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Abstract
Problem and aim. There are quite many studies addressing the health of adults and elderly in detail,
however, an integral assessment of health among young people is still missing. Most frequently, the
studies choose clinical samples or certain components of health, therefore the aim of this research was to
overview the studies on adolescent health and wellbeing and establish the main factors groups.
Study object and methods. Object of the study — peer-reviewed research articles available in scientific
databases. The search was conducted using ,, PubMed ", ,, EBSCOhost", and ,, Google Scholar* systems.
The keywords for search were based on the aim of this research without particular restrictions for
publications period.
Results. The literature review revealed that adolescent self-reported health and wellbeing is related to
perceptions of physical health, psychosocial factors, lifestyle, and risk behaviours.
Overview. Adolescent health and wellbeing depends on a variety of factors — from personal, lifestyle-
related, behavioral factors, to home and school environment. Therefore, in order to foster and improve
adolescent health and wellbeing it is essential to approach different factors, not just concentrating on
some specific factors. It is important to improve the awareness of adolescents and their environment,
consolidate different groups of specialists and promote their collaboration with adolescents and their
families.
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SANTRAUKA

Problema ir tikslas. Tyrimy, iSsamiai vertinanciy suaugusiy ar vyresnio amziaus asmeny sveikata, yra
atlikta gana nemazai, taciau kuomet kalbama apie jaunus asmenis — integralaus sveikatos vertinimo
pasigendama. DaZniausiai pasirenkama klinikiné grupé arba vertinami tik pavieniai sveikatos
komponentai, todél Sio darbo tikslas — atlikti moksliniy tyrimy apzvalgg paaugliy sveikatos ir gerovés
tema ir aprasyti svarbiausius su tuo susijusius veiksnius.

Tyrimo objektas ir metodai. Tyrimo objektas — mokslinése duomeny bazése publikuoti recenzuojami
moksliniai straipsniai. Publikacijy paieska atlikta ,, PubMed* ir ,,EBSCOhost* duomeny bazése bei
naudojant ,, Google Scholar® mokslinés informacijos paieskos sistemg. PaieSkai naudoti lietuviski ir
angliski raktiniai ZodZiai, atitinkantys tyrimo tiksla, paieskos neapribojant publikavimo laikotarpiu.
Rezultatai. Atlikta literatiros apzvalga atskleidé, kad paaugliy sveikata ir gerové yra susijusi su
subjektyviai suvokiama fizine sveikata, psichosocialine gerove, gyvensena ir rizikinga elgsena.
Apibendrinimas. Paauglio sveikata ir gerové priklauso nuo daugelio jvairiy ir veiksniy — pradedant nuo
asmeniniy, susijusiy su jaunuolio gyvensenos jprociais ir elgsena, baigiant jj supancia namy ir mokyklos
aplinka. Tod¢l, siekiant gerinti paaugliy sveikata ir gerove yra svarbu matyti visuma, o ne koncentruotis
1 pavienius veiksnius. Svarbu didinti ne tik paauglio, tadiau ir ji supancios aplinkos samoninguma,

vienyti jvairaus profilio specialistus ir skatinti jy bendradarbiavima su paciu paaugliu bei jo Seima.

ReikS§miniai ZodZiai: sveikata, gerové, psichologiné savijauta, gyvensena, rizikinga elgsena, paaugliai.
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1. IVADAS

Anksciau ilga laikag gyvavusi samprata,
kad sveikata apibréziama kaip ligy nebuvimas,
pamazu ,uzleido“ vieta holistinei sveikatos
koncepcijai. Holistinis sveikatos supratimas
apima ne tik fizing sveikata, taciau ir psichikos
sveikata, socialing gerove, dvasing sveikata ir
kitas sritis. Pagal holisting sveikatos koncepcija
tampa svarbi ne tik individuali asmens sveikata,
taciau ir visos visuomenés sveikata. Pasaulio
sveikatos organizacija dar 1948 metais sveikata
apibrézé  kaip  visapusiska individo  bei
visuomenés fizine, dvasine ir socialing gerove, o
ne tik ligy ar fiziniy apribojimy nebuvima.
Sveikatos eksperty manymu, sveikata taip pat yra
suvokiama kaip Zmoniy kasdienio gyvenimo
iSteklis, leidziantis realizuoti planus ir patenkinti
poreikius  (1). Pastaraisiais  deSimtmeciais
publikuoti biomedicininiai moksliniai straipsniai
atskleidé, kad sveikatos prieziliros srityje
vertinant ~ asmens  sveikata  vis  dazniau
vadovaujamasi biopsichosocialiniu pozitiriu (2).
Mokslinéje literatiiroje gausu skirtingy sveikatos
apibrézimy, kas leidzia teigti, kad sveikatos
samprata gali priklausyti nuo daugelio aplinkybiy
ir paties konteksto.

Paauglystéje jauniems zmonéms tenka
susidurti su jvairiais i$$iikiais — fiziologiniais ir
emociniais, su lytine branda susijusiais pokyciais,
besikeiCianéiais  santykiais su  tévais  ir
bendraamziais, did¢janciais mokymosi kriviais,
lukesCiais akademiniy pasiekimy atzvilgiu,

rizikingos elgsenos pavojais ir kt. Gera fiziné ir

psichologiné savijauta bei palanki socialiné
aplinka sudaro salygas jauniems Zmonéms
lengviau jveikti Siuos sunkumus. Tyrimai rodo,
kad jau paauglystéje susiformuoja gyvensenos
jproCiai, poziliris j savo sveikata, o emociné
savijauta gali atsiliepti ir bendrai gyvenimo
kokybei (3). Kadangi paauglystéje salyginai
nedaug moksleiviy serga somatinémis ligomis,
todél psichikos sveikatai ir gyvensenos bei
aplinkos veiksniams turéty buti skirtas ypatingas
démesys. Siekiant iSvengti neigiamy pasekmiy
ateityje, svarbu dar mokykliniame amziuje
identifikuoti sveikatos ir gerovés rodiklius bei
skirti jiems pakankama démesj, o esant reikalui —
juos koreguoti (4).

Kadangi buiti sveikam skirtingiems
zmonéms turi jvairia reikSme, kuri kinta
priklausomai nuo laiko ir kity veiksniy, todél Sios
literatiiros apzvalgos tikslas — atlikti moksliniy
tyrimy apzvalga paaugliy sveikatos ir gerovés
tema ir apraSyti svarbiausius su tuo susijusius

veiksnius.

2. TYRIMO OBJEKTAS IR METODAI

Atlikta nesisteminé mokslinés literattiros
apzvalga, kurioje atsispindi paaugliy sveikatos ir
geroves, gyvensenos, rizikingos elgsenos ir juos
supancios aplinkos veiksniy svarba. Publikacijy
paieska atlikta ,, PubMed” ir ,, EBSCOhost"
duomeny bazése bei naudojant ,, Google Scholar“
mokslinés informacijos paieskos sistemg. Paieskai
naudoti  raktazodziai:  paaugliai, sveikata,
savijauta, rizikinga elsena, gyvensena, parama.
Paieska atlikta lietuviy ir angly kalbomis. Siekiant
gauti kuo jvairesnés informacijos, publikavimo

laikotarpio ribojimas netaikytas.
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3. REZULTATAI

3.1.FIZINE SVEIKATA

3.1.1. Subjektyvus sveikatos vertinimas ir somatiniai

nusiskundimai
Sveikata gali apimti ne tik objektyvy,

biklés
kurj

iSmatuojamg ~ Zmogaus jvertinima

(dazniausiai klinikinj, atlicka sveikatos
prieziiiros profesionalas), bet ir subjektyvius
asmens jausmus apie savo fizing biikle bei bendra
savijautg. Vienas i§ rodikliy, galin¢iy i§ dalies
atskleisti zmogaus fizing sveikatos bukle, yra
subjektyvus savo sveikatos jvertinimas. Jauname
amziuje subjektyvus sveikatos vertinimas gali
atspindéti ne tik ligy (ne)buvima, bet ir bendra
suvokimg. Kalbant paauglius,

saves apie

subjektyvus  sveikatos  vertinimas  leidzia
identifikuoti somatiniy sutrikimy paplitima ir yra
svarbus indikatorius kity sveikatos ir gyvensenos
veiksniy kontekste. Taip pat yra tyrimy, kurie
rodo, kad subjektyvus savo sveikatos vertinimas
paauglystéje i§ dalies prognozuoja Zmogaus
sveikata suaugusiame amziuje (5). Moksliniai

tyrimai rodo, kad savo sveikatos jvertinimo

negalima laikyti vien subjektyviu rodikliu,
kadangi prastas savo sveikatos jvertinimas
jauname amziuje siejamas su  sveikatos

problemomis suaugus (6). Be to, 27 Salyse atlikty
moksliniy tyrimy sisteminé apzvalga atskleide,
kad subjektyvus sveikatos vertinimas stipriai
koreliuoja bei sveikata
baigtis (7).

tyrimai patvirtina, kad subjektyvus sveikatos

prognozuoja ir su
susijusias Ilgalaikiai empiriniai
jvertinimas yra vienas i§ nepriklausomy veiksniy,
prognozuojanciy mirtinguma nepriklausomai nuo
kity tradiciniy rizikos veiksniy (8).

Kitas svarbus ir labiau fizing zmogaus
rodiklis — somatiniai

sveikata atspindintis

3.2.

3.2.1. Psichologiné

skausmai. Tyrimai atskleidzia, kad somatiniy
nusiskundimy pasireiSkimas tarp moksleiviy ir
paaugliy yra tiesiogiai susijgs su jy raiSka

socialingje aplinkoje — paaugliai, turintys
vienokiy ar kitokiy nemaloniy pojiiciy ar skausmy
kiine, dazniau nurodo taip pat patiriantys patycias
ar psichologinj smurta (9, 10). Kaip galimai
apsaugancius veiksnius nuo somatiniy skausmy
paauglystés laikotarpiu, mokslininkai iSskiria
palaikyma ir jauciama parama i§ mokytojy,
bendraklasiy ar draugy (11). Taip pat nustatyta,
kad moksleiviai,

kuriy  psichoemocinis

atsparumas yra didesnis, refiau nurodo ir
somatines problemas (10, 11). Neretai patiriami
somatiniai nusiskundimai gali biiti susij¢ ir su
dideliu mokymosi kriiviu ugdymo istaigose bei
popamokingje veikloje (12). Taigi galima sakyti,
kad paaugliy somatiniy skausmy priezastys labai
daznai yra nulemtos ne fiziologiniy pokyciy, o

psichologinés savijautos ir supancios aplinkos.

PSICHOSOCIALINE GEROVE

savijauta ir pasitenkinimas
gyvenimu

Pastaruoju metu kalbant apie sveikata,
vis dazniau yra atsizvelgiama ir j psichologing
savijautg. Ta akcentuoja ir Pasaulio sveikatos
organizacija (13), tiek suaugusiesiems, tiek ir
Vertinant

vaikams. sveikata

paaugliy
mokslininkai bei su §ia tiksline amziaus grupe
dirbantys specialistai (mokytojai, gydytojai,
psichologai, socialiniai darbuotojai) sutinka, kad
psichikos sveikata ir bendra psichologiné gerové
turéty biiti vieni svarbiausiy rodikliy, atspindinciy
paaugliy sveikata (4). Tyrimai, atlikti su
paaugliais rodo, kad Zemas psichologinés gerovés

lygis ar psichikos ligos, tokios kaip depresija ar
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nerimo sutrikimas, yra glaudziai susijusios su 3.2.2. Suvokiama socialiné parama

somatiniais nusiskundimais ir maziau sveika
gyvensena (14, 15). Populiaciniai tyrimai yra
patvirting, kad depresyvi nuotaika yra susijusi su
daznesniu tabako vartojimu tarp jaunuoliy (14).
Stebimas ir teigiamas rySys su gerovés lygiu ir
asmens sveikata. Ilgalaikiai tyrimai ir meta
analizé patvirtino, kad aukstas psichologinés
gerovés lygis teigiamai atsiliepia sveikatos
iSeitims trumpuoju ir ilguoju laikotarpiu, taip pat
gerina ligos ir simptomy kontrol¢ bei turi jtakos
sveikesniam jauno asmens funkcionavimui (16).
Pasitenkinimas gyvenimu dar vienas iS§
subjektyviy, taCiau labai svarbiy sveikatos ir
geroves rodikliy. Kai kuriy autoriy teigimu, tai
vienas svarbiausiy rodikliy, atspindin¢iy asmens
gyvenimo kokybe (17). Tyrimai rodo, kad
pasitenkinimas gyvenimu yra gana stabilus
rodiklis, kitaip nei emocijos ar jausmai, kurie gali
biiti tiesiogiai susij¢ su momentine patirtimi ar
iSgyvenimais. Nepaisant to, pasitenkinimas
gyvenimu gali biiti veikiamas jvairiy gyvenimo
patirciy, santykiy ar socialinés aplinkos (5). Tai
gana lengvai suprantamas, jvertinamas ir
interpretuojamas rodiklis jau mokyklinio amziaus
vaikams, todél puikiai tinka ir paaugliams.
Ankstesni  tyrimai  yra  atskleide, kad
pasitenkinimas gyvenimu yra stipriai teigiamai
susijes su tokiais veiksniais kaip psichologiné
geroveé ir subjektyvus sveikatos jvertinimas. Be
to, pastebéta, kad pasitenkinimas gyvenimu yra
susijes su paaugliy demografine ir Seimos
socioekomomine padétimi: prastesnis
pasitenkinimas gyvenimu biuidingesnis
mergaitéms, vyresnio amziaus moksleiviams ir
jauniems zmonéms 1§ Zemesnés socialinés-

ekonominés padéties Seimy (4).

Itin glaudziai su paaugliy savijauta, o
labiausiai — su psichikos sveikata yra susijusi juos
supanti aplinka. Paauglystés laikotarpiu sustipréja
draugy jtaka, siekis atsiriboti nuo tévy ir tapti
pripazintiems tarp bendraamziy. Suvokiama
socialiné parama i§ draugy turi esminés jtakos
paaugliy fizinei ir psichikos sveikatai (18).
Paaugliai, kurie jaucia turj suprantanciy ir juos
palaikan¢iy  draugy, pasiZymi  geresniais
socialiniais jgiidziais, jiems maziau budingos
emocinés bei elgesio problemos (19). Tyrimai
taip rodo, kad santykiai su draugais gali biiti tiek
apsauginis veiksnys (kuomet jie yra palaikantys ir
uZtariantys), tiek ir stresg keliantis Saltinis — jei
patiriamos patycios ar kyla nesutarimai (20, 21).
Taigi, paauglio suvokimas apie savo draugus i
dalies lemia ir jo bendrg savijauta bei
psichologing gerove.

Nors santykiy su bendraamziais svarba
paauglystéje gerokai sustipréja, taciau Seimos
aplinka iSlicka ne ka maziau reikSminga.
Mokslininkai yra nustatg, kad Seima ir santykiai
su tévais bei jauiama jy parama yra vieni
svarbiausiy  veiksniy  sékmingam  paauglio
vystymuisi, socializacijai, sveikatai ir gerovei (5).
Tyrimy duomenimis, didesnis suvokiamos
socialinés paramos lygis i§ Seimos nariy yra
susije¢s su geresniais paaugliy psichikos sveikatos
rodikliais. Paaugliai, kurie jauCia didesnj tévy
palaikyma, pasizymi  maZesne  depresijos
atsiradimo rizika, refiau jauciasi vieniSi, jiems
reciau pasireiskia socialinis nerimas (22, 23). Be
to, jaunuoliai, jauciantys parama i§ savo $eimos,
pasizymi ir maziau rizikinga elgsena — reciau
vartoja zalingas medziagas (alkoholj, tabaka,
kanapes), jiems reciau budingi neplanuoti ar
nesaugiis lytiniai santykiai, maZesnis partneriy

skaicius (24). Svarbu atkreipti démesj ir j viena
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skaudziausiy rodikliy — savizudybes. Tyrimy
duomenys leidzia teigti, kad Seimos palaikyma
turintys paaugliai re¢iau galvoja apie savizudybe
ar mégina zudytis (25). Verta paminéti, kad
paaugliai, kurie jaucia didesng paramg i§ artimyjy,
taip pat linkg maziau tyciotis i$ kity, reiau tampa
patyCiy aukomis ir reciau jsivelia j peStynes (26).
Patyc¢iy paplitimo rodikliai Lietuvoje yra vieni
auksciausiy tarp Europos Saliy ir tokie islieka jau
daugiau nei desimtmetj. Tyrimai atskleidzia, kad
gyvenimas kartu su abiem tévais ir paauglystéje
jauciama Seimos parama yra svarbesné ir turinti
daugiau teigiamy pasekmiy paauglio sveikatai ir
gerovei nei parama, gaunama i§ bendraamziy ar
mokytojy (26, 27). Zvelgiant j moksleiviy
bendravima su tévais priklausomai nuo lyties
nustatyta, kad paaugliams yra lengviau bendrauti
su mama negu su téciu. Analizuojant bendravima
su tévais, Seimos socialiné-ekonominé padétis
atlicka sistemingg vaidmenj — kuo geresné
padétis, tuo atviresnis, maziau apsunkintas
bendravimas tarp paaugliy ir tévy. Vertinant
jauCiamg parama i§ Seimos nariy atskirose
moksleiviy grupése nustatyta, kad mazesne
parama jaucia vyresni moksleiviai ir jaunuoliai i$
maziau pasiturin¢iy Seimy (26). Visa tai
atskleidzia, kad paauglio sveikata ir gerové labai
priklauso ne tik nuo jo paties pasirinkimy, taciau

ir artimiausios aplinkos bei bendravimo kokybeés.

3.2.3. Mokyklos aplinka

Paaugliai didele dienos dalj praleidzia
ugdymo jstaigoje, todél natiiralu, kad mokymosi
aplinka taip pat turi jtakos jauno Zzmogaus
sveikatai ir gerovei. Tyrimai atskleidzia, kad
mokykloje kuriama palanki psichosocialiné
aplinka turi itin didelés reikSmés paaugliy

gyvensenai, rizikingai elgsenai ir sveikatos

iSeitims. Tokio pobudzio jstaigose besimokantys
moksleiviai yra linke reciau vartoti psichotropines
medziagas (pavyzdziui, alkoholj, tabaka ir kt.),
rec¢iau skundziasi galvos, nugaros, virSkinamojo
trakto skausmais, jiems budingas didesnis fizinis
aktyvumas, jie linke rinktis sveikatai palankesnius
maisto  produktus (5, 28-30). Tinkama
psichosocialiné mokyklos aplinka taip pat turi
jtakos ir brestancio Zmogaus kognityvinei raidai,
socialinei ir emocinei gerovei: paaugliai pasizymi
geresniais mokymosi rezultatais ir geriau
adaptuojasi intensyviame mokymosi procese; kur
kas maziau tyCiojasi ir refiau tampa patyc¢iy
objektu, lengviau uzmezga socialinius santykius
su bendraamziais (29, 30).

Trumpai apzvelgiant mokyklos
psichosocialing aplinka, situacija Lietuvoje yra
prastéjanti. Reprezentatyvaus tyrimo duomenis
Lietuvos moksleiviai pasitenkinimg mokyklos
aplinka ir joje patiriama mokymosi kravj yra
linke vertinti labiau neigiamai nei teigiamai —
2018 m. beveik du trec¢daliai moksleiviy nurodé,
kad mokykloje yra uzimti dideliu mokymosi
kriviu ir néra patenkinti mokyklos aplinka.
Tyrimas atskleidé, kad mergaités yra labiau
patenkintos mokykla, bet jauCiasi daugiau
uzimtos mokymusi ir jaucia kiek mazesne
socialing paramg i§ bendraklasiy ir mokytojy.
Klasés pozidriu, mokyklos aplinka Siek tiek
nepalankiau vertina septinty klasiy moksleiviai, o
zema Seimos socialiné ekonominé padétis is
dalies yra susijusi su mazesniu uzimtumu
mokantis ir mazesne jauCiama bendraklasiy
parama (26). Galima pastebéti, kad geriausiais
sveikatos ir gerovés rodikliais pasizymi tie
paaugliai, kurie turi visapusiskg tévy ir mokytojy
socialing paramg ugdymosi procese, geba
uzmegzti ir puoseléti socialinius rySius su klasés

draugais, turi subalansuota mokymosi, fizinio
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aktyvumo ir poilsio rezimg. Taigi, ugdymo rekomendacijos mokykloms ir kai kuriose
istaigos turéty didelj démes; skirti ne tik paaugliy ugdymo istaigose jvestas ,SvediSko stalo®
Svietimui, taciau ir palankios aplinkos kiirimui. maitinimas suteikia jaunuoliams daugiau ir

jvairesniy galimybiy sveikai maitintis. Moksliniai

tyrimai patvirtina, kad nevisavert¢ mityba,

3.2.4. Patycios T . L S
stokojanti vaisiy, darzoviy, turinti daug pridétinio
Nuo mokyklos aplinkos ir bendraamziy . . . . .
cukraus ir gausi perdirbty maisto produkty, gali
neatskiriama yra ir patyCiy tema. Tarptautiniai . o L .
lemti létiniy sutrikimy atsiradima ankstyvame bei

moksliniai tyrimai rodo, kad tiek patyciy . .. . . N
vyresniame amziuje (33). Sveikata tausojancios
atyrimas, tiek tyCiojimasis i$ kity yra susij¢s su . S .
paty yetol 4y e mitybos kontekste didelis démesys turéty buti

prastesne fizine sveikata — Siems paaugliams . : .
skiriamas maisto produkty pasirinkimui ir
dazniau pasireiskia galvos, nugaros ar skrandzio . . o .
reguliariam pusryCiavimui. Kasdienis visavertis
skausmai (5). Be to, tyrimai rodo, kad patycias o .. . o . .
pusryCiavimas mazina uzkandziavimo poreiki ir
patiriantys paaugliai pasiZymi ir prastesne . Lo . .
mazos maistinés vertés produkty suvartojima
emocine savijauta: jiems yra buidingas daznesnis . L i -
(34). Sisteminé apzvalga taip pat atskleidzia, kad
depresyvumo,  streso, nerimo  patyrimas, .. . . .. . o
pusryCiy praleidimas gali neigiamai paveikti
vieniSumo jausmas, savizudiSkos mintys ar . ) L .
moksleiviy darbinguma mokykloje, jiems gali
ketinimai (31]. Kai kurie mokslininkai patycCias . L. C . e
buti sudétingiau jsiminti nauja informacijg ir
sieja su prastesniais santykiais su aplinkiniais ir S .. )
sukaupti démesj pamoky metu (35). Taigi, sveika
probleminiu  paaugliy elgesiu, tokiu kaip . . o . . ..
mityba gali biiti vienas i§ jauno ir brestancio
agresyvumas, smurtas, alkoholio ar kity zalingy e e e e
asmens energijos Saltiniy, galimai uztikrinanciy ir
medziagy vartojimas (5, 32). Pastebétina, kad . L
gera savijauta ateityje.
agresyvi elgsena tiesiogiai susijusi su mazesniu

socialinés paramos lygiu — paaugliams, kurie
jaucia paramos stoka i§ Seimos, draugy ir 3.3.2. Fizinis aktyvumas
mokytojy, yra budingesné agresyvi elgsena (26). Kitas svarbus gyvensenos veiksnys —
fizinis aktyvumas. Sis rodiklis yra ne tik vienas
3.3.GYVENSENA esminiy fizinio augimo, biologinio brendimo ir

elgesio raidos komponenty, bet ir itin svarbus
3.3.1. Mitybos jprociai . . . o
yhostp veiksnys kalbant apie asmens sveikata ateityje
Nors vis dar daznai apie sveikesng L L )
(36). Moksliniais tyrimais jrodyta, kad reguliarus
gyvensena susimastoma tik uzklupus kokiai nors .. .. . e )
fizinis aktyvumas teigiamai atsiliepia ne tik

ligai — ir nenuostabu, kad tai nutinka vyresniame ) e ) e o
paaugliy fizinei, psichikos ir socialinei sveikatai
amziuje, taciau sveikos gyvensenos jprociai turéty .. . e . .
(pavyzdziui, bendraminciy grupés formavimuisi,
bliti ugdomi nuo pat mazens. Tinkamai .. o ) .
bendraamziy socialinei sanglaudai bei

subalansuota sveika mityba yra svarbus . . . L
santykiams), bet ir jy akademiniams pasiekimams

gyvensenos veiksnys, ne tik uZtikrinantis . . .
(37). Pasaulyje fizinio aktyvumo lygis per

normalig paauglio raida, bet ir galimai susijes su . . eons . .
4 pasig 2 & e pastargjj deSimtmetj iSliko stabilus, taciau verta

sveikatos iSeitimis ateityje (33). Pastaraisiais
tyje (33) atkreipti démesj, kad tik nedidel¢ dalis jauno

metais atsiradusios sveikos mitybos

27



Journal of Medical Sciences. November 30, 2020 - Volume 8 | Issue 19. Electronic - ISSN: 2345-0592

amziaus zmoniy atitinka dabarting pasauling
rekomendacijg — biti fiziSkai aktyviems bent 60
minuciy per dieng (38). Svarbu, kad nuo vaikystés
iki paauglystés buty skatinamas ir ugdomas
sveikatai naudingo fizinio aktyvumo poreikis, taip
pat svarbu ji iSsaugoti paauglystéje — bitent tuo
laikotarpiu, kai fizinio aktyvumo lygis pradeda
mazéti (39).

3.3.3. Miegas

Siais laikais jau neabejojama miego
svarba organizmui ir jo sgsajomis su sveikata. Su
miegu susij¢ veiksniai yra svarblis jvairiems
paaugliy funkcionavimo aspektams. Tyrimai
rodo, kad miego trukmé, jo kokybé, mieguistumas
ir sunkumas uzmigti turi nors ir nedidelés, bet
reikSmingos jtakos paaugliy mokymuisi (40).
Mokslininkai ir toliau diskutuoja, ar paaugliai
miega pakankamai, kadangi stebimos prastéjancio
miego visame (41).

tendencijos pasaulyje

Tokiems  rezultatams  paaiSkinti  keliamos
prielaidos apie elektroniniy prietaisy naudojimag
(televizoriy, iSmaniyjy telefony, planSetiniy
kompiuteriy ir kt.), kuris yra itin populiarus tarp
paaugliy. Tyrimai atskleidzia, kad moksleiviai,
kurie naudojasi minétaisiais prietaisais, mégina
pavélinti arba atidéti miega, dél ko trumpéja ir
miego trukmé (42). Nepaisant to, kad XXI a.
gausu iSoriniy dirgikliy, rekomenduojama laikytis
miego higienos — susikurti jaukig ir patogig miego
aplinka, reguliariai eiti miegoti ir keltis, prie§
miega vengti stimuliuojancios, stiprias emocijas
sukelianCios veiklos ar informacijos, vakare
nevartoti psichika veikianc¢iy medziagy, taCiau
panasu, kad paaugliai Sias rekomendacijas gana
daznai ignoruoja. Miegas yra svarbus zmogaus
sveikatos elementas, palaikantis imuning funkcija,
medziagy pazinima,

apykaita, emocinj

reguliavimg ir atminties formavimosi procesus

(43), kas yra itin svarbu auganc¢iam organizmui.

3.4.RIZIKINGA ELGSENA

3.4.1. Alkoholio vartojimas

3.4.2.

Paauglystés laikotarpis — iSbandymuy,
naujy patir¢iy ir atradimy metas. Brendimo
laikotarpiu toks rizikingas elgesys kaip alkoholio
vartojimas kartais tampa kaip tam tikra elgsenos
norma, siekimu pritapti prie bendraamziy (44).
Sisteminé apzvalga, apimanti kone 30 mety
steb¢jimus 195 Salyse, patvirtina, kad alkoholis —
viena 1§ daZniausiai paaugliy vartojamy
psichotropiniy medziagy, todél daugelyje Europos
ir Siaurés Amerikos $aliy jo vartojimas yra viena
pagrindiniy visuomenés sveikatos problemy (45).
Kohortiniai tyrimai ir meta analizés leidzia daryti
patikimas iSvadas apie tai, kad ankstyvas
alkoholio vartojimas yra susijgs su neigiamomis
psichologinémis, socialinémis ir fizinémis
sveikatos iSeitimis ankstyvojoje vaiky ir paaugliy
raidoje. Tarp alkoholj vartojanc¢iy moksleiviy
nustatomi akademiniai

prastesni pasiekimai,

daznesnés  smurto  apraiSkos,  nelaimingi

atsitikimai, susizalojimai, 1étinés ligos, daznesnis

kity  psichotropiniy = medziagy vartojimas,
nesaugiis lytiniai santykiai (46).
Rikymas

Kitas paaugliy smalsumui daznai
pasiduodantis rizikingas elgesys — rikymas.

Tabako gaminiai yra viena labiausiai vartojamy
legaliy psichotropiniy medziagy, o paauglysté yra
lemiamas amzius formuojantis su rukymu
susijusioms nuostatoms ir elgsenai, atsisakant
arba pradedant rikyti. Nustatyta, kad tabako
vartojimas, ypac cigareCiy rukymas priklauso nuo
socialiniy-ekonominiy veiksniy: paauglystéje Sios

rizikingos elgsenos paplitimas priklauso nuo
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supancios aplinkos, draugy, tévy ir artimyjy
elgsenos, nuo tabako gaminiy daZniau
priklausomi yra ekonomiSkai pazeidziamesniy
grupiy vaikai (6, 47). Sisteminé apzvalga rodo,
kad tabako gaminiy rikymas daro tiesioginj
neigiama poveikj sveikatos iSeitims — formuojasi
priklausomybé, silpnéja kvépavimo sistemos
funkcijos, sulétéja centrinés nervy sistemos
veikla, rikymas turi tiesioginés jtakos
depresiSkumo ir psichoemocinio nuovargio
simptomatikos raiskai (48). Cigaretése esantis
nikotinas paauglysteje gali pakenkti
besivystan¢ioms smegenims, paveikti mokymasi,
atmintj, démesj, metabolinius  organizmo
procesus, taip pat gali padidinti priklausomybeés
nuo kity narkotiniy medziagy rizika (6, 49).
Atkreiptinas démesys | tai, kad pastarajj
desimtmet] aktyviai keiciasi ne tik paciy tabako
gaminiy sudétis, bet ir jy pateikimo bei vartojimo
forma — vis labiau populiaréja elektroninés
cigaretés, kurios dél savo toksiSkumo taip pat
pasizymi itin agresyviomis sveikatos iSeitimis
(50). Taigi, tabako, nikotino ir jam prilygstanciy
gaminiy rukymas turi tiesiogines fiziologines ir
psichoemocines pasekmes paauglio raidai bei

sveikatos iSeitims.

3.4.3. SavizudiSka elgsena

Paskutinis,  taiau  turblit  vienas
svarbiausiy su paauglio sveikata ir gerove
susijusiy veiksniy — savizudiska elgsena. Deja,
Lietuva ne tik Europoje, bet ir visame pasaulyje
yra viena pirmaujanciy Saliy pagal savizudybiy
skai¢iy (51). Pasaulio sveikatos organizacijos
duomenimis, savizudybé yra antroji pagal
daznumg mirties priezastis tarp 15-29 mety
amziaus zmoniy (52). Savizala, jskaitant ir

savizudybg, yra itin jautrus, dinaminis ir

kompleksinis reiskinys, daZniausiai susijgs su
daugybe biologiniy (genetiniai, neurobiologiniai
veiksniai), psichologiniy (ankstesni savizudybés
bandymai, psichikos sutrikimai, asmenybés
savybés, stresas, krizinés situacijos), socialiniy
(santykiai su artimaisiais, patycios) bei rizikingos
elgsenos (agresyvumas, psichotropiniy medziagy
vartojimas) veiksniy (52, 53). Kaip rodo
moksliniy publikacijy sisteminés apzvalgos ir
meta analizés, savizudiSkus ketinimus dazniausiai
lemia ne vienas gyvenimo jvykis ar situacija —
dazniausiai tai yra jvykiy visuma, kurig lydi
asmens prislégtumas, beviltiSkumas, vieniSumo
jausmas, depresijos atsiradimas ar kiti veiksniai
(54, 55). Pastebéta, kad gaunama socialiné
parama, ypa¢ Seimos, draugy ir mokyklos
aplinkoje, paauglio jausmas, kad yra svarbus ir
iSklausytas, yra vieni pagrindiniy apsauginiy
veiksniy, mazinanéiy savizalos rizikg (54, 56, 57).
Svarbu suprasti, kad savizala ir savizudybé yra
iSvengiami reiskiniai, todél siekiant mazinti Sig
socialing problemg tarp jauno amziaus asmeny
blitina nustatyti ir mazinti galimus rizikos

veiksnius.

APIBENDRINIMAS

Apibendrinant galima teigti, kad tyrimai
apie paauglio sveikata ir gerove apima daug
jvairiy ir tarpusavyje sgveikaujanciy veiksniy —
pradedant nuo asmeniniy, tokiy kaip gyvensenos
jprociai ir elgsena, baigiant jj supancia aplinka.
Dél to, siekiant gerinti paaugliy sveikatg ir gerove
yra svarbu matyti veiksniy visumg, o ne tik
koncentruotis j pavienius veiksnius. Siam tikslui
pasiekti reikia didinti ne tik paauglio, taciau ir jj
supancios aplinkos samoninguma, vienyti jvairaus
profilio specialistus ir skatinti ju

bendradarbiavimg su paciu paaugliu bei jo Seima.
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