms
savaitéms.
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Issamiau analizuojant, kokig jtaka LR Seimo nariy nedalyvavimas balsavi-
muose turi jy galutiniam jvertinimui reitinge, matyti, kad svarbiausi yra ,tei-
giami“ balsavimai dél palankiy visuomenés sveikatai priemoniy: juose nedaly-
vavus netenkama vieno potencialaus balo ir skiriama -0,33 uz nedalyvavimg.
Atsizvelgiant j tai, kad 50 balsavimy i§ 57 buvo palankus visuomenés sveikatai,
nedalyvavimas turi $iek tiek jtakos vietai reitinge.

Apibendrinant, nedalyvavimui balsavime suteiktas svorio koeficientas (ir
pagrindinéje analizéje naudotas 0,33, ir 0,01 bei 0,5 taikyti atliekant jautrumo
analize) vertinant LR Seimo narius yra reik$mingas, ta¢iau neturi esminio po-
veikio galutiniam LR Seimo nariy jvertinimui, nors ir gali nulemti vietos pokytj
per kelias pozicijas. Vis délto net ir vietos poky¢iai neturéjo jtakos blogiausiai ir
geriausiai jvertinty LR Seimo nariy pozicijai. Taip yra todél, kad surinkus skir-
tinga pirminj baly skaiciy, atsizvelgiant j nedalyvavima, paveréiant j desimtbale
sistemg jvertinimas priklauso nuo maziausig ir didZiausig baly sumg surinkusiy
LR Seimo nariy.

Pavyzdziui, pagrindinis jvertinimas, kai nedalyvavimo svoris 0,33, alko-
holio srityje buvo -9,6 balo, didziausias — 19,18; tabako srityje -11,26 ir 22,67.
Nedalyvavimy svorj pakeitus j 0,01, minimalus jvertinimas alkoholio srityje
tampa -3,2 balo, o didziausias — 20,46; tabako srityje - -4,22 ir 22,99. Tadiau
$iuos balus konvertuojant i 10 baly sistemg, 0 ir 10 jvertinimai vis vien tenka
tiems patiems LR Seimo nariams, o jvertinimai kai kuriems LR Seimo nariams
keic¢iasi keliomis pozicijomis, priklausomai nuo visuomenés sveikatai palankiy
ir nepalankiy balsy bei nedalyvavimy balsavimuose santykio.

Kai buvo neprisiriSama prie daugiausiai arba maziausiai baly surinkusiy LR
Seimo nariy, o pabandyta jvesti teoriskai maksimalig ir minimalig baly suma
(8iuo atveju, nuo -57 iki +57 baly), LR Seimo nariy reitingavimo tvarka nesikei-
¢ia, tadiau jvertinimai pasislenka j skalés vidurj. Siuo atveju maksimaly jverti-
nimg gaves LR Seimo narys gauty 8,3 balus i$ 10 galimy, minimalus balas buty
3,4. Tokiu atveju gavusiyjy gerus, labai gerus ir puikius jvertinimus (t. y. 7,5 ir
daugiau) lieka vos 5 proc. (pagrindinéje analizéje tokiy buvo 15 proc.). Gavusiyjy
neigiamus jvertinimus lieka 24 proc. (lyginant su 58 proc.), o 71 proc. LR Seimo
nariy gauna silpnus, patenkinamus arba vidutinius jvertinimus (lyginant su 27
proc. pagrindinéje analizéje).

Vis délto atsizvelgiant j alkoholio ir tabako kontrolés politikos specifika (gerai
zinomos mokslu pagrjstos alkoholio ir tabako kontrolés priemonés, visuomenés
susiripinimas, verslo interesai, lobizmas), tokioje analizéje netikslinga naudoti
teori$kai maziausio ir didZiausio jvertinimo skale dél vie$ojo vertybinio asime-
trisSkumo ir todél tikslingiau prisiristi prie LR Seimo nariy nustatomos kartelés.
Atviri ir nuosekliis balsavimai ,,pries“ veiksmingos alkoholio ir tabako kontrolés
formavima tiesiog galéty buti vertinami kaip politiné savizudybé, todél net ir
patys ,,liberaliausi“ LR Seimo nariai vargu ar kada priartés prie teorinio ,,dugno®.
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Tuo tarpu nuoseklas balsavimai ,,uz“ dazniausiai yra palankiai vertinami
vieSumoje ir sunkiai jsivaizduojama situacija, kad neatsirasty bent keliy LR
Seimo nariy, nei$kelianciy ,teigiamy® balsavimy kartelés, artimos maksimalaus
teorinio jvertinimo balui. Teorinis maksimumas nepasiekiamas tik jei dalyvau-
jama ne visuose balsavimuose arba, retais atvejais, jei balsuojama kitaip.

Rezultaty analizé atskleidzia ir tam tikra paradoksg: nors dauguma balsa-
vimui pateikty LR TK] ir LR AK] pakeitimy jvertinti teigiamai (1 ir 2 lentelés),
didelés dalies LR Seimo nariy jvertinimai — neigiami. Tokia padétis susidaro ir
dél anksciau aptarto nedalyvavimo balsavimuose ir priklausomai nuo to, kaip
balsuojama. Taip pat gali buti, kad LR Seimo nariai priesinasi jiems nepriim-
tinoms, kontrolés politikg grieztinan¢ioms pataisoms ne atvirai balsuodami
»pries”, bet susilaikydami arba nedalyvaudami. Tokiu atveju jy negalima at-
skirti nuo ty, kurie tiesiog nesidomi alkoholio ir tabako kontrolés politika, ne-
jvertina jos svarbos.

Zymiai didesnj visuomenés sveikatai palankiy pataisy projekty skaiciy gali
lemti ir tam tikra politinio gudravimo taktika. Pasialius stipriai kontrole griez-
tinantj pataisy projekta, siekiama sukliudyti jo priémimg jregistruojant kelias
papildomas maziau veiksmingais, ta¢iau visuomenés sveikatai pakankamai pa-
lankias alternatyvas. Tai padidina bendrg teigiamy iniciatyvy skaiciy, bet kartu
apsunkina prasmingg pataisy svarstyma, nes jy vertei nustatyti reikalingos spe-
cialios visuomenés sveikatos zinios.

Naujausias tokios taktikos pavyzdys yra 2015 m. méginimas atSaukti al-
koholio prekybos degalinése draudima, turéjusj jsigalioti 2016 m. sausio 1 d.,
pateikiant platy alternatyviy sialymy spektrg - atSaukti, atidéti, sugrieztinti
prieinamuma kitose prekybos vietose. Galiausiai siekta apriboti tik stipriyjy al-
koholiniy gérimy prekybg degalinése [19].

Sis politiky vertinimo instrumentas néra galutinai i$analizuoto ir visa api-
mancio LR Seimo nariy darbo jvertinimas, nes, idealiu atveju, toks vertinimas
turéty jtraukti politiky teikiamy jstatymy leidybos iniciatyvy analize, kai indi-
vidualas LR Seimo nariai arba jy grupé pateikia jstatymy pataisas. Tac¢iau Siuo
atveju tekty daryti sudétingesne stebéjimo analize vertinant, ar pasitlymo prié-
mimui dedamos pakankamos pastangos, kaip pozicija pristatoma ir ginama LR
Seimo komitetuose.

Ateityje svarbiu rodikliu galéty tapti pateikty jstatymy pataisy (palankiy ir
nepalankiy visuomenés sveikatai) priémimo proceso vertinimas. Verta toliau ty-
rinéti, kaip papildyti kontrolés politikos formavimo vertinimo modelj, tac¢iau tai
daryti reikia gerai apgalvojus, neprarandant metodikos i§samumo ir skai¢iavimo
paprastumo pusiausvyros. Salyginai nesudétingas skai¢iavimo metodas turi pri-
valumg - LR Seimo nariy balsavimy vertinimas vis atnaujinamas.
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ISvados

2012-2015 m. $esiy sesijy balsavimy analizé rodo, kad, balsuojant dél tabako
ir alkoholio kontrolés politikos priemoniy, Zenkliai skiriasi individualiy tai
paciai frakcijai priklausanéiy nariy balsavimas.

2012-2015 m. $esiy sesijy balsavimy analizé rodo, kad mokslu grindzia-
mas tabako ir alkoholio kontrolés politikos priemones nuosekliau palaiko
Lietuvos lenky rinkimy akcijos ir Tévynés sajungos-Lietuvos kriks§¢ioniy de-
mokraty frakcijos, o maziausiai palanki - Liberaly sajudzio frakcija.
2012-2015 m. Sesiy sesijy balsavimy analizé rodo, kad nepakankama moks-
lu gristy tabako ir alkoholio kontrolés politikos priemoniy palaikyma Sios
kadencijos LR Seime, i§ esmés lemia mazas LR Seimo nariy dalyvavimas
balsuojant, o ne ai$kus balsavimas ,,pries“ veiksmingy tabako ir alkoholio
kontrolés politikos priemoniy diegima.

Siame tyrime pristatytas LR Seimo nariy balsy vertinimo instrumentas gali
bati nuolat taikomas, tokiu budu uztikrinant nuosekly balsavimy LR Seime
analize.

Interesy deklaracija

Autoriai yra LSMU darbuotojai arba doktorantai bei Nacionalinés tabako

ir alkoholio kontrolés koalicijos nariai. Politiky balsy vertinimo instrumento
kiirimo iniciatyva neturéjo jokio finansavimo ir yra autoriy mokslinés veiklos
iniciatyva.
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Assessing Formation of Evidence Based Tobacco and Alcohol
Control Policy in Lithuania: the Retrospective Analysis of Voting
of the Members of Parliament

Mindaugas Stelemékas, Vaida Liutkuté, Nijolé Gostautaité-Midttun,
Aurelijus Veryga, Rugilé Ivanauskiené
Lithuanian University of Health Sciences, Lithuania

Summary. Goal. To develop the instrument for monitoring and assessment of the
Members of Parliament (MP) voting patterns on tobacco and alcohol control policy and
present main results of the changes in voting indicator (rating) during 2012-2015.

Methodology. Analysis was conducted using statistical data of MP voting on the is-
sues of the tobacco and alcohol control policy publicly available on the internet page of the
Parliament of the Republic of Lithuania. Final analysis included 57 law amendments voted
on between 16" of November, 2012 and 30" of June, 2015, after assessment of their poten-
tially positive or negative impact on public health. The instrument is used to assess indivi-
dual MPs and political parliamentary factions based on their votes on the issues of tobacco
and alcohol control policy. The final rating was based on calculating weight coefficient de-
pending of the MP vote having the potentially positive or negative impact on public health.
A sum of each MPs positive and negative votes was then converted into 10 point scoring sys-
tem, with the worst assessment of 0 and best — 10. Overall assessment of each Parliamentary
faction was calculated as an average of the scores of individual faction members.

Results. The instrument for assessment of the Republic of Lithuania MPs voting pat-
terns has been developed and implemented for the six Parliamentary sessions during 2012-
2016. On average 75 MPs voted per voting round (min. 38; max. 114) through 57 voting
rounds included in the final analysis. Out of 146 current and former MPs assessed with this
instrument 58 percent received less than 5 points (negative assessment), 27 percent were
assessed 5-7 points, 13 percent received 8 points and 2 percent — 9-10 points. The assess-
ment of the Parliamentary factions revealed differences between individual voting pattern
and that of a political group to which MP belongs. Highest assessments were received by
the Lithuanian Polish Election Action and Lithuanian Homeland Union and Lithuanian
Christian Democratic political groups (accordingly 6.3 and 5.9 points). Labour party and
Order and Justice political groups received barely positive assessment (accordingly 5.1 and
5.3 point). Negative assessments were received by the Liberal Movement political group (2.3
points), the Lithuanian Socialdemocratic Party political group (4.4 point) and the Mixed
parliament political group (4.6 point).

Conclusions. Assessment of the MP voting patterns has revealed differences
between individual MPs and political factions voting rating, also large differences within
factions. Over half of the MPS received negative rating assessments. Non-attendance of
the Parliamentary meetings by MPs had a significant impact on their negative rating.
Instrument is suitable for monitoring individual MPs and political factions inclination to
favour public heath interest.

Keywords: tobacco and alcohol control policy, Member of Parliament (MP),
Parliamentary political group, tobacco and alcohol.
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Mindaugas Stelemékas, Lietuvos sveikatos moksly universiteto Medicinos akade-
mijos Visuomenés sveikatos fakulteto Sveikatos tyrimy instituto jaunesnysis mokslo
darbuotojas, Profilaktinés medicinos katedros lektorius, biomedicinos moksly daktaras.
Moksliniy tyrimy kryptys: alkoholio ir tabako zalos vertinimas, visuomenés sveikatos
politika, ekonominis vertinimas sveikatos prieziaroje.

Vaida Liutkuté, Lietuvos sveikatos moksly universiteto Medicinos akademijos
Visuomenés sveikatos fakulteto Sveikatos tyrimy instituto jaunesnioji mokslo darbuotoja,
doktoranté. Moksliniy tyrimy kryptys: psichoaktyviyjy medziagy zalos visuomenei ver-
tinimo tyrimai, mokslo jrodymais grjstos psichoaktyviyjy medziagy prevencijos politika.

Nijolé Gostautaité-Midttun, Lietuvos sveikatos moksly universiteto Medicinos aka-
demijos Visuomenés sveikatos fakulteto Sveikatos psichologijos katedros doktoranté, V§]
Psichikos sveikatos iniciatyva direktoré, gydytoja-psichiatré. Moksliniy tyrimy kryptys:
visuomenes ir asmens psichikos sveikata, psichiatrijos paslaugos, su sveikata susijusi gy-
venimo kokybé, sveikatos prieziaros politika.

Aurelijus Veryga, Lietuvos sveikatos moksly universiteto Medicinos akademijos
Visuomenés sveikatos fakulteto Sveikatos tyrimy instituto vadovas, Sveikatos psicho-
logijos katedros profesorius, biomedicinos moksly daktaras, gydytojas-psichiatras.
Moksliniy tyrimy kryptys: psichoaktyviyju medziagy Zalos visuomenei vertinimo tyri-
mai, mokslo jrodymais grjstos psichoaktyviyjy medziagy prevencijos politika.

Rugilé Ivanauskiené, Lietuvos sveikatos moksly universiteto Medicinos akade-
mijos Visuomenés sveikatos fakulteto Sveikatos tyrimy instituto mokslo darbuotoja,
Profilaktinés medicinos katedros lektore, Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoni-
nés Kauno kliniky Profilaktiniy programy koordinavimo tarnybos vadové, biomedici-
nos moksly daktaré. Moksliniy tyrimy kryptys: piktybiniy naviky profilaktika, Zalingy
jprociy profilaktika ir kontrolé.
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