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LIETUVOS RESPUBLIKOS SEIMO
SVEIKATOS REIKALU KOMITETAS
SPRENDIMAS
DEL VISUOMENES PSICHIKOS SVEIKATOS BUKLES COVID-19 PANDEMIJOS
SALYGOMIS IR PRIEMONIU JAI GERINTI

2021 m. vasario 10 d. Nr. 111-S-
Vilnius
Lietuvos Respublikos Seimo Sveikatos reikaly komitetas (toliau — Komitetas), 2021 m.
sausio 20 d. posédyje iSklausgs Sveikatos apsaugos ministerijos, Svietimo, mokslo ir sporto
ministerijos, Valstybinio psichikos sveikatos centro, Respublikinio priklausomybés ligy centro,
Respublikinés Vilniaus psichiatrijos ligoninés, Lietuvos sveikatos moksly universiteto Kauno
ligoninés Psichiatrijos klinikos, Vilniaus universiteto Teisés fakulteto, Vilniaus universiteto
Psichologijos instituto, teritoriniy psichikos sveikatos centry, nevyriausybiniy organizacijy ir
eksperty informacija dél visuomenés psichikos sveikatos buklées COVID-19 pandemijos saglygomis

ir priemoniy jai gerinti (statistiniai duomenys, analize, priezastys, priemonés situacijai gerinti),
konstatuoja, kad:

- vadovaujantis Lietuvos sveikatos moksly universiteto tyréjy grupés 2020 m. vasarg ir rudenj
(atsliigus pirmajai, bet dar neprasidéjus antrajai pandemijos bangai) atlikto tyrimo ,,Su
COVID-19 pandemija susije sveikatos prieZiiiros darbuotojy ir farmacijos specialisty darbo
iSSukiai, psichologiné savijauta ir pagalbos poreikiai“ duomenimis, nustatyta, kad pandemijos
laikotarpiu sveikatos priezitiros ir farmacijos specialistai darbo aplinkoje susidiiré¢ su pokyciy
lavina ir tai atsispindéjo jy savijautoje: a) vertindami savijautos pokycius beveik ketvirtadalis
respondenty (23 proc.) nurodé, kad pablogéjo jy fiziné savijauta, o 39 proc. — psichologiné
respondenty nurodé, kad karantino laikotarpis buvo sunkesnis, negu laikas prie§ arba po
karantino; c¢) dazniausi karantino metu patirti nusiskundimai buvo jtampos jausmas (55 proc.),
kiino skausmai (35 proc.), prislégta nuotaika (29 proc.), miego sunkumai (24 proc.); d)
respondentai jauté baime dél galimybés uzsikrésti (42 proc.) arba bijojo uzkrésti savo

artimuosius (66 proc.); €) penktadalis tyrime dalyvavusiy respondenty pasizyméjo padidinta
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potrauminio streso sutrikimo rizika; f) tyrimo duomenimis, pandemijos laikotarpiu psichology ir
kity psichikos sveikatos specialisty teikiamomis paslaugomis pasinaudojo tik 52 tiriamieji i$
967. Tarp priezasciy, kurios dazniausiai trukdé pasinaudoti tokia pagalba, respondentai minéjo
didelj uzimtuma, nesirtipinimg savo psichikos sveikata ir tai, kad nevisada yra tinkamai
uztikrinamas $iy paslaugy teikimo konfidencialumas;

vadovaujantis Vilniaus Universiteto Psichotraumatologijos tyrimy centro 2020 m. vasarg
Lietuvoje atlikto tyrimo duomenimis, nustatyta, kad: a) 49 proc. tiriamyjy (apklaustyjy) jautési
vidutiniSkai ar smarkiai paveikti apriboty kontakty su artimaisiais, 46% tiriamyjy (apklaustyjy)
psichologiné gerové buvo Zema, b) tiriamieji (apklaustieji) asmenys COVID-19 pandemijos
metu besijauciantys vienisi, beveik 2,5 karto dazniau turéjo savizudisky minciy, nei likusi
populiacija;

Vilniaus Universiteto tyrimo ,Mano savijauta“ rezultatai parodé, kad: a) net 46% apklaustyjy
psichologiné gerove yra prasta; b) net 24,6% tyrimo dalyviy patyré stipriai iSreikStus adaptacijos
sunkumus, kai ankstesniame Lietuvoje atliktame tyrime tokiy asmeny buvo 8 procentiniais
punktais maziau (16,5%); c) 31% Sio tyrimo dalyviy patyré iSreikStus depresijos ar nerimo
simptomus; d) savizudybés rizika biidinga 21% tyrimo dalyviy, o 22% 1S jy $i rizika yra auksta;
e) tyrimo rezultatai atskleid¢, kad, jei zmonés pandemijos metu labiau stengési laikytis sveiko
gyvenimo budo (pavyzdziui, mankstintis ar sveikai maitintis) bei dienos rezimo ir uzsiémé
maloniomis veiklomis, jie patyré maziau nerimo; f) pastebéta, kad tyrimo dalyviai, daugiau
démesio skyre informacijos apie pandemijos situacijg paieskai, patyré stipresnj nerimg, taciau
dazniau su artimaisiais virtualiai bendravusieji jautési maZiau vienisi;

vadovaujantis ,, Baltijos tyrimy“ duomenimis: a) bendras visuomenés streso lygis padidéjo apie
2 kartus, lyginant su laikotarpiu iki COVID-19 pandemijos (iki pandemijos stresg jauté 14 proc.,
prasidéjus pandemijai — 26-48 proc. populiacijos), b) pandemijos metu iSaugo nerimo, pykcio,
liidesio jausmai;

Vilniaus Universiteto — Filosofijos fakulteto Psichologijos instituto, Sociologijos ir socialinio
darbo instituto, Ugdymo moksly instituto bei Medicinos fakulteto mokslininky, kurie vykdé
bendrqg tyrimo projektq ,, Nuotolinis vaiky ugdymas pandemijos dél COVID-19 metu: grésmés
bei galimybés ekosisteminiu poZiiiriu“ duomenimis, nustatyta, kad: a) daugiau nei trecdalio
vaiky emociné biisena ar elgesys pirmojo karantino (2020 m. pavasarj) metu pablogéjo (jie
daugiau laiko leido prie ekrany, buvo maziau fiziSkai aktyvis, maziau buvo lauke, neturéjo
nuoseklios dienotvarkés ir miego rezimo), o jy tévai jauté didesne jtampg, b) emociné biisena ar
elgesys labiau pablogejo ir vaikams, kurie iki karantino turé¢jo emociniy ar elgesio problemy. c)
nuotolinio ugdymo dél COVID-19 pandemijos metu smarkiai pailgéjo ne tik naudojimasis

jvairiais IT prietaisais mokymosi tikslais, bet ir laisvalaikiui bei pramogoms skiriamas ekrany
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laikas, kuris, bendrai paémus, lyginant su ankstesniy tyrimy duomenimis, padvigubéjo, d)
ilgéjant bendram ekrany laikui daugéjo vaiky somatiniy simptomy (galvos, pilvo, akiy ir kitokiy
skausmy, nuovargio) bei maz¢jo miego trukmé ir bendra miego kokybé, e) laisvalaikiui bei
pramogoms skiriamas ekrany laikas siejosi su prastesne vaiky emocine savijauta ir didino
kompulsyvaus (probleminio) naudojimosi internetu rizika;
vadovaujantis Valstybinés ligoniy kasos duomenimis, pandemijos metu apie 10 proc. daugiau
asmeny kreipési ] gydymo jstaigas dél depresijos, nerimo ir reakcijos j didelj stresg sutrikimy,
lyginant su pra¢jusiy mety tuo paciu laikotarpiu;
vadovaujantis Higienos instituto pateikiamais iSankstiniais 2020 m. saviZudybiy Lietuvoje
duomenimis, paaiskéjo, kad: a) nors mirtingumas nuo savizudybiy Lietuvoje iSlicka labai
aukstas, taCiau absoliutiis savizudybiy skaiCiai nedidéja (savizudybiy Lietuvoje 2020 m.,
palyginus su 2019 m., nedaugéjo: 2020 m. (nejskaiiuojant gruodzio ménesio duomeny)
nusizudé 556 asmenys, kai tuo tarpu 2019 m. - 597 asmenys); b) pirmosios COVID-19
pandemijos bangos metu (2020 m. balandzio, geguzés mén.) buvo stebimas savizudybiy
skaiCiaus mazéjimas, lyginant su tuo paciu laikotarpiu 2019 m., ta¢iau 2020 m. birzelio, liepos ir
rugpjucio meén. savizudybiy skaiciai pralenké to pacio laikotarpio 2019 m. skaiCius; c)
Tarptautinés savizudybiy prevencijos asociacijos (IASP) teigimu néra pakankamai mokslo
jrodymais gristy tyrimy, kurie leisty grieztai kalbéti apie pandemijos, karantino priemoniy
visumos poveik] savizudybéms ir savizudiSkam elgesiui; d) COVID-19 pandemijos ilgalaikis
poveikis gyventojams (ypaC pazeidziamoms grupéms) bei ekonomikai gali pasireiksti
padidéjusiu savizudybiy ir bandymy nusizudyti atvejy skai¢iumi pazeidziamose grupése; e)
pagal Tarptauting savizudybiy prevencijos asociacija (IASP) prognozuojama, kad didziausia
grésmé tikétina ne karantino pradzioje, kai zmonés yra mobilizavesi, o karantinui pasibaigus ar
uzsitesus, kai rySkiau pradés jaustis ilgalaikis stresas ir socialinés-ekonominés pasekmeés; f)
svarbios yra ne tik bendros psichikos sveikatos stiprinimo ir pagalbos priemonés, bet ir
specializuotos savizudybiy prevencijos priemongs;
buvo atkreiptas démesys, kad sveikatos apsaugos ministras 2020 m. liepos 3 d. jsakymu Nr. V-
1596 patvirtino Ilgalaikiy neigiamy COVID-19 pandemijos pasekmiy visuomenés psichinei
sveikatai maZinimo veiksmy plang, pagal kurj: a) 2020 metais buvo padidintas psichologinés
geroveés ir psichikos sveikatos stiprinimo paslaugy skaicius savivaldybiy visuomenés sveikatos
biuruose (papildomai apie 90 psichikos sveikatos specialisty prad¢jo teikti psichikos sveikatos
stiprinimo ir prevencijos paslaugas), b) numatyta, kad 2021 m. padidés psichology skaicius
psichikos sveikatos centruose (117 psichology), papildomai bus suteikta apie 70 000 paslaugy
per metus, ¢) numatyta plétoti psichosocialinés reabilitacijos paslaugas (2021 m. paslaugas galés

gauti dvigubai daugiau asmeny), d) buvo jsteigtas bendras emocinés pagalbos numeris 1809,
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jungiantis emocinés paramos linijas, taip pat jsteigta nacionaliné emocinés pagalbos svetainé
www.pagalbasau.lt, pritaikyta COVID-19 krizei ir kt.;

tuo paciu buvo iSreiksta nuomoné, kad jgyvendinant pandemijos pasekmiy visuomenés
psichinei sveikatai mazinimo veiksmy plang papildomy paslaugy suteikimas savivaldybiy
visuomenes sveikatos biuruose ir didesniy jkainiy uZ jy paslaugas nustatymas yra vertinamas
nevienareikSmiskai: savivaldybiy visuomenés sveikatos biurai ir teritoriniai psichikos sveikatos
centrai galimai dubliuoja psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencijos paslaugy teikimo
bendruomenése funkcijas, sukurtos prielaidos gery specialisty migravimui i§ psichikos sveikatos
centry;

buvo atkreiptas démesys, kad nors visuomenés psichikos sveikatos paslaugas teikianciy jstaigy
ir jy veiklag administruojanciy institucijy sistema Lietuvoje yra sukurta ir veikia pagal nustatytg
tvarka, taCiau vis labiau ima rySkéti (reikstis) tam tikros jos silpnybés (siauros vietos): a)
visuomenes psichikos sveikatos paslaugas teikianciy jstaigy veikla vis labiau tampa eklektiska,
o jy teikiamos paslaugos nevisada pasiekia visus tuos vartotojus, kuriems ty paslaugy tikrai
reikia, b) dalies visuomenés psichikos sveikatos paslaugy teikimas yra auksto lygio ir efektyvus,
taciau tam tikra dalis Siy paslaugy yra visgi teikiama nepakankamai gerai ir efektyviai,
pastebimos nesveikos konkurencijos tarp valstybiniy (vieSyjy) istaigy (dél paslaugy ir
specialisty) apraiSkos; c) kuriant naujas visuomenés psichikos sveikatai gerinti skirtas
paslaugas, triikksta aiSkumo, kam tokios paslaugos yra skirtos, | kg jos orientuotos, kokia bus
tokiy paslaugy nauda ilgos trukmés laikotarpiu, d) siekiant tobulinti visuomenés psichikos
sveikatos sistema, yra daug jvairiy ,,gery” nory ir iniciatyvy, bet dauguma jy yra fragmentuotos,
daznai orientuotos ] kurios nors vienos problemos, o ne visos sistemos pagerinimg, ¢)
paradoksalu, taciau Lietuvoje iki Siol psichologo teikiama paslauga néra aiSkiai apibrézta,
triksta aiSkumo, j kg ji i§ tikro yra orientuota, o tai leidzia daryti prielaidg, kad esamas Sios
srities teisinis (jstatyminis) reglamentavimas vis dar yra neiS§samus; f) skirtingai nei tai padaryta
daugelyje kity Saliy psichikos sveikatos sistema Lietuvoje néra aiskiai skirstoma j tris atskiras
sudétines dalis (posistemes) - prevencija, intervencija ir ilgalaiké priezilra - tarp jy pagristai
(pagal tam tikrg proporcija) paskirstant atsakomybes ir iSteklius, f) Valstybinis psichikos
sveikatos centras, kuris pagal jam nustatyta kompetencija yra jpareigotas jgyvendinti psichikos
sveikatos politika, nuo 2018 m. geguzés dirba be nuolatinio vadovo, pavaduotojo, Psichikos
sveikatos skyriaus vedéjo, kasmet mazinami $ios jstaigos etatai ir finansavimas (pvz. nuo 2021-
01-01 finansavimas sumazintas dar 4,0 etatams, tod¢l kai kuriems darbuotojams net iki 30 proc.
sumazintas etatinis kravis;

buvo atkreiptas démesys, kad, siekiant padidinti visuomenés psichikos sveikatos paslaugy

prieinamumgq ir kokybe, biitina grjzti prie Psichology praktinés veiklos jstatymo svarstymo ir
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priémimo Seime, taip pat tobulinti darbo santykiy teisinj reguliavima, numatant, kad darbuotojy

psichings sveikatos buklé ir psichologiné gerové biity ir darbdavio rupestis.

nusprendzZia:

Sialyti Sveikatos apsaugos ministerijai:

1. Siekiant iSnagrinéti COVID-19 pandemijos sukeltas pasekmes kartu su Valstybés
kontrole atlikti vertinima, kurio metu biity iSanalizuotos COVID-19 pasekmiy psichikos sveikatai
mazinimo priemongs ir jy taikymas;

2. Siekiant esminiy psichikos sveikatos priezitiros sistemos pokyCiy organizuoti sisteminj
Sios sistemos strukttiros (sandaros), veiklos ir valdymo efektyvumo, sistemai skiriamo finansavimo,
teikiamy visuomenés psichikos sveikatos paslaugy asortimento, kainodaros, prieinamumo ir
kokybés vertinimg ir, pasinaudojant kity valstybiy sukaupta gergja patirtimi Sioje srityje, parengti ir
pateikti Seimo Sveikatos reikaly komitetui sitilymus §ig sistemg kompleksiskai tobulinti;

3. Pasitelkus mokslininkus ir $ios srities visuomenines organizacijas, parengti ir pateikti
Seimui visuomenés psichikos sveikatos priezitirg reglamentuojanciy teisés akty pakeitimus, kuriais
buty situloma apibrézti psichologo teikiamg paslaugg, teisinémis priemonémis spresti kitas
praktikoje kylancias aktualias Sios srities problemas;

4. Pasitelkus mokslininkus ir Sios srities visuomenines organizacijas, sukurti ir jdiegti
lengvai prieinamg, proaktyvig ir saugig (teikiamos paslaugos konfidencialumo aspektu)
psichologinés pagalbos teikimo sistema, skirta medikams, kuri efektyviai veikty esant jy dideliems
darbo kriiviams, krizinéms situacijoms, taip pat dirbant ekstremaliomis sglygomis;

5. Kartu su Svietimo, mokslo ir sporto ministerija i$analizuoti ir jvertinti psichikos sveikatos
bukle Svietimo jstaigose, jose taikomy prevencijos priemoniy ir programy efektyvuma ir nauda;

6. Kartu su Svietimo, mokslo ir sporto ministerija ir Socialinés apsaugos ir darbo ministerija
daugiau bendradarbiauti, kuriant naujas psichikos sveikatos paslaugas, nustatant kokiu tikslu jos
kuriamos, ] ka orientuotos, kokias problemas leis iSspresti artimiausiu laikotarpiu ir ilgalaikéje
perspektyvoje, vengiant Siy paslaugy dubliavimosi ir trumpalaikiSkumo, taip pat geriau derinti
sprendimus ir veiksmus ruoSiant, jdarbinant ir racionaliai panaudojant psichikos sveikatos
specialistus;

7. Ivertinti situacijg ir priimti optimaly sprendimg del Valstybinio psichikos sveikatos centro

reformavimo, panaikinimo ar stiprinimo.

Komiteto pirmininkas Antanas Matulas
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