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SANTRUMPOS

AKP — augalinés kilmés preparatai

IL — interleukinai

SPSS — statistiniy duomeny apdorojimo kompiuteriné programa
p — reikSmingumo lygmuo

4% — Chi-kvadrato kriterijus

ISL - iSeminé Sirdies liga

MTL - mazo tankio lipoproteinai
DTL — didelio tankio lipoproteinai
SKL - $irdies ir kraujagysliy ligos
CRB - C reaktyvusis baltymas
LRL — lygiyjy raumeny lastelés



SANTRAUKA

Viktorijos KarteSkinos magistro baigiamasis darbas ,,Lietuvoje parduodamy augalinés
kilmés preparaty vartojimas aterosklerozés profilaktikai“. Mokslinis vadovas: lekt. dr. Kostas
Ivanauskas; Vilniaus Universiteto Medicinos fakulteto Biomedicinos moksly institutas
Farmacijos centras.

Darbo tikslas: iSanalizuoti respondenty poziiir] j augalinés kilmés preparatus, skirtus
aterosklerozés profilaktikai ir Siy preparaty vartojimo tendencijas.

Darbo uZdaviniai:

I. Ivertinti respondenty sociodemografiniy charakteristiky ir pasirinkto gyvenimo

budo sasajas.

2. ISanalizuoti respondenty nurodytus aterosklerozés profilaktikos strategijos
ypatumus.

3. Nustatyti augalinés kilmés preparaty skirty aterosklerozés profilaktikai vartojimo
ypatumus.

Tyrimo metodika ir objektas: 2023 mety kovo - geguzés ménesiais buvo vykdoma
anoniminé anketiné apklausa, kurioje dalyvavo suaugg Lietuvos gyventojai. Anketa sudaré 19
klausimy apie augalinés kilmés preparaty vartojimo tendencijas, i§ viso tyrime dalyvavo 400
respondenty. Surinkti duomenys buvo apdoroti taikant statistinés analizés IBM SPSS 29.0 ir
Microsoft Office Excel programa.

Rezultatai: Daugiau nei pus¢ dalyviy nevartoja aterosklerozés profilaktikos preparaty.
Tarp ty, kurie vartoja, dauguma renkasi augalinius preparatus. Rikkymas buvo daznesnis tarp
vyry, pastebétas reikSmingas rikymo ir Sirdies ir kraujagysliy ligy rySys. Vyrai alkoholj vartojo
daugiau nei moterys, o amzius ir socialin¢ padétis tur¢jo jtakos alkoholio vartojimo jproc¢iams.
Turintieji aukstajj iSsilavinima tur¢jo daugiau ziniy ir dazniau vartojo AKP aterosklerozés
profilaktikai. Dalyviai nurodé skirtingas AKP vartojimo ar nevartojimo priezastis, jskaitant
sveikatos prieziliros specialisty ar draugy/giminaiciy rekomendacijas. Pastebéta, kad dalyviai

dazniausiai patarimo dél augalinés kilmés preparaty vartojimo klausia vaistininko, nei

gydytojo.
ISvados:
1. Apibendrinant galima teigti, kad atlikus analize¢ nustatyta, kad aukstaji

i$silavinimg turintys Zmonés geriau iSmano augalinius preparatus aterosklerozés profilaktikai.
Jie dazniau vartoja Siuos preparatus reguliariai. Vyrai dazniau riiko ir dazniau serga Sirdies ir
kraujagysliy ligomis, taip pat vartoja daugiau alkoholio nei moterys. Pastebéta, kad jaunesni
asmenys vartoja alkoholj daugiausia. Socialinis statusas turi jtakos alkoholio vartojimui, o

dirbantys asmenys vartoja alkoholj maziau nei bedarbiai.



2. Atliktas tyrimas atskleid¢, jog dauguma dalyviy (61,4 proc.) aterosklerozes
profilaktikai pirmenybe teiké augaliniams preparatams, o tai rodo pirmenybe¢ natiiralioms
alternatyvoms. Kai kurie dalyviai taip pat vartojo cheminius preparatus (13,7 proc.) arba
augaliniy ir cheminiy preparaty derinj (24,9 proc.). Pastebéta, kad Zaliosios arbatos ekstraktas
ir spirulina buvo populiariis pasirinkimai.

3. Tyrimas atskleide, kad dauguma dalyviy nurodé pajutg teigiamag poveikj (82,6
proc.) ir iSreiSké norg preparatus vartoti pakartotinai (68 proc.). Vartojimo priezastys buvo
ivairios, iskaitant prevencines priemones (45,6 proc.) ir sveikatos prieziliros specialisty
rekomendacijas (38 proc.).

Raktiniai ZodzZiai: Augalinés kilmés preparatai, ateroskleroze, profilaktika, vartojimo

ypatumai, Lietuvos gyventojai.



SUMMARY

Master's thesis of Viktorija Karteskina "Usage of herbal preparations sold in Lithuania
for the prevention of atherosclerosis". Supervisor of the research: lecturer. Dr. Kostas
Ivanauskas; Vilnius University Faculty of Medicine Institute of Biomedical Sciences Pharmacy
Centre.

The aim of the research: to analyse the attitude of the respondents towards preparations
of plant origin for the prevention of atherosclerosis and the trends in the use of these
preparations.

Objectives:

1. To assess the correlations between the respondents' sociodemographic characteristics
and the chosen lifestyle.

2. To analyse the features of the atherosclerosis prevention strategy indicated by the
respondents.

3. To determine the peculiarities of the use of preparations of herbal origin for the
prevention of atherosclerosis.

Research methodology and object: in March - May 2023, an anonymous questionnaire
survey was conducted, in which adult residents of Lithuania participated. The questionnaire
consisted of 19 questions about the trends in the use of herbal preparations, a total of 400
respondents participated in the study. The collected data were processed using IBM SPSS 29.0
and Microsoft Office Excel for statistical analysis.

Results: More than half of the participants do not use anti-atherosclerosis preparations.
Among those who use, the majority choose herbal preparations. Smoking was more common
among men, and a significant association between smoking and cardiovascular disease was
observed. Men consumed more alcohol than women, and age and social status influenced
drinking patterns. Those with higher education had more knowledge and used herbal origin
preparations more often for the prevention of atherosclerosis. Participants gave different
reasons for using or not using herbal origin preparations, including recommendations from
health care professionals or friends/relatives. It was observed that the participants usually ask a
pharmacist for advice on the use of herbal preparations rather than a doctor.

Conclusions:

1. In summary, it can be stated that after the analysis it was found that people with
higher education are more knowledgeable about herbal preparations for the prevention of
atherosclerosis. They are more likely to use these preparations regularly. Men are more likely
to smoke and have more cardiovascular disease and drink more alcohol than women. It has

been observed that younger people consume alcohol the most. Social status affects alcohol



consumption, with employed respondents consuming less alcohol than unemployed
respondents.

2. The conducted study revealed that the majority of participants (61.4%) preferred
herbal preparations for the prevention of atherosclerosis, which indicates a preference for
natural alternatives. Some participants also used chemical preparations (13.7%) or a
combination of herbal and chemical preparations (24.9%). Green tea extract and spirulina were
noted to be popular choices.

3. The study revealed that the majority of participants indicated that they felt a
positive effect (82.6%) and expressed a desire to use the preparations repeatedly (68%).
Reasons for use varied, including preventive measures (45.6%) and recommendations from
healthcare professionals (38%).

Keywords: Preparations of plant origin, atherosclerosis, prevention, usage features,

Lithuanian residents.



IVADAS

Darbo aktualumas: Aterosklerozé yra biiklé, kuri pazeidzia didzigsias arterijas ir yra
pagrinding Sirdies ligy ir insulto priezastis, dél kurios Vakary visuomenése mirSta mazdaug 50
proc. zmoniy. Nors epidemiologiniai tyrimai nustaté jvairius genetinius ir aplinkos rizikos
veiksnius, suprasti ligos lasteliy ir molekuliy sgveika buvo sudétinga dél jos kompleksiskos
etiologijos. TaCiau naujy tyrimy priemoniy kiirimas leido geriau suprasti molekulinius
mechanizmus, susiejan¢ius pakitusj cholesterolio metabolizmg ir kitus rizikos veiksnius su
ateroskleroziniy ploksteliy susidarymu. Aterosklerozé dabar pripazjstama kaip létiné
uzdegimine biikleé, kuri dél apnasy plySimo ir trombozés gali tapti iimiu klinikiniu reiskiniu, o
ne biti tik degeneracine sen¢jimo pasekmeé. [1].

Per visg istorijg ir visame pasaulyje vaistiniai augalai buvo naudojami dél gydomyjy
savybiy ir kaip jvairiy ligy ir negalavimy prevencijos priemoné. Pastaruoju metu pastebima
auganti augaliniy preparaty vartojimo tendencija, kuri gali biiti siejama su vis didéjanciu
natiiraliy produkty pripazinimu netoksiskais, turin¢iais maziau Salutiniy poveikiy ir daznai yra
pigesni nei tradiciniai vaistai [2, 3].

Dabartinése aterosklerozés gydymo gairése rekomenduojami lipidy kieki mazinantys
vaistai, jskaitant statinus (kurie mazina cholesterolio kieki plazmoje), tulzies riigSciy
sekvestrantus (mazina MTL-C plazmoje), fibratus (kurie mazina lipoproteiny, kuriuose gausu
trigliceridy) ir PCSK9 inhibitorius (mazina MTL). -C). Tyrimai parod¢, ilgalaikis $iy vaisty
vartojimas  gali  sukelti komplikacijy, ypa¢ Zmonéms, sergantiems Seimine
hipercholesterolemija ir tiems, kurie netoleruoja statiny. Be to, agresyvus MTL cholesterolio
kiekio mazinimas laikui bégant taip pat gali padidinti pazeidimy jautruma apnaSy erozijai [4]
[5].

Nors farmacings intervencijos, tokios kaip statinai, yra veiksmingos mazinant Sirdies ir
kraujagysliy reiskiniy rizika pacientams, sergantiems ateroskleroze, kyla susiripinimas dél
ilgalaikio jy vartojimo ir galimo Salutinio poveikio. Tai paskatino didesnj susidoméjima galimu
augaluose esanéiy natiiraliy junginiy naudojimu aterosklerozés profilaktikai ir gydymui. Sie
junginiai gali pasiiilyti alternatyvius arba papildomus gydymo biidus asmenims, kurie
netoleruoja tradiciniy vaisty gydymo budy [6].

Siame darbe nagrinéjama aterosklerozés raida ir gilinamasi j augaliniy junginiy terapinj
potencialg Svelninant ateroskleroze bei nagrinéjami pagrindiniai §iy augaliniy junginiy
farmakologiniai mechanizmai gydant aterosklerozg.

Tyrimo tikslas: iSanalizuoti respondenty poziiirj i augalinés kilmés preparatus, skirtus

aterosklerozés profilaktikai ir $iy preparaty vartojimo tendencijas.



Darbo uzdaviniai:
1. Ivertinti respondenty sociodemografiniy charakteristiky ir pasirinkto gyvenimo

budo sgsajas.

2. ISanalizuoti respondenty nurodytus aterosklerozés profilaktikos strategijos
ypatumus.

3. Nustatyti augalinés kilmés preparaty skirty aterosklerozés profilaktikai vartojimo
ypatumus.



1. LITERATUROS ANALIZE
1.1 Augaliniy preparaty samprata
1.1.1 Augalinio preparato savoka

Europos vaisty agentiira (EVA) augalinj preparata apibrézia kaip ,,vaistinj preparata,
kurio sudétyje yra tik augalinés medziagos arba jy derinys, arba augalinés medziagos kartu su
pagalbinémis medziagomis, tinkamomis farmaciniy formy gamybai“. Sis apibrézimas apima
preparatus, pagamintus i§ augaliniy medziagy, kurios buvo dziovintos, sumaltos j miltelius arba
kitaip apdorotos, taip pat ekstraktai, tinktiiros ir kiti preparatai, pagaminti mirkant arba verdant
augalines medziagas tirpikliuvose. EVA pazymi, kad augaliniuose preparatuose gali biti
veikliyjy sudedamyjy daliy, kurios, kaip zinoma, turi gydomajj poveikj, ir kad jy naudojimas
gali biiti paremtas tradiciniais arba moksliniais veiksmingumo ir saugumo jrodymais [7].

Augalinio vaistinio preparato sgvoka yra pateikiama Lietuvos Respublikos farmacijos
istatyme (2006), kuriame sgvoka apibiidinama taip: ,,augalinis vaistinis preparatas — vaistinis
preparatas, kurio veiklioji(-iosios) medziaga(-os) yra arba augaliné(-¢s) medziaga(-os), arba
augalinis(-iai) ruoSinys(-iai), arba tokios(-iy) augalinés(-iy) medziagos(-y) ir tokio(-iy)
augalinio(-iy) ruosinio(-iy) misinys* [8].

Taip pat Siame jstatyme apibiidinama tradicinio augalinio vaistinio preparato sgvoka:
»augalinis vaistinis preparatas, kuris atitinka sveikatos apsaugos ministro nustatytus kriterijus
ir jam gali biiti taikoma supaprastinta tradiciniy augaliniy vaistiniy preparaty registravimo

procediira“ [8].
1.1.2 Ankstyvieji augaliniai preparatai

Zmonés jau seniai naudojo natiralias medziagas medicinos tikslams. Visy pirma, augalai
buvo pagrindiniai medicininiai preparatai daugelyje kulttry.

Aulus Cornelius Celsus buvo garsus romeény enciklopedistas ir medicinos rasytojas,
gyvengs imperatoriaus Tiberijaus valdymo laikais. Per savo laikg jis parengé placia medicinos
enciklopedija, Zinoma kaip De Medicina arba De Re Medica. Sis darbas buvo i§samus vadovas,
apimantis jvairias medicinos sritis, tokias kaip anatomija, fiziologija, diagnostika ir gydymas.
Vienas reikSmingy. NemaZzg savo enciklopedijos dal;j jis skyré mazdaug 250 vaistiniy augaly,
placiai naudojamy jo laikais, aptarimui. Celsus pateiké aprasymus ir iSvardijo $iy augaly
naudojimo biidus, suteikdamas vertingy jzvalgy apie jy gydomasias savybes ir pritaikymga. Tarp
Celsus minéty augaly yra keletas Zymiy pavyzdziy: alavijas, linai, aguonos, pipirai, cinamonas,
gencijonas (Veratrum albiflorum) ir kardamonas. Sie augalai buvo pripazinti dél savo

gydomyjy savybiy ir Celsus laikais buvo placiai naudojami medicinos ir gydymo tikslams.
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Celsus indélis | medicinos sritj buvo labai svarbus. Jo darbai buvo placiai skaitomi ir tyrinéjami
Simtmecius po jo mirties. Celsus dokumentuoti vaistiniy augaly aprasSymai ir panaudojimas
buvo vertingos nuorodos vélesnéms medicinos praktiky ir tyrinétojy kartoms. Siais laikais
Celsus apraSyti vaistiniy augaly apraSymai tebéra aktualds.

Jie turéjo didele itaka Siuolaikiniuose natiiraliy vaisty, alternatyvios medicinos tyrimuose
ir tradicinés medicinos praktikos tyrin¢jimuose. Jo jzvalgos padéjo giliau suprasti istorinj
vaistiniy augaly naudojima ir galimg jy pritaikyma Siuolaikingje sveikatos prieziliros srityje.
Aulus Cornelius Celsus i§sami medicinos enciklopedija ,,De Medicina“ tebéra ilgalaikis jo giliy
ziniy ir reikSmingo indélio medicinos srityje jrodymas. Jo i§samis vaistiniy augaly apraSymai
palengvino nuolatinius naturaliy vaisty gydomuyjy savybiy tyrimus, palikdami ilgalaikj poveikj
medicinos ziniy raidai per visg istorija [9].

XIX amziaus pradzioje pazanga chemijos srityje paskatino giliau tyrinéti augalus ir jy
gydomasias savybes. Sis laikotarpis zymi reikimingg vaistiniy augaly supratimo ir naudojimo
pokyti. Tyréjai pradéjo sutelkti démesj  specifiniy augaluose randamy cheminiy junginiy, ypac
alkaloidy ir glikozidy, iSskyrimg ir tyrimg. Buvo atrasti alkaloidai, pavyzdziui, iSgauti i$
aguony, chinino ir kity augaly, ir istirtos jy savybeés. Sie alkaloidai vaidino lemiama vaidmenj
plétojant farmacijos mokslus. Be to, glikozidy i§skyrimas i§ jvairiy augaly dar labiau prisid¢jo
prie vaistiniy augaly mokslinio tyrimo [10].

Specifiniy augaly cheminiy junginiy identifikavimas, i§skyrimas ir apibiidinimas atvere
kelig mokslinei farmacijos veiklai ir padéjo pagrinda tolesniems natiiraliy vaisty ir jy galimo
panaudojimo medicinoje tyrimams. 1804 m. Sertiirner i§skyré morfijy i§ opijaus ir i$siaiskino,
kad jis daugiausia atkartojo opijaus skausma malSinantj ir raminamajj poveikj. Sis jvykis
paskatino kitus mokslininkus ieskoti vaistiniy augaly ,,aktyviyjy principy. Visg Simtmetj
jvairiuose augaluose buvo aptinkami biologiskai aktyvis grynieji nattiralieji produktai, tokie
kaip chininas i$ cinchonos ir kokainas 1§ kokos augalo [11].

Zmonés per visg istorija augalus naudojo kaip vaistg jvairioms sveikatos biikléms gydyti.
Si praktika i3lieka populiari ir §iandien, ie§kant naujy galimy augalinés kilmés preparaty, todél
naudojimas $iy preparaty visame pasaulyje didé¢ja. Yra zinoma, kad beveik 80% besivystanciy

Saliy gyventojy naudojasi tradicine medicina, daugiausia vaistazoliy preparatais [12].
1.2 Aterosklerozés paplitimas

1.2.1 Aterosklerozés paplitimas pasaulyje

Aterosklerozé yra létiné daugiafaktoriné liga, kuriai biidinga dislipidemija ir uzdegimas.
Siais laikais tai yra viena i§ pagrindiniy Sirdies ir kraujagysliy ligy priezas¢iy bei pirmaujanti

mirtingumo priezastis iSsivysciusiose Salyse [13].
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Kadangi aterosklerozé¢ dazniausiai yra besimptomé buklé, sunku tiksliai nustatyti
sergamuma. Aterosklerozing Sirdies ir kraujagysliy liga pirmiausia pazeidzia Sirdj ir smegenis:
ieminé Sirdies liga (ISL) ir i¥eminis insultas. ISL ir insultas yra atitinkamai pirmoji ir penkta
mirties priezastys pasaulyje [14].

Jungtinése Valstijose nuo Sirdies ligy kasmet mirSta apie 610 000 Zmoniy. Tai yra 1 i§ 4
mir¢iy. Koronariné Sirdies liga yra pagrindiné mirties priezastis Vakary pasaulyje, nuo kurios
kasmet mirSta daugiau nei 370 000 zmoniy. Vidutiniskai apie 735 000 amerikieciy kasmet
patiria Sirdies priepuolj. IS jy 525 000 iStiko pradiné ataka, o 210 000 — pasikartojantys
priepuoliai. Tyrimo duomenimis, dauguma (75 proc.) Uminiy miokardo infarkty (Sirdies
priepuoliy) sukelia apnasy plySimas arterijose. Tyrimas taip pat parod¢, kad vyresniems nei 45
mety vyrams apnasy plySimas yra didesnis nei vyresnéms nei 50 mety moterims. Tyrimai rodo,
kad ateroskleroze dazniau serga vyrai nei moterys, ir tai gali biti dél moteriSky lytiniy hormony,
ypac¢ estrogeno, apsauginio poveikio, taiau po menopauzés motery rizika susirgti
ateroskleroze, Sirdies ir kraujagysliy ligomis did¢ja ir tampa panasi j vyry [15, 16].

Daugelis epidemiologiniy tyrimuy, atlikty Siaurés Amerikoje ir Europoje, nustaté daugybe
aterosklerozés vystymosi ir progresavimo rizikos veiksniy, kurie bus apzvelgiami tolimesniame
skyriuje. Sie rizikos veiksniai gali skatinti ateroskleroze, paveikdami mazo tankio lipoproteiny

(MTL) daleles ir sukeldami uzdegima [16].

1.2.2 Aterosklerozés paplitimas Lietuvoje

Lietuvos sveikatos informacijos centro Higienos instituto duomenimis, Lietuvos
gyventojy mirties priezastys nesikeicia jau daug mety. Svarbu tai, kad daugiau nei puse (56,1
proc.) mir¢iy 2017 m. sukelé Sirdies ir kraujagysliy ligos — tai taip pat daZniausia tiek vyry, tiek
motery mirties priezastis (48,1 proc. vyry ir 63,4 proc. motery) [17].

1.3 Aterosklerozés procesas

Zodis aterosklerozé yra graikiskos kilmés, reiskiantis vidinj arterijy sluoksnio (lot. tunica
intima) sustor¢jimg ir riebaly kaupimasi. Riebaliné medziaga yra centrinéje plokstelés Serdyje,
padengta pluostiniu dangteliu. Terminas ateroskleroze susideda i$ dviejy daliy; aterozé (riebaly
kaupimasis kartu su keliais makrofagais) ir skleroze (fibrozes sluoksnis, susidedantis i8 lygiyjy
raumeny lgsteliy, leukocity ir jungiamojo audinio) [18].

Siuo metu aterosklerozé yra dazna liga, kai vidiniuose arterijy sluoksniuose atsiranda
riebaly sankaupy, vadinamy ateromatinémis plokstelémis. Siy ploksteliy susidarymas
prasideda nuo mazy cholesterolio kristaly nusédimo vidiniame arterijos sluoksnyje ir jos

apacioje esanciuose lygiuosiuose raumenyse. Tada apnaSos auga ir i$siskleidZia arterijy viduje
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ir del to sumaze¢ja kraujotaka. Fibroblasty jungiamojo audinio gamyba ir kalcio nusédimas
pazeidimo vietoje sukelia skleroze arba arterijy sukietéjima. Galiausiai nelygus arterijy
pavir$ius sukelia kreSuliy susidarymg ir trombozg, dél kurios staiga sutrinka kraujotaka [18].

Aterosklerozés procesas yra skirstomas j 3 etapus:

Riebaliniy juosteliy susidarymas;
. Ateromos susidarymas;

. Ateroskleroziniy ploksteliy susidarymas.
1.3.1 Riebaliniy juosteliy susidarymas

Tiek su gyviinais, tiek su Zzmonémis atlikti tyrimai rodo, kad riebalinés juostelés (ruozelis)
vidinio sluoksnio lipoproteiny padidéjimas [18].

Lipoproteiny dalelés susideda i§ baltymy, fosfolipidy, taip pat lipidy, tokiy kaip
cholesterolis ir trigliceridai. Vienas i§ svarbiausiy aterogeniniy lipoproteiny yra cholesterolio
turintys mazo tankio lipoproteinai (MTL). Sis lipoproteinas gali kauptis vidiniame kraujagysliy
sluoksnyje dél jo gebéjimo jsiskverbti ; endotelj arba prilipti prie tarplastelinés matricos
komponenty, tokiy kaip proteoglikanas.

Riebaliniy juosteliy susidarymas susideda i$ keturiy zingsniy:

*  Mazo tankio lipoproteiny-cholesterolio (MTL-C) susilaikymas,
» endotelio lgsteliy aktyvavimams,

» leukocity aktyvinimas,

 lipidais prisotinty makrofagy susidarymas.

Pirmajame etape MTL-C kaupiasi arterijy sienelése, todél vyksta spontaniSka jstrigusiy
daleliy oksidacija ir Iasteliy oksidacija. Monocitai ir T limfocitai jsiskverbia i vidinj
kraujagysliy sluoksnj, todél susidaro lipidais prisotinti makrofagai. Makrofagy dalyvavimas yra
svarbus aterosklerozés vystymuisi ir augimui, nes jie pasisavina ir kaupia oksiduotus mazo
tankio lipoproteinus (Ox-MTL). Sie procesai gali dar labiau paZeisti endotelj ir padidinti MTL
oksidacija, todél liga progresuoja [19] [20] [21] [22] [23].

1.3.2 Ateromos susidarymas

Didelis kraujagysliy audinio pazeidimas jvyksta, kai gretimos lygiyjy raumeny lastelés
(LRL) ir endotelio lastelés iSskiria mazus peptidus, tokius kaip citokinai ir augimo faktoriai.
D¢l siy veiksniy lastelés migruoja ir suformuoja pluostini dangteli, dél kurio susidaro
aterosklerozinés plokstelés. Makrofagai ir T limfocitai daro didele itaka ploksteliy vystymuisi
ir gali pakenkti pluostinio dangtelio vientisumui. Kai dangtelis yra pazeistas, kolagenas ir

lipidai gali patekti j krauja, todel gali susidaryti kraujo kreSuliai ir uzsikimsti kraujotaka. [15].
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1.3.3 Ateroskleroziniy ploksteliy susidarymas

Ateroskleroziniy ploksteliy sudedamosios dalys yra Sios:

. Kraujagysliy epitelis: kraujagysliy epitelis reaguoja su makromolekulémis ir
kraujo komponentais, kad padidinty baltymy transportavimg plazmoje;

. Arterijos lygieji raumenys: kraujagysliy atstatymo palaikymas ir kraujo produkty,
metabolizuoja lipidus ir reguliuoja kraujagysliy tonusg.

. Limfocitai: jie gali dalyvauti imuninése reakcijose. Apnasy Serdj sudaro pazeistos
lastelés, lipidais prisotinti makrofagai, kalcis, cholesterolio esteriai ir riebaliniy medziagy mase.
Lipidy branduolys yra Sviesiai geltona masé, kurios spalva lemia karotinoidiniai pigmentai
[24].

1.4 Aterosklerozeés rizikos veiksniai

Per pastaruosius 50 mety jvairlis epidemiologiniai tyrimai atskleidé daugybe
aterosklerozés rizikos veiksniy. Siuos veiksnius galima suskirstyti i dvi grupes: tuos, kurie turi
reikSmingg genetinj komponenta, ir tuos, kurie dazniausiai yra susij¢ su aplinka. Skirtingy
plazmos lipoproteiny pasiskirstymas yra svarbiausias veiksnys, nes padidéjes aterogeniniy
lipoproteiny kiekis yra biitinas daugeliui aterosklerozes tipy [1].

Yra keletas aterosklerozeés rizikos veiksniy, kuriy negalima pakeisti, pavyzdziui, amzius,
lytis ir genetinis pagrindas. Taciau yra ir kity modifikuojamy rizikos veiksniy, tokiy kaip tabako
rikymas, fizinis pasyvumas, nesveiki mitybos jprociai, aukstas kraujospiuidis, dislipidemija, 2
tipo diabetas (T2D) ir nutukimas. [25].

Tikslios aterosklerozés priezastys ir rizikos veiksniai nezinomi; tac¢iau tam tikros salygos,
bruozai ar jprociai gali padidinti aterosklerozes i8sivystymo tikimybg.

Lipidy koncentracija kraujyje. Per didelis produkty, kuriuose yra daug so€iyjy riebaly
rugsciy, vartojimas gali smarkiai neigiamai paveikti kraujotakos sistema. Kraujas susideda 1§
jvairiy riebaly junginiy, tokiy kaip mazo tankio lipoproteinai (MTL), didelio tankio
lipoproteinai (DTL) ir trigliceridai, kurie visi yra esminiai Zmogaus kraujo ir Igsteliy
komponentai. Lipidy (riebaly) kiekis kraujyje turi buti tam tikrose ribose (matuojamas
milimoliais litre): bendrojo cholesterolio — ne daugiau kaip 5,2 mmol/l, MTL — ne daugiau kaip
4 mmol/l, DTL — ne maziau kaip 1 mmol/l, trigliceridy - iki 2 mmol/l. Sutrikus cholesterolio
koncentracijai kraujyje, ypa¢ padidéjus MTL koncentracijai, jis gali kauptis ant kraujagysliy
sieneliy ir suformuoti aterosklerozines ploksteles, kurios mazina kraujagysliy spindj. Sis
sutrikimas dél jvairiy organy kraujotakos sutrikimo gali sukelti kritinés anging, Sirdies ritmo
sutrikimus, infarkta ar insulta. PrieSingai, DTL gali sumazinti MTL koncentracija,

apsaugodama $irdj ir kraujagysles nuo apnasy susidarymo [26, 27].
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Rikymas. Tabako dimuose esancios medziagos sukelia trombozg¢ ir ateroskleroze, todeél
rikantiems asmenims didéja miokardo infarkto, staigios mirties, insulto, aortos aneurizmos ir
periferiniy arterijy ligos rizika [28]. CigareCiy rikymas yra galingas nepriklausomas
aterosklerozés ir SKL jvykiy rizikos veiksnys, nes cheminés diimy sudedamosios dalys turi
didelj oksidacinj ir uzdegiminj pajéguma, kuris gali tiesiogiai sukelti endotelio pazeidimus ir
sustiprinti uzdegiminj atsaka. Klinikiniai jrodymai parod¢, kad riikymo poveikis yra tiesiogiai
proporcingas dozei priklausomas nuo dideliy ir kalcifikuoty ateroskleroziniy ploksteliy, o
rikymo nutraukimas bet kuriame amziuje yra viena i§ svarbiausiy sveikatos prieziliros
priemoniy, mazinan¢iy SKL, véZio ir mirtingumo rizika. Rikkymo metimas buvo susijes su
mazesniu miego arterijos apnasy progresavimu, bet ne su vidinés kraujagyslés sluoksnio storiu.
[29].

Kraujagysliu endoteliy lastelés. Aterosklerozé yra susijusi su uzdegiminiais procesais
kraujagyslés sienelés endotelio 1gstelése, susijusiais su sulaikytomis mazo tankio lipoproteiny
(MTL) dalelémis.

Aterosklerozés vystymasis prasideda nuo endotelio, kuris yra vidinis kraujagysliy
sluoksnis, disfunkcijos. Si disfunkcija sukelia jvykiy, turinéiy jtakos kraujagysliy sveikatai,
pakopa. Endotelio lastelés pernesa MTL | erdve po endoteliu, sukeldamos uzdegiminj atsaka.
Aktyvuotas endotelis pritraukia uzdegimines lasteles prie arterijy sieneliy, taip prisidedant prie
apnady susidarymo. Sis procesas apima lygiyjy raumeny lgsteliy migracija ir kolageno bei
elastino gamyba. RySys tarp endotelio ir kity Igsteliy skatina uzdegima ir prisideda prie apnasy
susidarymo progresavimo. [30].

ApnaSy buvimas skatina kraujagysliy raumeny lasteles iSsiplésti, kad prisitaikyty prie
padidéjusio tiirio. Endotelio pavirSius sustoréja, padidindamas tarp apnasy ir vidinio
kraujagysliy pavirSiaus spindj. Kraujagysliy sieneliy sustoré¢jimas dél tempimo tam tikru mastu
kompensuoja susiaur¢jimg dél apnasy kaupimosi, taciau taip pat gali padidéti sieneliy
standumas. Kai sienel¢ tampa storesné, ji tampa maziau lanksti ir atsparesné tempimui su
kiekvienu Sirdies plakimu. [31].

Cukrinis diabetas. Klinikinis rySys tarp diabeto ir aterosklerozés yra gerai zinomas.
Dauguma klinikiniy ir eksperimentiniy duomeny apie diabeto komplikacijy atsiradimg yra
susij¢ su ateroskleroze, o tai rodo, kad létinés hiperglikemijos poveikis gali pakenkti
kraujagysliy homeostazei, daugiausia dél endotelio funkcijos. Daugybé tyrimy parodé
padidéjusj uzdegimo mediatoriy, tokiy kaip C reaktyvusis baltymas (CRB), interleukinas-6 (IL-
6), plazminogeno aktyvatoriaus inhibitorius 1 (PAI-1), kieki. Be to, rezultatai parodé, kad

cukriniu diabetu sergantys zmonés dazniau serga daugiau nei viena kraujagysliy liga, palyginti
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su asmenimis, kurie neserga cukriniu diabetu. Pastebéta, jog su normoglikeminiais tiriamaisiais
aterosklerozés laipsnis yra maZzesnis, nei pacienty serganciais cukriniu diabetu [32].

Virssvoris ir nutukimas. Nutukimui biidingas létinis Zemo laipsnio uzdegimas ir
oksidacinis stresas, d¢l kurio sustipré¢ja aterosklerozé ir padidéja sergamumas ir mirtingumas
nuo Sirdies ir kraujagysliy ligy. Perteklinis svoris, kaip 1étiné kenksminga biisena, sukelia
adipokiny sekrecijos disbalansg ir todél gali i§sivystyti su nutukimu susijusios gretutinés ligos.
Su baltuoju riebaliniu audiniu susij¢ adipokinai moduliuoja medziagy apykaitos, uzdegiminius
ir oksidacinius kelius; todé¢l gali sustiprinti arba susilpninti su nutukimu susijusiy gretutiniy
ligy, iskaitant ateroskleroze, vystymasi [33].

Amzius. Vis daugiau tyrimy rodo, kad sen¢jimas taip pat yra svarbus aterosklerozés
rizikos veiksnys, kuris iSlieka nepriklausomas, kai visi kiti veiksniai yra kontroliuojami.
PrieSlaikinj arba pagreitintg kraujagysliy senéjima gali paskatinti Sirdies ir kraujagysliy rizikos
veiksniai, o pacientams, sergantiems ateroskleroze, stebimas lasteliy senéjimas. Taigi
ateroskleroz¢ yra organizmo sen¢jimo ir Igsteliy sen¢jimo liga [34].

Nors SKL yra siejamos su senéjimu, kaupiami jrodymai patvirtina, kad SKL yra
susijusios su kraujagysliy lasteliy senéjimu. Atsizvelgiant j tai, kad SKL pasireigkia vyresnio
amziaus zmonéms, kai kraujagysliy lastelése vyksta replikacinis senéjimas, ir pacientams, kuriy
rizikos veiksniai skatina prieslaikinj senéjima [35].

Hipertenzija. Tarp modifikuojamy rizikos veiksniy arteriné hipertenzija pripazjstama
kaip raktas i iSemines ligas ir smegeny kraujotakos sutrikimus. Atsitiktiniy im¢iy tyrime
dalyvavo 3845 dalyviai, kuriy vidutinis amzius buvo 83 metai; Sis tyrimas atskleidé, kad
sumazinus AKS nuo 161/84 iki 144/78 mmHg, smegeny kraujotakos sutrikimy rizika sumaz¢ja

30%, o Sirdies ir kraujagysliy reiskiniy - 23% [25].
1.5 Augalinés kilmés preparatai aterosklerozés profilaktikai

Augalinés kilmeés preparatai gali biiti veiksmingi vaistai aterosklerozés prevencijai,
siekiant sumazinti susirgimo rizika, taciau jie neturéty buti laikomi medicininio gydymo
pakaitalu, jei yra sergama S$ia liga. 2012 metais Rusijoje atliktas tyrimas atskleide, kad ¢esnako
milteliy vartojimas turéjo teigiamos jtakos ankstyvos stadijos miego arterijos aterosklerozei.
Tyrimo metu pastebétas skirtumas tarp asmeny, kurie vartojo ¢esnako miltelius, ir ty, kurie
nevartojo. Cesnako milteliy vartojimas padéjo pagerinti arterijy biikle, nes sumazino esamy
apnaSy susidarymg ir uzkirto keliag naujy apnaSy susidarymui. Dvejus metus trunkantis
gydymas, ¢esnako milteliais turi tiesioginj antiaterosklerozinj poveikj vyry miego arterijy
aterosklerozei. Vyrams, kuriems nepasireiSké aterosklerozés pozymiai, prieSuzdegiminiy

vaisty, turin¢iy stipry anticitokininj poveikj, tokiy kaip medetkos, Seivamedzio uogos ir
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zibuoklés, vartojimas sumazino miego arterijos ateroskleroze. Fitoestrogeny turtingas vaistas
1 kurio sudétj jeina ¢esnako milteliai, vynuogiy kauliuky ekstraktas, zaliosios arbatos lapeliai,
apyniy spurgai, B-karotinas, a-tokoferolis ir askorbo riigstis neleido i$sivystyti miego arterijos
aterosklerozei moterims po menopauzes [36].

Kvercetinas (QUE) yra natiralus polifenolinis flavonoidas, placiai randamas
vaistiniuose augaluose ir tradicinése formulése. Daugybé tyrimy parod¢, kad jis turi
antioksidacinj, prieSuzdegiminj ir hepatoprotekcinj poveiki [37] [38]. Nors dauguma klinikiniy
tyrimy parodé, kad kvercetinas negali akivaizdziai paveikti plazmos lipidy, daugelis gyviny ir
lasteliy tyrimy patvirtina teigiamg kverectino poveikij aterosklerozés progresavimo mazinimui.
Kvercetinas gali padidinti ABCA1 ekspresija. ABCA1 ekspresija reiskia specifinio baltymo
(ABCA1), pagaminto lgstelése, kieki. Didesné ABCAT1 ekspresija reiskia, kad yra daugiau §io
baltymo, kuris gali sustiprinti cholesterolio judéjimg i§ lasteliy, o tai gali padéti tokiuose
procesuose kaip atvirkstinis cholesterolio transportavimas [39].

Manokolinas K yra chemiSkai identiSkas lovastatinui, todél yra HMGCR inhibitorius.
HMGCR yra fermentas, kuris atlieka gyvybiskai svarby vaidmenj gaminant cholesterolj
organizme. Jis padeda paversti molekulg, vadinamg HMG-CoA, j mevalonata, kuris yra svarbus
zingsnis gaminant cholesterolj, taip pat mazina endogeninio cholesterolio gamyba bei MTL-C.
Nors tai patrauklus biidas sumazinti SKL rizika, jj apsunkina tai, kad raudonyjy mieliy ryziy
preparatai skiriasi net 30 karty ir gali turéti terSaly, tokiy kaip citrininas, kuris yra toksiskas
kepenims [40].

Epigalokatechino galatas (Zaliosios arbatos ekstraktas) — EGCG, kuris yra
polifenoliy, vadinamy katechinais, grupés dalis, yra jvairiy raSiy maisto produktuose, iskaitant
vaisius, darzoves, Sokolada, vyna ir arbatg. Yra pagrindinis arbatoje esantis polifenolis ir sudaro
puse visy zaliosios arbatos polifenoliy [41]. Vienas 1§ populiariausiy gérimy visame pasaulyje
yra arbata, gaminama i§ virSutiniy arbatos augalo lapy. Tiek zaliojoje, tiek juodojoje arbatoje
yra ta pati veiklioji medZziaga epigalokatechino galatas (EGCG) ir gali slopinti MTL-C
oksidacija, kuri yra susijusi su SKL rizika. Arbatos vartojimas taip pat gali sumazinti véZio
iSsivystymo ir augimo tikimybe. Reguliarus komerciniy, skaniy ir nebrangiy arbaty vartojimas
gali turéti reikSmingg profilaktinj poveikj létinéms Zmoniy ligoms. Epidemiologiniai tyrimai
Pietry¢iy Azijos Salyse rodo, kad zmonés, kurie nuolat vartoja zaliagjg arbata, reciau serga Sirdies
ir kraujagysliy ligomis. Keletas tyrimy rodo, kad zaliojoje arbatoje gausu katechiny, ypac
EGCG, kurie gali sumazinti lipidy peroksidacijos ir aterosklerozés zymenis, ypac
malondialdehido (kuris yra oksidacinio streso Zymuo) koncentracija ir MTL oksidacija [39].

Tirpios skaidulos (beta gliukanas; gliukomananas) — Maistiniy skaiduly jtraukimas |

mityba gali biiti naudingas cholesterolio kieki mazinanciy vaisty, tokiy kaip statinai,
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papildymui. Tai gali padéti sumazinti bendro cholesterolio ir MTL cholesterolio kiekj bei
sumazinti Salutinj poveikj ir pagerinti vaisty toleravimg [42]. Tirpios ir netirpios maistings
skaidulos sveikame maiste turi daug nemaistinio poveikio sveikatai, padedanciy pagerinti
lipoproteiny profilj ir neturi kalorijy, todél gali buti sveikos mitybos dalis. D¢l maistiniy
skaiduly gausos nesmulkintuose griiduose, baltyminiame maiste, vaisiuose ir darzovése jie yra
patrauklis ligy prevencijos ir aterosklerozés bei Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos mazinimo
tikslams [43].

Alicinas — yra natiiralus produktas, placiai vartojamas daugelyje kulttiry, kuriy dietoje
naudojamas ¢esnakas. Tai fiziologiskai aktyvi molekulé, turinti daug galimos naudos sveikatai.
Irodyta, kad alicinas turi jvairiy teigiamy poveikiy kovojant su Sirdies ir kraujagysliy ligomis.
Alicinas gali sumazinti cholesterolio sintez¢ slopindamas tam tikrus fermentus, tokius kaip
skvaleno-monooksigenaze ir acetil-CoA sintetazg. [44]. Naudodami gryna alicino preparata,
buvo pastebéta, kad alicinas gali paveikti ateroskleroze ne tik veikdamas kaip antioksidantas,
bet ir kitais mechanizmais, tokiais kaip lipoproteiny modifikavimas ir MTL pasisavinimo bei
skaidymo makrofagais slopinimas [45].

Berberinas — yra natiiralus alkaloidas, turintis daug gydomyjy savybiy. Irodyta, kad jis
turi antioksidacinj, antiproliferacinj ir prieSuzdegiminj poveikj, kuris gali slopinti nenormaly
lasteliy elges], susijusj su Sirdies ir kraujagysliy ligomis [46]. Sis poveikis buvo jrodytas lasteliy
eksperimentais, gyviiny modeliais ir tyrimais su Zmonémis. Berberinas gali apsaugoti endotelio
lasteles nuo citokiny ir uzdegimo, uzkertant kelig kraujagysliy remodeliavimuisi ir kraujagysliy
stenozei [47]. Jis taip pat gali slopinti uzdegiminiy lasteliy veikla, kad sumazinty kraujagysliy
uzdegima. Irodyta, kad berberinas skatina angiogenezg ir padidina mezenchiminiy kamieniniy
lasteliy, naudojamy lasteliy terapijoje, iSgyvenima [48]. Jis gali sumazinti MTL-cholesterolio
kiekj plazmoje. Be to, gali apsaugoti endotelio Igsteles, padidinti apnasy stabiluma ir sumazinti
lipidais prisotinty makrofagy susidaryma. Berberinas taip pat padeda sumazinti oksiduoto MTL
pasisavinimg ir sukelti makrofagy autofagija [10].

Spirulina — vartojimas buvo susijgs su hipercholesteroleminés aterosklerozés
sumaz¢jimu ir MTL—C koncentracijos serume sumazéjimu, taip pat DTL—C lygio padidéjimu.
Spirulinoje esantis junginys fikocianinas gali padéti pagerinti antioksidaciniy fermenty kiekj
organizme, nes slopina laisvyjy radikaly ir COX-2 gamyba, o tai gali padéti reguliuoti lipidy
kieki kraujyje [49]. Be to, fikocianinas gali sumazinti oksidacinj stresg ir aktyvuoti hemo
oksigenaze—1 (HMOX1) endotelio lastelése. Tai rodo, kad spirulinoje esantis fikocianinas gali
padéti sumazinti lipidy kiekj ir sumazinti aterosklerozes rizika [50]. D¢l to spirulina gali biiti
naudinga aterosklerozes profilaktikai ir Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos veiksniy mazinimui

[51].
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Kurkuminas. Eksperimentiniai jrodymai rodo, kad kurkuminas gali padéti sulétinti
aterosklerozés progresavima. Jis gali uzkirsti kelig endotelio disfunkcijai, lygiyjy raumeny
lasteliy proliferacijai ir migracijai bei lipidais prisotinty makrofagy susidarymui, taip pat
moduliuoja makrofagy poliarizacijg ir neutralizuoja uzdegimin;j atsaka. Kurkuminas reguliuoja
lipidy perneséjy, atsakingy uz cholesterolio jsisavinima, ekspresijg ir aktyvuma, taip pat gali
sumazinti cirkuliuojanc¢io Ox—MTL lygj. Jis taip pat slopina makrofagy infiltracija aortos
audiniuose, apsaugodamas nuo ateroskleroziniy ploksteliy susidarymo [52]. Taciau reikia
atlikti daugiau tyrimy, kad buty galima visiSkai suprasti kurkumino veikimo mechanizmag
klinikingje aplinkoje, o naujy vaisty tiekimo sistemy, tokiy kaip kurkumino nanomicelés,
kiirimas yra svarbus siekiant pagerinti jo geriamagjj biologinj prieinamumag ir klinikinj
veiksminguma [53].

Resveratrolis (RSV) - yra natiiralus polifenolinis junginys, kurio placiai galima rasti
valgomuosiuose augaluose, tokiuose kaip zemés rieSutai, vynuogés ir uogos [54]. Daugybé
tyrimy parodé, kad RSV turi platy teigiamg poveikj kovojant su ateroskleroze. Tai parod¢, kad
RSV susilpnino endotelio uzdegima, sukeldamas autofagija [55]. Kitas tyrimas parodé, kad
RSV padidino autofaginj srauta ir skatino okso-MTL skaidyma endotelio lastelése ir
makrofaguose. RSV taip pat gali Zymiai slopinti LRL proliferacija, [4].

Luteolinas yra flavono raiSis, kuri yra flavonoidy pogrupis ir natiiraliai randama
Jvairiuose maisto Saltiniuose, tokiuose kaip brokoliai, zalioji ¢ili, svogiiny lapai, pranctiziSkos
pupelés, morkos, baltieji ridikai, dobily ziedai ir ambrozijos ziedadulkés. Nustatyta, kad
liuteolinas teigiamai veikia su ateroskleroze susijusias ligas, tokias kaip diabetas ir Sirdies
nepakankamumas [56]. Vieno tyrimo metu buvo nustatyta, kad liuteolinas turi kardioprotekcinj
poveikj nuo diabeto sukeltos Sirdies funkcijos sutrikimo. Vartojant per burng, liuteolinas
reikSmingai sumazino jvairiy Zymeny, susijusiy su diabeto sukelta Sirdies disfunkcija Sprague-
Dawley ziurkiy patinams, jskaitant serumo TG, bendro cholesterolio, MTL, kreatino kinazés,

laktatdehidrogenazés ir miokardo jungiamojo audinio augimo faktoriaus kiekj [57].
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2. DARBO METODIKA
2.1 Tyrimo objektas ir imtis

Tyrimo objektas - Anonimingje apklausoje sutike dalyvauti Lietuvos Respublikos
pilieciai, nuo 18 mety amziaus. Dalyviai atrenkami atsitiktinés atrankos btidu, siekiant uztikrinti
visy gyventojy demografiniy grupiy atstovavima.

Tyrimo imtis - Lietuvos statistikos departamento duomenimis 2023 mety pradzioje
nuolatiniy Lietuvos Respublikos gyventojy vyresniy nei 18 mety buvo 2 mln. 542,053 tukst.
[58]. Tyrimo imtis apskaiciuota pagal formule. Naudotas pasikliautinumo intervalas 95%.
ApskaiCiuotas tiiris - 399 respondentai.

Im¢iai apskai¢iuoti naudota T. Yamane supaprastinta imties skai¢iavimo formulé:

N
=
1+ N(e)
n =imties dydis
N = populiacijos dydis
e = tikslumo lygis
2542053

n= 5=
14+ 2542 053(0.5)

Buvo apzvelgiami ,,Gintarinés* vaistinés tinkle esantys augalinés kilmés preparatai

aterosklerozes profilaktikai.

2.2 Tyrimo metodai

o Teorinis analizés metodas. Mokslinés (farmacinés, socialinés, medicininés)
literatiiros analizé, Lietuvoje ir uzsienyje atlikty moksliniy darby, tyrimy, ivairiy publikacijy,
straipsniy, medicininiy gairiy, susijusiy su tiriamaja tema analiz¢.

. Empirinis analizés metodas. Remiantis moksline literatiira bei iSanalizavus
straipsniuose apzvelgty tyrimy tikslus, metodika ir iSvadas buvo pradétas klausimyno
sudarymas, kurie buvo pateikti Lietuvos Respublikos pilie¢iams. Anketavimas atliktas
internetu, anonimiSkai. Internetiné¢ anketa buvo platinama elektroniniu pasStu, VU universiteto
Facebook socialinio tinklo grupéje. Anketoje pateikta 19 klausimy (Priedas Nr.1).
Respondentai tur¢jo pasirinkti jiems labiausiai tinkantj atsakymo variantg ar variantus. Tyrimas
buvo atlickamas nuo 2023 mety kovo iki 2023 mety geguzés ménesio.

Anketos struktiirinés dalys:
1. Ivadiné dalis. Respondentai informuojami apie tyrima ir jo tikslg bei uztikrinami

atsakymy konfidencialumu.
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2. Demografinés charakteristikos. Respondenty klausiama apie jy demografine
informacija, tokig kaip amzius, lytis ir i§silavinimo lygis.

3. Klausimai apie augalinés kilmés preparaty vartojimo ypatumus. Dalyviams
uzduodami konkretiis klausimai apie augalinés kilmés preparaty vartojima, pvz., kokius
preparatus jie vartoja, kaip daznai juos vartoja ir dé¢l kokiy priezasciy jie vartoja.

Statistiniai analizés metodai.

Tyrimo metu surinkti duomenys buvo analizuojami naudojant IBM SPSS 29.0 versijos

programine irangg ir Microsoft Excel. Naudotas Chi-kvadrato statistinis (X2) kriterijus, o
duomenims patikrinti taikytas reikSmingumo lygmuo p, kai p<0,05 rodikliy skirtumai laikyti

statistiSkai reikSmingi.
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3. TYRIMO REZULTATAI
3.1 Respondenty demografiniai duomenys

IS viso anketoje dalyvavo 400 respondenty, i kuriy 218 (54,5%) moterys, 182 (45,5%)
vyrai (1 pav.).

Jasy lytis

@® Moteris @ Vyras
1 pav. Respondenty (N=400) pasiskirstymas pagal Iyt
Visi tyrimo dalyviai buvo 18 m. ir vyresni asmenys. Patys jauniausi respondentai buvo
18 m., o vyriausi 87 m. Analizuojant dalyviy pasiskirstyma pagal amziaus grupes, buvo
nustatyta, kad tyrime dalyvavo 11% 18-25 m. (n=45), 15% 26-33 m. (N=61), 19% 34-41 m.
(n=77), 23% 42—-49 m. (n=90), 17% 50-57 m. (n=67), 8% 58-65 m. (n=31), 7% 66 m. ir daugiau

(n=29). Tyrimo dalyviy pasiskirstymas pagal amziaus grupes — 2 paveiksle.

100 25%
90
80
70
60
50
40
30
20
10

20%

15%

10%

5%

0%
18-25 26-33 34-41 42-49 50-57 58-65 66<

mmm DaZnis = Santykinis daZnis
2 Pav. Respondenty pasiskirstymas pagal amzZiaus grupes
Analizuojant rezultatus buvo nustatyta, kad didzioji dalis respondenty (32,8 proc.) tur¢jo

aukstajj i$silavinima, o tai rodo, kad nemaza dalis tyrime dalyvavusiy buvo baigg¢ universitetinj
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i$silavinimg (n=131). Be to, 29,3% dalyviy (n=117) tur¢jo neuniversitetinj aukstaj]
i8silavinima, o tai rodo, kad jie jgijo i$silavinimg po vidurinés mokyklos, bet ne universitetinj.

Be to, 19,3% respondenty (n=77) turéjo profesinj i§silavinima, o tai rodo, kad jie yra jgije
profesinj arba specializuota mokyma. Taip pat 16,3% dalyviy (n=65) buvo igij¢ vidurinj
i8silavinima.

Nedidelé dalis respondenty, 2,5% (n=10), netur¢jo vidurinio is$silavinimo, tai rodo, kad
jie néra baige vidurinés mokyklos ar panasSios ugdymo programos.

Sios isvados suteikia jzvalgy apie tyrimo dalyviy i3silavinima, pabréZiant imties
i$silavinimo jvairove. Rezultatai rodo, kad nemaza dalis respondenty yra jgij¢ aukstaj]
i$silavinimg universitetiniame lygmenyje arba pagal neuniversitetines auk$tojo mokslo

programas. Dalyviy pasiskirstymas pagal i§sivalinimg pateiktas 3 paveiksle.

Jusy iSsilavinimas

@ Vidurinis

@ Univeresitetinis auks$tasis

@ Neuniversitetinis aukS$tasis
Profesinis

Nebaigtas vidurinis

3 pav. Pasiskirstymas pagal issilavinimg

Duomeny analizés metu tyrimo dalyviy iSsilavinimo lygis buvo suskirstytas j dvi
pagrindines grupes. Pirmaja grupe sudaré¢ asmenys, turintys aukstaji iSsilavinima, jskaitant ir
neuniversitetinj auk§tajj, ir universitetinj aukstajj issilavinima. Sia grupe sudaré 62,1% dalyviy.
Antraja grupe sudaré asmenys, turintys ne aukstajj iSsilavinima, jskaitant tuos, kurie nebuvo
igije vidurinio, jgije vidurinj issilavinima arba jgije profesinj i§silavinima. Si grupé sudaré
37,9% dalyviy.

Tyrimo dalyviy pasiskirstymas pagal socialinj statusg pateikiamas 4 paveiksle. Nustatyta,
kad daugiau nei pusé respondenty - 76%, buvo dirbantys asmenys (n=304). Tyrime taip pat
dalyvavo 10% studenty (n=40) ir 6,8% pensininky (n=27). 5% apklaustyjy (n=20) nurod¢, kad

yra bedarbiai. 9 apklaustieji nenor¢jo nurodyti socialinio statuso (2,3%).
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Jasy socialinis statusas

Nenoriu nurodyti

2.3% T -
Pensininkas (-¢) - Smdentall?) (();)
6,8% o
Bedarbis (-¢)

5,0%

Dirbantis (-i)
76,0%

4 pav. Pasiskirstymas pagal socialinj statusq

Duomeny analizés metu tyrimo dalyviy socialiné padétis buvo suskirstyta j dvi pirmines
grupes: dirbancius ir nedirbancius. Dirbanciyjy grupe sudaré 76 proc., o nedirbanciyjy grupe,
kurioje buvo bedarbiai, studentai, pensininkai arba nenorintys atskleisti savo statuso, sudaré¢ 24
proc.

Pastebéta, kad didzioji dalis respondenty — 182 (45,5%) tik kartais vartoja alkoholinius
gérimus. 31,5% apklaustyjy nurodé, kad vartoja alkoholinius gérimus (n=126), o 23%
respondenty nevartoja alkoholiniy gérimy (n=92). Tyrimo dalyviy pasiskirstymas pagal
alkoholio vartojimga pateikta 5 paveiksle.

Ar vartojate alkoholinius gérimus?

Ne
23,0%

Taip
31,5%

Kartais
45,5%

5 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal alkoholio vartojimg
Alkoholiniy gérimy vartojimas pagal lyti. Atlikus duomeny analiz¢ paaiskéjo, kad
alkoholiniy gérimy vartojimas yra statistiSkai reikSminga priklausomybé¢ (}2 =15.088; df = 2;
p =<0,001), statistiSkai dazniau vartoja alkoholj vyrai (40,1%) nei moterys (24,3%) (p < 0,05).
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Tyrimo apklaustyjy, vartojanciy alkoholinius gérimus, pasiskirstymas pagal lytj pateiktas 6
paveiksle.

Si i§vada rodo, kad alkoholio vartojimas skiriasi ly&iy atzvilgiu, nes vyrai dazniau vartoja
alkoholinius gérimus nei moterys. Svarbu pazyméti, kad $is statistinis reikSmingumas nereiskia

priezastinio ry$io, o iSrySkina reikSmingg rysj tarp kintamyjy.

100,0%
90,0%
80,0%
70,0%
60,0%
50,0% 40,1%
40,0%

30,0% 24,3%
20,0%
10,0%

0,0%

Vartojantys Nevartojantys

= Moterys = Vyrai
Pav. 6 Respondenty, vartojanciy alkoholinius gérimus, pasiskirstymas pagal Iyt

Pastebéjus, kad nemaza dalis respondenty alkoholinius gérimus vartoja tik retkarciais,
buvo suformuluota hipotezeé, kad retai alkoholj vartojantys asmenys re€iau serga Sirdies ir
kraujagysliy ligomis. Ta¢iau duomeny analizés metu nustatyta, kad statistiSkai reikSmingo rysio
tarp alkoholio vartojimo daznumo ir Sirdies ir kraujagysliy ligy paplitimo néra (}2=5,058; df=4;
p=0,281). Todé¢l iSvados nepatvirtino pradinés hipotezés, nes p reikSme virSijo i§ anksto
nustatytag 0,05 reikSmingumo lygj. 7 paveiksle parodytas dalyviy pasiskirstymas pagal jy
alkoholio vartojimo jprocius ir Sirdies ir kraujagysliy ligy sergamuma. Paveiksle pateikiamas
vizualinis duomeny vaizdas, leidziantis geriau suprasti pasiskirstymo modelius ir reik§mingo

rysio tarp alkoholio vartojimo daznio ir sergamumo Sirdies ir kraujagysliy ligomis (p < 0,05).
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=Vartoja =Nevartoja Kartais vartoja

7 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal sergamumgq ir alkoholio vartojimg
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ISanalizavus duomenis, pastebétas statistiSkai reikSmingas amziaus ir alkoholio vartojimo
rySys (2 = 42,695; df = 12; p = 0,001). Rezultatai rodo, kad skirtingose amziaus grupése
alkoholio vartojimo jprociai skiriasi. Tarp amziaus grupiy daugiausia alkoholio vartoja 18-25
mety asmenys (45,5 proc.), o maziausiai — 58-65 mety asmenys (7,7 proc.).

Sios i§vados pabrézia amziaus jtaka alkoholio vartojimo jpro¢iams, nes jaunesni asmenys
dazniau vartoja alkoholj nei vyresni. Svarbu paminéti, kad Sis statistinis reikSmingumas
nereiSkia priezastinio rysio, o rodo reikSmingg ry$j tarp amziaus ir alkoholio vartojimo.

Amziaus ir alkoholio vartojimo rySio supratimas gali prisidéti prie tiksliniy intervencijy
ir visuomenés sveikatos strategijy, skirty spresti su alkoholiu susijusias problemas apibréztose
amziaus grupése. Jame taip pat pabréziama, kad svarbu su amZziumi susijusio Svietimo,
prevencijos ir intervencijos pastangos skatinti atsakingo vartojimo iprocius ir sumazinti galimg
alkoholio daromg zalg. Tyrimo apklaustyjy, vartojanciy alkoholinius gérimus, pasiskirstymas

pagal amziy pateiktas 8 paveiksle.
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Vartoja Nevartoja Kartais vartoja
8 pav. Respondenty, vartojanciy alkoholinius gérimus, pasiskirstymas pagal amZiy
Pastebéta, kad alkoholiniy gérimy vartojimas pagal iSsilavinimo lygj néra statistiSkai
reikSminga priklausomybé (¥2 =2.635; df = 2; p <0.268), (p < 0,05). Tyrimo apklaustyjy,

vartojanciy alkoholinius gérimus, pasiskirstymas pagal i$silavinimo lygj pateiktas 9 paveiksle.
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9 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal issilavinimo lygj ir alkoholio vartojimg

Tyrimo duomeny analizés metu buvo nagriné¢jamas rySys tarp alkoholiniy gérimy
vartojimo ir socialinés padéties. Rezultatai atskleide statistiSkai reikSmingg rysj tarp dviejy
kintamyjy (x2=8.463; df=2; p=0.015). Buvo pastebéta, kad dirbantys asmenys alkoholinius
gérimus vartojo reciau — tik 30,3 proc. Kita vertus, nedirbantys, jskaitant bedarbius, studentus,
pensininkus ar nenorintys savo statuso atskleisti, alkoholinius gérimus vartojo daugiau — 35,4%
(p <0,05).

Analize parod¢, kad dirbantys asmenys dazniau vartojo alkoholj retkarc¢iais 49,3 proc.
Kita vertus, nedirbanciy asmeny tikimybé retkarciais vartoti alkoholj buvo mazesné — tik 33,2
proc.

Sie tyrimo duomenys rodo reik§minga rysj tarp socialinés padéties ir alkoholio vartojimo
iprociy. Dirbantieji yra linke reciau vartoti alkoholinius gérimus, o nedirbanciy grupé turi
didesnj alkoholio vartojimo paplitimg. Svarbu paminéti, kad S$is rySys yra pagristas
analizuojamais duomenimis ir gali skirtis priklausomai nuo konkre€ios populiacijos ir
kultiirinio konteksto. Dalyviy pasiskirstymas pagal socialing padeét] ir alkoholio vartojima

pateiktas 10 paveiksle.
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10 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal socialine padeétj alkoholio vartojimg

Analizuojant tyrimo rezultatus buvo pastebéta, kad daugiau nei pusé respondenty (57,5%)
yra neriikantys asmenys (n=230), mazesné dalis dalyviy (27%) yra rukantys (n=108), o 15,5%
nurodé rukantys kartais (n=62). Tyrimo dalyviy pasiskirstymas pagal rikyma yra pateiktas 11

paveiksle.

Ar Jus rukote?

Taip
27,0%

Kartais

15,5%

Pavy. 11 Respondenty pasiskirstymas pagal ritkymg

Pastebéjus, kad dauguma respondenty yra neriikantys, iSkelta hipotezé, kad nertikantys
asmenys reciau serga Sirdies ir kraujagysliy ligomis. Atlikus duomeny analiz¢ buvo pastebeta,
kad tarp rikanciyjy ir serganciyjy Sirdies ir kraujagysliy ligomis dalyviy yra statistiSkai
reikSminga priklausomybé — statistiSkai dazniau serga Sirdies ir kraujagysliy ligomis riikantys

asmenys (29,6%). (2= 16.599; df=4; p=0.002) (p <0,05) (zr.12 pav.).
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12 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal sergamumq ir ritkymq

Riikymas pagal lytj. Atlikus duomeny analize paaiskéjo, kad rikymas yra statistiSkai
reikSminga priklausomybé (¥2 =27.836; df = 2; p=0,001), statistiSkai dazniau ruko vyrai
(38,5%) nei moterys (17,4%) (p <0,05).

13 paveiksle pavaizduotas rukanciy apklausos respondenty pasiskirstymas pagal lyti.
Paveikslas vizualiai parodo riikkan¢iyjy vyry ir motery proporcijas ir iSrySkina statistiSkai
reikSmingg skirtuma tarp dviejy grupiy. Rezultatai patvirtina iSvada, kad rikymas yra labiau
paplites tarp vyry nei motery.
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13 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj ir amZiy

Rikymas pagal iSsilavinimo lygj. Nustatyta, kad tarp iSsilavinimo lygio bei nerikymo
yra statistiSkai reik§minga priklausomybé (¥2=10.570; df=2; p <0.005). — statiSkai daugiau

neriiko (68,3%) su aukStuoju iSsilavinimu, o maziau neruko (31,7%) su neaukstuoju
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i$silavinimu. (p < 0,05). Tyrimo apklaustyjy, nerukanciy, pasiskirstymas pagal iSsilavinimo

lygi pateiktas 14 paveiksle.
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14 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal issilavinimo lygj ir ritkymg

Riikymas pagal socialinj statusg. Nustatyta, kad tarp iSsilavinimo lygio bei rilkymo néra
statistiSkai reikSminga priklausomybé (¥2=0.313; df=2; p=0.855). Tyrimo apklaustyjy,

rukanciy, pasiskirstymas pagal socialinj statusg pateiktas 15 paveiksle (p < 0,05).
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15 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinj statusq ir ritkymg

Nustatyta, kad daugiau nei puse dalyviy (60,3%) neserga létinémis/Gmiomis Sirdies ir
kraujagysliy sistemos ligomis (n=241). 24,5% apklaustyjy nurod¢, kad serga (n=98), o 15,3%
nezino, ar serga (n=61). Tyrimo dalyviy pasiskirstymas pagal kraujagysliy sistemos ligy

sergamuma pateiktas 16 paveiksle.
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Ar sergate 1étinémis/Gimiomis Sirdies ir kraujagysliy sistemos ligomis?

NeZinau

15,3%

Taip
24,5%

Ne
60,3%

Pav. 16 Respondenty pasiskirstymas pagal kraujagysliy sistemos ligy sergamumq

Atliekant duomeny analiz¢ buvo pastebéta, kad tarp preparaty vartojimo aterosklerozés
profilaktikai bei Sirdies ir kraujagysliy ligy sergamumo yra statistiSkai reikSminga
priklausomybé (¥2=76.989; df=4; p<0,001) —statistiSkai dazniau preparatus vartoja sergantys
Sirdies ir kraujagysliy ligomis asmenys (56,1%), o 18,4% - serganéiy SKL nevartoja preparaty
aterosklerozés profilaktikai (p < 0,05). Dalyviy pasiskirstymas pagal sergamuma ir preparaty
vartojimg pateiktas 17 paveiksle.
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17 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal sergamumgq ir preparaty vartojimg

Pastebéta, kad daugiau nei pus¢ dalyviy (54,3%) zino, kas yra AKP (n=217). 28,5%
respondenty nurod¢, kad nepakankamai (n=114), o 17,3% apklaustyjy atsaké — ne (n=69).
Tyrimo dalyviy pasiskirstymas pagal Zinias apie augalinés kilmés preparatus pateikta 18

paveiksle.

31



Ar zinote, kas yra augalinés kilmés preparatai (AKP)?

Taip

54,3%

Nepakankamai

28,5%

Pav. 18 Respondenty pasiskirstymas pagal Zinias apie AKP

Zinios apie tai, kas yra augalinés kilmés preparatai pagal i§silavinimo lygj. Pastebéta, kad

tarp iSsilavinimo lygio ir ziniy apie augalinius preparatus yra statistiSkai reikSminga

priklausomybé (¥2=34.599; df=2; p<0.001). Didesn¢ dalis aukstaji iSsilavinima turinciy

dalyviy (64,1 proc.) zino, kas yra augaliniai kilmés preparatai, o mazesné dalis neturinciy

aukstajj iSsilavinima (38,2 proc.) — Zino, kas yra augaliniai kilmés preparatai (p < 0,05) (zr. 19

pav.).
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19 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal Zinias, kas yra AKP ir issilavinimo lygj

Analizuojant rezultatus buvo nustatyta, kad daugiau nei puse¢ dalyviu (50,8%) nevartoja

preparatus aterosklerozés profilaktikai (n=203), 27,8% apklaustyjy vartoja preparatus

aterosklerozés profilaktikai (n=111), o 21,5% vartoja kartais (n=86). Tyrimo dalyviy

pasiskirstymas pagal preparaty vartojima pateiktas 20 paveiksle.
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Ar vartojate preparatus aterosklerozés profilaktikai?

Taip
27,8%

Ne
50,8%

Kartais

21,5%

Pav. 20 Respondenty pasiskirstymas pagal preparaty vartojimg

Preparaty vartojimas pagal lyti. Vykdant duomeny analize buvo pastebéta, kad tarp
preparaty vartojimo aterosklerozés profilaktikai bei lyties yra statistiSkai reikSminga
priklausomybe (¥2=8.513; df=2; p < 0.014) — statistiSkai dazniau preparatus aterosklerozés
profilaktikai vartoja vyrai (p < 0,05). Dalyviy pasiskirstymas pagal lytj ir preparaty vartojima
pateiktas 21 paveiksle.
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21 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal Iytj ir preparaty vartojimq aterosklerozés
profilaktikai

ISanalizavus duomenis, nustatytas statistiskai reikSmingas amziaus ir preparaty vartojimo

rySys (x2 = 30,202; df = 12; p = 0,003). Rezultatai rodo, kad skirtingose amziaus grupése

713

preparatai naudojami skirtingai (p<0,05). IS amziaus grupiy daugiausia preparaty
aterosklerozés profilaktikai vartoja 66 mety ir vyresni asmenys (48,3 proc.), 0 maziausiai — 18-

25 mety amziaus grupé (12,7 proc.). Sios i§vados rodo, kad preparatus daZniau vartoja vyresni
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asmenys, 0 jaunesni asmenys preparatus vartoja santykinai re€iau. Suprasdami amziaus ir
preparaty vartojimo rySi, sveikatos prieziliros specialistai ir mokslininkai gali nustatyti
skirtingy amziaus grupiy pozilrj j sveikatos praktika, kai kalbama apie alternatyvig ar
papildoma medicing. Tai pabrézia butinyb¢ rengti specialiai pritaikytas Svietimo ir
informavimo kampanijas, skatinancias saugy ir informuotg preparaty vartojima, ypac tarp

jaunesniy asmeny, kurie gali biiti maziau susipazing su jy teikiama nauda ir rizika (zr. 22 pav.).
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22 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal amziaus grupes ir preparaty vartojimg

Duomeny analizés metu buvo nagrinétas rySys tarp preparaty aterosklerozés profilaktikai
vartojimo ir socialinés padéties. Taciau rezultatai neatskleidé statistiSkai reikSmingo rysio tarp
Siy kintamyjy (y2=4.742; df=2; p =0.093). Tai reiskia, kad dalyviy uzimtumo statusas netur¢jo
didelés jtakos preparaty panaudojimui, nepaisant to, ar jie dirbo, ar ne (p < 0,05). Svarbu
paminéti, kad statistiSkai reikSmingo rySio nebuvimas nereiskia, kad néra jokio rySio tarp
socialinés padéties preparaty vartojimo. Gali buti ir kity veiksniy, i kuriuos nebuvo atsizvelgta
atliekant analizg, pavyzdZziui, asmeniniai pomégiai ir kultiiriniai jsitikinimai, kurie gali turéti

itakos asmens pasirinkimui vartoti aterosklerozés profilaktikai skirtus preparatus (zr. 23 pav.).
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23 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal socialine padeétj ir preparaty vartojimg
aterosklerozés profilaktikai
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Duomeny analiz¢ atskleidé reikSmingg ry$j tarp preparaty vartojimo aterosklerozés
profilaktikai ir i$silavinimo lygio (¥2=7.743; df=2; p < 0.021). Aukstajj i$silavinimg turiniy
dalyviy didesné dalis (32,3 proc.) nurodé¢ reguliariai vartojantys preparatus. Tai rodo, kad
asmenys, turintys aukStaj] iSsilavinima, labiau linke jtraukti preparatus aterosklerozés
profilaktikai i savo sveikatos prieziiiros ruting (p < 0,05).

Nustatyta, kad dalyviai, neturintys aukstojo i$silavinimo, reciau vartojo preparatus — tik
20,4% pranes¢ apie savo reguliary vartojimg. Tai rodo, kad asmenys, kuriy iSsilavinimas yra
Zzemesnis, gali turéti maziau ziniy apie preparatus aterosklerozés profilaktikai arba gali imtis
skirtingy sveikatos priezitiros praktiky.

Pastebétas augalinés kilmés preparaty vartojimo skirtumas tarp dviejy iSsilavinimo grupiy
iSryskina ugdymo jtaka su sveikata susijusiam elgesiui ir pasirinkimams. Aukstasis
iSsilavinimas gali suteikti asmenims daugiau prieigos prie informacijos iStekliy ir geriau
suprasti galimg preparaty nauda, o tai lemia didesni jy vartojimg. Dalyviy pasiskirstymas pagal
i8silavinimo lygj ir preparaty vartojimg aterosklerozés profilaktikai pateiktas 24 paveiksle.
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24 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal isslavinimo lygj ir preparaty vartojimg
Pastebéta, kad didzioji dalis dalyviy (61,4%) vartoja augalinés kilmeés preparatus (AKP)
(n=121). 24,9% apklaustyjy nurodé, kad vartoja cheminius (sintetinius) ir augalinés kilmeés
preparatus kartu (n=49), o 13,7% vartoja cheminius (sintetinius) preparatus (n=27). Tyrimo

dalyviy pasiskirstymas pagal preparaty tipo suvartojimg pateiktas 25 paveiksle.
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Kokius preparatus renkatés vartoti aterosklerozés profilaktikai?

@ Augalinés kilmés @ Cheminius ir augalinés kilmés preparatus
@ Cheminius (sintetinius) preparatus

25 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal preparaty klase

Tyrime nustatyta, didzioji dalis 40,7% dalyviy — netiki augalinés kilmés preparaty
veiksmingumu (n=11). 33,3% apklaustyjy atsaké — niekada apie juos nepagalvoj¢ (n=9). 25,9%
nurodé, kad néra priezasties juos vartoti (n=7). Tyrimo dalyviy pasiskirstymas pagal AKP

nevartojimo priezastys pateiktas 26 paveiksle.

Augalinés kilmés preparaty nevartojimo priezastys?

@ Netikiu augalinés kilmés preparaty
veiksmingumu

@ Niekada apie juos nepagalvojau

@ Néra priezasties juos vartoti

26 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal AKP nevartojimo priezastys

Pastebéta, kad dalyviai (34,9%) daZniausiai patarimo dél augalinés kilmeés preparaty
vartojimo klausia vaistininko (n=59), nei gydytojo 25,4% (n=43), taip pat nustatyta, kad
apklaustieji (33,7%) dazniau renkasi patys AKP, ieSkodami informacijos internete (n=57), 10
dalyviy — pagal kaing. Tyrimo dalyviy pasiskirstymas pagal AKP pasirinkimo biidus pateiktas
27 paveiksle.
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Kaip pasirenkate augalinés kilmés preparatus aterosklerozes
profilaktikai?

@ Pats (pati) renkuosi informacija internete
@ Pataria vaistininkas
@ Pataria gydytojas

Pagal kaing

Pav. 27 Respondenty AKP pasirinkimo biidy pasiskirstymas

Nagrinéjant rodikliy duomenis, nustatyta, jog AKP aterosklerozés ligy profilaktikai
dalyviai daugiausiai (16,3%) pasirenka vartoti Epigalokatechino galata (zaliosios arbatos
ekstraktg) (n=59), 1,9% maziau respondenty vartoja spiruling ty., 14,4% (n=52), 11%
apklaustyjy vartoja Resveratrolj, taip pat ir Berbering (n=40), 9,9% - monakoling K (n=36), 35
respondentai vartoja Alicing ir Luteonolj (9,7%), 33 apklaustyjy nurodé, kad vartoja kurkuming
(9,1%), mazesn¢ dalis (5,8%) dalyviy vartoja Kverceting (n=21), Pastebéta, jog maziausiai
vartojamas preparatas (3%) tarp dalyviy buvo Luteolinas (n=11). Tyrimo dalyviy

pasiskirstymas pagal AKP pasirinkimo aterosklerozés profilaktikai pateiktas 28 paveiksle.

Kokius augalinés kilmés preparatus vartojate aterosklerozés profilaktikai?

@ Kverceting
@® Monakoling K
®

Epigalokatechino galata
(zaliosios arbatos ekstrakta)

Tirpias skaidulas
Alicing;

@ Berbering

@® Spiruling

» Kurkuming

@ Resveratrolj

Luteoling

28 pav. Respondenty AKP pasirinkimo aterosklerozés profilaktikai pasiskirstymas
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ISanalizavus duomenys, nustatyta, kad didzioji dalis dalyviy (82,6%) pajuto teigiamag
poveikj vartodami Siuos preparatus (n=138), o mazesné dalis apklaustyjy (17,4%) atsaké — ne
(n=29). Tyrimo dalyviy pasiskirstymas pagal preparaty teigiama poveikj savijautai pateiktas 29

paveiksle.

Ar pajutote teigiamg poveik] savijautai vartodami Siuos preparatus?

Ne
17,4%

Taip

82,6%

29 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal teigiamg preparaty poveikj savijautai.

Tyrimo rodikliai parodé, kad daugiau nei puse dalyviy (68%) vartoty preparatus
pakartotinai (n=115), 25,4% - galbtt vartoty (n=43), o mazesné dalis (6,5%) apklaustyjy
nevartoty (n=11). Tyrimo dalyviy nuomoneés apie AKP pakartotini vartojima pasiskirstymas

pateiktas 30 paveiksle.

Ar vartotuméte augalinés kilmés preparatus pakartotinai?

Galbiit
25,4%

Taip
68,0%

30 pav. Respondenty nuomonés apie AKP pakartotinj vartojimq pasiskirstymas
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Nustatyta, kad didesné dalis apklaustyjy (45,6%) vartoja AKP profilaktiSkai (n=78), 38%
vartoja, nes rekomendavo sveikatos priezitiros specialistas (n=65), 14 dalyviy vartoja, dél to,

kad serga ateroskleroze, taip pat 14 respondenty vartoja, nes rekomendavo artimieji/draugai
(8,2%). (zr. 31 pav.).

Nurodykite dél kokios prieZasties vartojate augalinés kilmés
preparatus

@ Vartoju profilaktiskai

® Rekomendavo sveikatos prieZiiros
specialistas

@ Sergu aterosklerozé
Rekomendavo artimieji/draugai

31 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal AKP vartojimo priezastys

ISanalizavus duomenys, didzioji dalis respondenty (35,3%) AKP vartoja gana retai 2-3
ménesius per metus (n=60), kita dalis respondenty (26,5%) vartoja vir§ 6 ménesiy (n=45),
22,4% - vartoja 4-5 mén. (n=38), o maziausia dalis dalyviy (15,9%) vartoja iki ménesio per

metus (n=27). (zr. 31 pav.).

Kiek ilgai per metus vartojate augalinés kilmés preparatus?

4-5 ménesius
22,4%

2-3 ménesius
35,3%

Iki ménesio per metus
15,9%

Vir§ 6 ménesiy

26,5%

31 pav. Respondenty AKP vartojimo daznio pasiskirstymas
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3.2 Veiksniai lemiantys AKP vartojima, aterosklerozés progresavimui

Atlikus tyrimo analiz¢ buvo nustatyti jvairlis veiksniai lemiantys AKP pasirinkimo
vartojimg. Vertinant, paskutinj klausima, kuriame tyrimo respondentams buvo pateikiami
jvairlis teiginiai apie zalingy iprociy jtaka aterosklerozés progresavimui bei dalyviy Zinias ir
vartojimo ypatumus.

[Sanalizavus duomenys, didZiausioji dalis respondenty (48%) visiSkai sutinka, kad
rukymas prisideda prie aterosklerozés progresavimo (n=82). 59 — nurode¢, kad sutinka (34,5%),
8,2% - neturi nuomonés (n=14), 8 respondentai nesutinka — 4,7%, o maziausiai 3,5%
apklaustyjy atsaké, kad visiskai nesutinka (n=6). 2 dalyviai neatsaké. Tyrimo dalyviy nuomongés

apie rikymo jtakg aterosklerozés progresavimui pasiskirstymas pateiktas 32 pav.

Rukymas prisideda prie aterosklerozés progresavimo

100

75

50

25

VisiSkai sutinku Sutinku VisiSkai nesutinku ~ Nesutinku Neatsaké  Neturiu nuomoneés

32 pav. Respondenty nuomoneés apie ritkymo jtakq aterosklerozés progresavimui
pasiskirstymas
Pastebéta, didziausioji dalis respondenty (40,9%) visiSkai sutinka, kad alkoholio
vartojimas prisideda prie aterosklerozés progresavimo (n=70). 64 — nurodé¢, kad sutinka
(37,4%), 9,9% - neturi nuomonés (n=17), 13 respondenty nesutinka — 7,6%, o maziausiai 2,3%
apklaustyjy atsaké, kad visiskai nesutinka (n=4). 3 dalyviai neatsake. Tyrimo dalyviy nuomongés

apie rikymo jtakg aterosklerozés progresavimui pasiskirstymas pateiktas 33 pav.
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Alkoholio vartojimas prisideda prie aterosklerozés progresavimo
80

60

40

20

Visiskai sutinku Sutinku Neturiu Visiskai Nesutinku Neatsakée
nuomoneés nesutinku

33 pav. Respondenty nuomonés apie alkoholio vartojimo jtakq aterosklerozés progresavimui
pasiskirstymas

Tyrime nustatyta, kad dauguma dalyviy (33,9%) domisi bei zino apie augalinés kilmés
preparatus (n=58), 44 — apklaustyjy labai domisi ir zino apie AKP (25,7%), 21,6% - neturi
nuomoneés (n=37), 12,3% respondenty nurodé¢, kad nesidomi apie AKP (n=21), o 4 — visisSkai
nesidomi apie AKP (2,3%). 7 dalyviai neatsaké. Tyrimo dalyviy pasiskirstymas pagal AKP
domejimasi bei Zinias pateiktas 34 paveiksle.

Domiuosi ir Zinau apie augalinés kilmés preparatus, skirtus

aterosklerozés profilaktikai
60

40

20

Neturiu Visiskai sutinku Nesutinku Sutinku Visiskai Neatsakée
nuomoneés nesutinku

34 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal AKP Zinias

[Sanalizavus tyrimo duomenis, buvo pastebéta, kad respondentai labiau linkg vartoti
Augalinés kilmes preparatus, nes rekomendavo sveikatos priezitiros specialistas: 62 — dalyviai
sutiko, kad vartoja AKP dél sveikatos prieziiiros specialisty rekomendacijos (36,3%), o net 60

apklaustyjy visiskai sutinka su $iuo teiginiu (35,1%) (zr. 35 pav.).
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Vartoju augalinés kilmés preparatus, nes rekomendavo sveikatos
prieziiiros specialistas

80
60
40
20
0
Nesutinku Visiskai Visiskai sutinku Sutinku Neturiu Neatsake
nesutinku nuomonés

35 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal sveikatos prieZiiiros specialisto rekomendacijas

Kiek kitoks dalyviy pasiskirstymas pagal AKP vartojimg, nes rekomendavo
draugai/artimieji (zr. 35 pav.). 36,8% apklaustyjy sutinka, kad vartoja AKP, nes rekomendavo
draugai/artimieji (n=63), tac¢iau didzioji dalis dalyviy nesutinka (19,3%) arba visiskai nesutinka

(18,7%) su Siuo teiginiu (zr. 36 pav.)

Vartoju augalinés kilmés preparatus, nes rekomendavo
draugai/artimieji
80

60

40

20

Sutinku VisiSkai sutinku ~ Nesutinku  VisiSkai nesutinku ~ Neatsaké ~ Neturiu nuomonés

36 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal draugy/artimyjy rekomendacijas
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3.3 Augalinés kilmés preparaty aterosklerozés profilaktikai rinkos apZvalga

Atliekant aterosklerozés profilaktikai skirty augaliniy preparaty rinkos analize,
pastebéta, kad ,,Gintarine” vaistiné sitlo platy pasirinkimg. Analizé¢ atskleideé aStuonias
skirtingas vaistazoliy preparaty grupes, btent kvercetino, epigalokatechino galato (zaliosios
arbatos ekstrakto), tirpios skaidulos, alicino, berberino, spirulinos, kurkumino ir resveratrolio
preparatus. Tarp jy didziausias pasirinkimas buvo spirulinos preparatai — i§ viso buvo 13
skirtingy panasios sudéties preparaty.

1 lentelé. Kvercetino preparaty pasirinkimas Gintaring¢je vaistinéje.

Kvercetinas
. Augalines kilmés preparato Medziagos [Papildomos medziagos jeinancios
Eil.Nr. . . . "%
pavadinimas kiekis ] sudétj.
AMBIO LIPOSOMINIS
1 |VITAMINAS C SU KVERCETINU, | 20 mg e Vitaminas C-250 g
30 kietyjy kapsuliy
SWANSON, 475mg, Kvercetinas,
2 kapsulés, N60 475 mg ]
e Rutino (i$ japoniniy
sofory ziedy) - 5 mg
e Vitamino C—40 mg
o Citrusiniy vaisiy
bioflavonoidy komplekso
IMUNITETUI SU KVERCETINU, -25mg
3 . 250 mg e Bromelaino (i§ ananaso
30 kapsuliy .
vaisiy) —25 mg
o Erskeéciy uogy ekstrakto
20:1-12,5 mg
o Krastuotosios malpigijos
uogy (acerolos) ekstrakto
4:1-6,25 mg

2 lentelé. Epigalokatechino galato preparaty pasirinkimas Gintaring¢je vaistinéje.
Epigalokatechino galatas

Eil Augalinés kilmés preparato Medziagos |Papildomos medZziagos jeinancios
Nr. pavadinimas kiekis ] sudétj.
1 ZALIOSIOS ARBATOS 250 mg )

EKSTRAKTAS, 250 mg, 60 kapsuliy

SWANSON, Zaliosios arbatos

ekstraktas, kapsulés, N60 500 mg -

3 lentelé. Tirpiy skaiduly pasirinkimas Gintarinéje vaistingje.
Tirpios skaidulos
Augalines kilmes preparato Medziagos Papildomos medziagos
pavadinimas kiekis jeinancios j sudét].

Eil Nr.
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LIFEPLAN FIBRE, 440 mg,

BETA-GLIUKANALIS, 120 kapsuliy

! maistinés skaidulos, 200 tableciy 440 mg )
LIFEPLAN FIBRE, 440 mg,
2 maistinés skaidulos, 100 tableciy 440 mg i
APOTHEKE BIO PSYLLIUM,
3 balksvyjy gyslociy sékly luobelés, 300 g -
300 g
4 AMBIO IMUNINEI SISTEMAI SU 200 m e Vitamino C - 160 mg
BETA GLIUKANAIS, 30 kapsuliy & « Rutino - 20 mg
LIFEPLAN GLUCOMANANN
5 DIET SUPPORT, gliukomananas, 527 mg -
180 kapsuliy
ACORUS BALANCE SHAPE
6 GUMMIES + gliukomananas, 36 5¢g -
guminukai
e Vitaminas C - 20 mg
e Cinkas - 2,5 mg
o Pieno riig§¢iy bakterijos
7 DR. WOLZ IMMUN SELECT SU 225 mg Lactobacillus paracasei

MCC1849 - 5 mg (2,5
mlrd.)
Kvercetinas - 7,5 mg

4 lentelé. Alicino pasirinkimas Gintaringje vaistinéje.

kapsuliy

Alicinas
. Augalinés kilmés preparato Medziagos |Papildomos medziagos jeinancios
Eil.Nr. .. . . %
pavadinimas kiekis 1 sudéti.
| | SWANSON CESNAKAS, 400mg, | . ]
kapsulés, 60 kapsuliy &
5 NOW Cesnaky Allejps 1500mg 250 9 mg i
Kapsuliy
3 NOW Cesnaky Allejps 1500mg 100 9 mg )
Kapsuliy
4 SUPERFOODS ODORLESS 300 m
GARLIC, 50 kapsuliy & ;
WALMARK CESNAKO ALIEJUS,
5 . 500 mg -
30 kapsuliy
e Gudobeliy ziedy ir lapy
AMBIO GUD OBELE Sy filej inio macerato — 200
6 | ALYVMEDZIU IR CESNAKU, 30 100 mg &

Europiniy alyvmedziy
lapy aliejinio macerato —
200 mg

5 lentelé. Berberiny pasirinkimas Gintarinéje vaistinéje.
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Berberinai

. Augalinés kilmés preparato Medziagos [Papildomos medziagos jeinancios
Eil.Nr. - L . s
pavadinimas kiekis ] sudétj.
1 Berberinas, 60 kapsuliy 510 mg -
) SWANSON, berberinas, nattralus, 400 mg i

kapsulés, N60

6 lentelé. Spirulina preparaty pasirinkimas Gintarinéje vaistinéje.

Spirulina
. Augalinés kilmés preparato Medziagos |Papildomos medZziagos jeinancios
Eil.Nr. . . . .
pavadinimas kiekis 1 sudéti.
1 ROYAL GREEN BIO SPIRULINA, 1000 m )
1000 mg, 120 tablegiy 8
SWANSON SPIRULINA, 500 mg,
2 180 tablegiy >00 mg ]
NOW Ekologiska Spirulina 500mg
3 200 Tablegiy S00 mg -
NOW Ekologiska Spirulina 500mg
4 100 Tablegiy 500mg ”
e Natris - 35 mg
5 NOW Ekologiska Spirulina 113 o Kalcis-5mg
Milteliai 113g & e Gelezis- 1,6 mg
o Kalis-56 mg
SUPERFOODS SCUCO 100%
6 Spirulina milteliai, 250 g. 2508 » Jodas-1320pg
7 | SPIRULINA DIET, tabletés, N180 | 450 mg -
2 RAW POWDERS SPIRULINA 125 m )
milteliai, 125 g £
SUPERFOODS SCUCO Spirulina
9 tabletés, 250g. 250 mg e Jodas 1320pg
RAW POWDERS SPIRULINA 500[ 500 mg
10 . -
mg 120 kapsuliy
1 HANKINTATUKKU SPIRULINA | 360 mg )
DIET, 115 tableciy
12 NOBL NUTRITION, SPIRULINA | 250 mg
TABLETES, 250G )
13 Spirulina tabletés, 180 g 180°¢ i

7 lentelé. Kurkumino preparaty pasirinkimas Gintarinéje vaistinéje.

Kurkuminas

. Augalinés kilmés preparato Medziagos |Papildomos medziagos jeinancios
Eil.Nr. .. L. . L
pavadinimas kiekis ] sudétj.
ECOSH KURKUMINAS, 500 mg, e Juodojo pipiro 95% ekstraktas
1 . 500 mg
90 kapsuliy -20 mg
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DR. WOLZ CURCUMIN

ml

2 EXTRACT 45, 90 kapsuliy >0 mg -
e Rutinas - 100 mg
¢ Bioflavonoidai -50 mg
e Vitaminas A - 500 pg
3 AMBIO KURKUMINO 87,5 mg e Vitaminas C - 40 mg
KOMPLEKSAS, 45 kapsulés ’ e Vitaminas D3 -10 ug
e Cinkas - 10 mg
e Manganas - 1,5 mg
e Selenas - 40 ug
4 DOPPELHERZ AKTIV 750 mg e Piperinas - 2 mg
CURCUMA 750, 30 kapsuliy e Vitaminas D - 25 pg
CURCUMA QUICK, maisto *  Ekstrakias gaunamas is
. o . Pluostinés Bosvelijos
5 | papildas su kurkumlnp ir bosvelija, 400 mg (Boswellia serrata) medziy
60 kapsuliy dervos (saky) - 400 mg
e Vitamino C - 20 mg
CURCUMIN 50, LIFERLAY it
6 SUPER HERBS, kprkuminas, 60 500 mg mg
kapsuliy e Juodyjy pipiry ekstrakto -
4,21 mg
7 SAPIENS Ciberzolé su juodaisiais 600 mg e Juodyjy pipiry sékly
pipirais PRO, 90 kapsuliy milteliai - 5 mg
2 SMARTHIT IV CURCUMIN, 150 170 mg (5ml) i

8 lentelé. Resveratrolio preparaty pasirinkimas Gintarinéje vaistinéje.

mg, 30 kapsuliy

Resveratrolis
. Augalinés kilmés preparato Medziagos |Papildomos medziagos jeinancios
Eil.Nr. . I . %
pavadinimas kiekis ] sudétj.
e Zuvy taukai - 422 mg
o Eikozapentaeno rugstis
(EPR) - 147,68mg
e Dokozaheksaeno rigstis
(DHR) - 105,46 mg
o Kofermentas Q10 - 5 mg
GAMTOS NAMAI OMEGA 3 e Vitamino E - 12 mg
1 PLIUS RESVERATROLIS, 10 mg e Tiaminas (vitamino B1) -
KOFERMENTAS Q10, 60 kapsuliy 1,1 mg
e Vitaminas B6 -1,4 mg
e Folio rigstis - 200 pg
e Vitaminas B12 - 2,5 ug
e Vitaminas D3 -5 pg
e Seleno 55 - ug
e Cinkas - 10 mg
SWANSON RESVERATROL, 250
2 . 250 mg -
mg, 30 kapsuliy
SWANSON RESVERATROL, 100
3 100 mg -
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4 EVELOR H, 200 mg, 30 tableciy 200 mg -

NOW Natural Resveratrol 200mg 60
Veg. Kapsuliy

6 EVELOR, 50 mg, 90 kapsuliy 50 mg -

200 mg -

Remiantis tyrimo rezultatais, buvo nustatyta, kad spirulina buvo vienas i§ dazniausiai
naudojamy preparaty aterosklerozés profilaktikai. Tai gali biiti siejama su dideliu vaistingje
parduodamy spirulinos produkty asortimentu. Dél plataus spirulinos pasirinkimo vaistinéje gali
padidéti jos vartojimas tarp pacienty.

Atlikus rinkos analiz¢, pastebéta, kad luteolinas buvo vartojamas maziausiai. Atliktos
analizés metu ,Gintarinéje” vaistinéje liuteolino preparaty nerasta. Sis ribotas luteolino
produkty prieinamumas gali paaiskinti mazesnj pacienty suvartojima.

Rinkos analizéje nustatyty augalinés kilmés preparaty sudétyje buvo rasta jvairiy
vitaminy, tokiy kaip C, D, B1, B6, B12, E ir A. Be to, juose buvo mineraly, jskaitant natrio,
kalcio, cinko ir kt. Sie papildomi komponentai pabréZia biitiny maistiniy medziagy ir mineraly
jtraukimg j augalinius preparatus, skirtus aterosklerozés profilaktikai.

,Gintaring* vaistingje sitilomas jvairus vaistazoliy preparaty asortimentas suteikia
pirkéjams daugybe pasirinkimy, skatinan¢iy jy panaudojimg aterosklerozeés profilaktikai.
Taciau ribotas tam tikry preparaty, tokiy kaip liuteolinas, prieinamumas gali turéti jtakos jy
vartojimui. Vitaminy ir mineraly jtraukimas j augalinius preparatus dar labiau padidina jy

maisting verte ir galimg nauda zmoniy, norinciy aterosklerozés profilaktikos, sveikatai.
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4. REZULTATU APTARIMAS

Tyrimo metu buvo atlikta anketiné apklausa, siekiant surinkti informacija apie dalyviy
vartojimo ypatumus, iskaitant aterosklerozés profilaktikos preparaty vartojimg, alkoholio
vartojima, rikymo jprocius, Zinias apie augalinius preparatus. Duomeny analize atskleide
keleta reikSmingy rezultaty.

Analizés metu buvo nustatyta, kad daugiau nei puse¢ dalyviu (50,8%) nevartoja preparatus
aterosklerozés profilaktikai, 27,8% apklaustyjy vartoja preparatus aterosklerozés profilaktikai,
0 21,5% vartoja kartais. IS 197 apklaustyjy, kurie atsake, kad vartoja preparatus aterosklerozeés
profilaktikai. Nustatyta, kad daugiau nei pusé dalyviy (50,8 proc.) tokiy preparaty nevartoja.
Tarp juos vartojan¢iy dauguma (61,4 proc.) pirmenybe teikia augaliniams preparatams,
mazesné dalis — cheminius (sintetinius preparatus) (13,7 proc.), arba cheminius kartu su
augaliniais preparatais (24,9 proc.). Aterosklerozés ligy profilaktikai dalyviai daugiausiai
atsake (16,3%), kad vartoja epigalokatechino galatg (Zaliosios arbatos ekstrakta), 14,4% kiek
maziau vartoja spiruling, 11% apklaustyjy vartoja resveratrolj, taip pat ir berbering, 9,9% -
monakoling K, o maziausiai vartojamas preparatas (3%) tarp dalyviy buvo luteolinas.

Kalbant apie rikymo jprocius, pastebéta, kad rilkymas yra labiau paplitgs tarp vyry (38,5
proc.), palyginti su moterimis (17,4 proc.). Nustatyta, kad tarp iSsilavinimo lygio bei nerikymo
— statiSkai daugiau neriiko (68,3%) su aukstuoju iSsilavinimu, o maziau neruko (31,7%) su
neaukstuoju iSsilavinimu. Duomeny analiz¢ patvirtino statistiSkai reikSmingg rysj tarp rukymo

ir Sirdies ir kraujagysliy ligy, rikantys dazniau kenc¢ia nuo tokiy ligy (29,6%).

Taip pat buvo tiriamas alkoholiniy gérimy vartojimas. Vyrai (40,1 proc.) alkoholj vartoja
dazniau nei moterys (24,3 proc.). Nustatyta, kad reikSmingas veiksnys yra amzius — daugiausia
alkoholio (45,5 proc.) vartoja 18-25 mety asmenys, o maziausiai (7,7 proc.) — 58-65 mety
amziaus asmenys. Alkoholio vartojimui jtakos turéjo ir socialinis statusas, dirbantys asmenys
alkoholinius gérimus vartojo reciau — tik 30,3 proc. Kita vertus, nedirbantys, jskaitant
bedarbius, studentus, pensininkus ar nenorintys savo statuso atskleisti, alkoholinius gérimus
vartojo daugiau — 35,4. Be to, analizé parod¢, kad dirbantys asmenys dazniau vartojo alkoholj
retkarciais 49,3 proc. Kita vertus, nedirbanciy asmeny tikimybé retkarciais vartoti alkoholj
buvo mazesné — tik 33,2 proc.

Atliekant duomeny analiz¢ buvo pastebéta, kad statistiSkai dazniau preparatus vartoja
sergantys Sirdies ir kraujagysliy ligomis asmenys (56,1%), o 18,4% - serganéiy SKL nevartoja
preparaty aterosklerozeés profilaktikai. Taip pat buvo nustatyta, kad statistiSkai dazniau
preparatus aterosklerozés profilaktikai vartoja vyrai (34,1%) nei moterys (22,5%). Rezultatai

rodo, kad skirtingose amziaus grupése preparatai naudojami skirtingai. IS amziaus grupiy

48



daugiausia preparaty aterosklerozés profilaktikai vartoja 66 mety ir vyresni asmenys (48,3
proc.), o maziausiai — 18-25 mety amziaus grupé¢ (12,7 proc.).

Analizuojant sociodemografiniy rodikliy jtaka AKP vartojimui buvo pastebéta, kad
Zinios apie tai, kas yra augalinés kilmés preparatai pagal i$silavinimo lygj. Nustatyta, kad
didesn¢ dalis aukstaji iSsilavinimg turin¢iy dalyviy (64,1 proc.) zino, kas yra augaliniai kilmés
preparatai, o mazesné¢ dalis neturin¢iy aukstgjj iSsilavinimg tik 38,2 proc. — zino, kas yra
augaliniai kilmés preparatai. Duomeny analizé atskleidé¢, kad aukstaji iSsilavinimg turinciy
dalyviy didesné dalis (32,3 proc.) nurodé reguliariai vartojantys preparatus. Tai rodo, kad
asmenys, turintys aukStaj] iSsilavinima, labiau linke jtraukti preparatus aterosklerozés
profilaktikai j savo sveikatos priezilros ruting. Kita vertus, dalyviai, neturintys aukstojo
iSsilavinimo, reciau vartojo preparatus — tik 20,4% pranesé apie savo reguliary vartojimg. Tai
rodo, kad asmenys, kuriy iSsilavinimas yra Zemesnis, gali turéti maziau Ziniy apie preparatus
aterosklerozes profilaktikai arba jy gali turéti skirtingg sveikatos praktika.

Be sociodemografiniy rodikliy itakos augalinés kilmés preparaty vartojimui, buvo
nagrin¢jamos ir priezastys, kodel tyrime dalyvaujantys respondentai vartoja ar nevartoja AKP.
Tyrime nustatyta, didzioji dalis 40,7% dalyviy - netiki augalinés kilmés preparaty
veiksmingumu. 33,3% apklaustyjy atsaké — niekada apie juos nepagalvoje. 25,9% nurod¢, kad
néra priezasties juos vartoti. Nustatyta, kad didesn¢ dalis apklaustyjy (45,6%) vartoja AKP
profilaktiskai, 38% vartoja, nes rekomendavo sveikatos prieziliros specialistas, 14 dalyviy
vartoja, dél to, kad serga ateroskleroze, taip pat 14 respondenty vartoja, nes rekomendavo
artimieji/draugai (8,2%).

Taip pat buvo pastebéta, kad dalyviai (34,9%) dazniausiai patarimo dél augalinés kilmés
preparaty vartojimo klausia vaistininko, nei gydytojo 25,4%, taip pat nustatyta, kad apklaustieji
(33,7%) dazniau renkasi patys AKP, ieSkodami informacijos internete, 10 dalyviy — pagal
kaina.
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ISVADOS

1. Apibendrinant iSvadas apie rikymo ir alkoholio vartojimo jprocius, duomenys
rodo reikSmingus skirtumus pagal lytj, i§silavinimo lygj, amziy ir socialing padétj. Tarp tyrimo
dalyviy rukymas buvo labiau paplitgs tarp vyry, palyginti su moterimis, o riikkanciy vyry
procentas buvo daug didesnis (38,5%). Buvo nustatytas statistiSkai reikSmingas rySys tarp
riukymo ir Sirdies ir kraujagysliy ligy, o tai rodo didesnj rukanciy (29,6%) sergamuma tokiomis
ligomis. Nustatyta, kad vyrai alkoholj vartoja dazniau nei moterys, o amzius buvo jvardytas
kaip reikSmingas veiksnys. Daugiausia alkoholio vartojo 18-25 mety amziaus asmenys,
maziausiai — 58-65 mety amziaus asmenys. Socialiné padétis taip pat turéjo jtakos, nes
dirbantys asmenys vartojo maziau alkoholio nei bedarbiai, jskaitant studentus ir pensininkus.
2. Atliktas tyrimas atskleidé, tam tikrus idomius désningumus - beveik du trec¢daliai
apklausos dalyviy, vartojusiy preparatus aterosklerozés profilaktikai, pirmenybe teiké
augalinés kilmés preparatams, deSimtadalis dalyviy vartojo cheminius preparatus, o
ketvirtadalis - vartojo ir augalinius ir cheminius preparatus. Dauguma dalyviy rinkosi vartoti
zaliosios arbatos ekstraktg ir spiruling.

3. Tyrimas atskleidé¢, kad didzioji dalis dalyviy (82,6 %) nurodé pajute teigiamag
preparaty vartojimo poveik] ir iSreiSké norg preparatus vartoti pakartotinai (68 proc.). Taciau
vartojimo daznis skyrési, dalis dalyviy nurodé, kad AKP vartojo retai (35,3 proc.), o kiti —
daznai (26,5 proc.). Pastebéta, kad augaliniy preparaty vartojimo aterosklerozes profilaktikai
priezastys buvo jvairios — nemaza dalis juos vartoja kaip prevencing priemong (45,6 proc.), o
kiti — pagal sveikatos prieziliros specialisty rekomendacijas (38 proc.). Kai kurie dalyviai

nurodé asmening aterosklerozes patirtj arba giminaiciy/draugy rekomendacijas.
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PRAKTINES REKOMENDACIJOS

Farmacijos specialistams: tyrimas atskleid¢, kad dalyviai pirmenybe teikia augalinés
kilmés preparatams, remiantis dalyviy teigiama patirtimi ir individualiu poZitiriu |
aterosklerozés rizikos valdyma. Sios jzvalgos parodo, kaip svarbu atsizvelgti j individualius
pageidavimus, teikti irodymais pagrista informacijg ir propaguoti holistinj poziiirj propaguojant

augaliniy preparaty vartojima aterosklerozés profilaktikai.
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PRIEDAI

Anketa

Gerb. Respondente,

Esu Vilniaus universiteto penkto kurso farmacijos studijy programos studenté Viktorija
Karteskina. Atlieku magistro darbo tyrima, kurio metu siekiu i$siaiskinti pacienty
nuomong apie augalinés kilmeés preparatus aterosklerozes profilaktikai.

Kvieciu Jus prisidéti prie tyrimo atsakant j anketos klausimus. Anketos pildymas gali
uztrukti iki 10 minuciy.

Uztikrinu Jusy atsakymy anonimiskumga. Pateikti atsakymai bus naudojami tik tyrimo
tikslais.

Kilus klausimams kreipkités Siuo elektroniniu pastu: viktorija.karteskina@mf.stud.vu.lt

IS anksto dékoju uz skirtg laikg ir Jisy atsakymus.

1. Jisy ytis:
*  Moteris;
e Vyras;
+ Kita.

2. Jiisy amZius:
Irasykite.............

3. Jiisy socialinis statusas:

Bedarbis (-¢);
Dirbantis (-1);
Studentas (-¢);
Pensininkas (-¢);
Nenoriu nurodyti.

Nebaigtas vidurinis;
Vidurinis;

Profesinis;
Neuniversitetinis aukStasis;
Universitetinis aukstasis.

a
b
C
d
e
4. Jiisy iSsilavinimas:
a
b
C
d

@

5. Jusy gyvenamoji vieta:
a. Vilniaus miestas;

b. Kita (iraSykite..........cooeiiiiiiiiiiiiiii ).
6. Ar vartojate alkoholinius gérimus?

a. Taip;

b. Ne;

c. Kartais.
7. Ar Jus ritkote?

a. Taip;

b. Ne;

c. Kartais.
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8. Ar sergate létinémis/iimiomis Sirdies ir kraujagysliy sistemos ligomis?
a. Taip;
b. Ne;
c. Nezinau.

9. Ar Zinote, kas yra augalinés kilmés preparatai?
a. Taip;
b. Ne;
c. Nepakankamai.

10. Ar vartojate preparatus aterosklerozés profilaktikai?

a. Taip;
b. Ne;
c. Kartais.

Jei paiyméjote, kad nevartojate preparaty aterosklerozés profilaktikai, toliau anketos
Jums pildyti nebereikia. ACii uz Jusy skirtq laikg.

11. Kokius preparatus renkatés vartoti aterosklerozés profilaktikai?
a. Augalingés kilmés;
b. Cheminius (sintetinius) preparatus;
c. Cheminius ir augalinés kilmeés preparatus.

12. Augalinés kilmés preparaty nevartojimo prieZastys? (Tuo atveju, jei paZyméjote,
kad nevartojate AKP, praSau nurodykite nevartojimo priezastis).
Niekada apie juos nepagalvojau;
Netikiu augalinés kilmés preparaty veiksmingumu;
Nesu tikra(s) dél augalinés kilmés preparaty saugumo;

Neéra priezasties juos vartoti;
Auksta tokiy preparaty kaina;

‘moeao o

Jei nevartOJate augalinés kilmés preparaty aterosklerozés profilaktikai, toliau
anketos Jums pildyti nebereikia. Aciu uz Jiisy skirta laika.

13. Kaip pasirenkate augalinés kilmés preparatus aterosklerozés profilaktikai?
Nesirenku visai;

Pataria gydytojas;

Pataria vaistininkas;

Pats (pati) renkuosi informacijg internete;

Pagal kaing.

o0 o

14. Kokius augalinés kilmés preparatus vartojate aterosklerozés profilaktikai? (Galite
paiyméti daugiau nei vienq atsakymg).
Kverceting;
Monakoling K;
Epigalokatechino galatg (zaliosios arbatos ekstrakta);
Tirpias skaidulas (tirpios maistinés skaidulos; beta gliukanas; gliukomananas);
Alicing;
Berberina;
Spiruling;
Kurkumina;
Resveratrolj
Luteoling

FTITE@R o s o



15. Ar pajutote teigiamgq poveikj savijautai vartodami Siuos preparatus?

a. Taip;
b. Ne.
16. Ar vartotuméte augalinés kilmés preparatus pakartotinai?
a. Taip;
b. Ne;
c. Galbat,

17. Nurodykite dél kokios priezasties vartojate augalinés kilmés preparatus:
Sergu ateroskleroze;

Rekomendavo artimieji/draugai;

Rekomendavo sveikatos priezitiros specialistas;

Vartoju profilaktiSkai.

aoc o

18. Kiek ilgai per metus vartojate augalinés kilmés preparatus?
a. Iki ménesio per metus;
b. 2-3 ménesius;
c. 4-5 ménesius;
d. Virs 6 ménesiy.

19. PaZymékite vienq atsakymgq kiekvienam teiginiui.

Teiginys VISIS.kal Nesutinku Neturlu. Sutinku Vls}Skal
nesutinku nuomoneés sutinku

Rikymas

prisideda prie
aterosklerozés
progresavimo.

Alkoholio
vartojimas
prisideda prie
aterosklerozes
progresavimo.

Dieta turi jtakos
aterosklerozes
progresavimui.

Domiuosi ir
Zinau apie
augalinés kilmeés
preparatus,
skirtus
aterosklerozes
profilaktikai.

Vartoju
augalinés kilmeés
preparatus
aterosklerozés ir
sveikatos
problemy
prevencijai.

Vartoju
augalinés kilmeés
preparatus, nes




rekomendavo

draugai/artimieji.

Vartoju
augalinés kilmeés
preparatus, nes
rekomendavo
sveikatos
prieziliros
specialistas.
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