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SANTRAUKA

Intencijy iSeiti | pensijg sveikatos ir psichosocialiniai veiksniai, Julija Skobeleva, Vilnius, Vilniaus

universitetas, 2024, 50 psl.

Siuo metu Europos populiacija i§gyvena didelj demografinj pokytj dél sen¢janios visuomenés, nemaza
dalis kurios ketina iSeiti ] pensijg kuo anksciau. Dél Siy priezas¢iy Siame rasto darbe vertinami intencijy
iSeiti j pensijg sveikatos ir psichosocialiniai veiksniai. Tyrime yra naudojami Europos sveikatos,
sen¢jimo ir i8¢jimo j pensija tyrimo (Survey of Health, Ageing and Retirement in Europe, SHARE)
aStuntos ir septintos bangos duomenys ir analizuojami 7068 Europos gyventojai (3104 moterys ir 3964
vyrai) nuo 50 iki 65 mety i§ 27 $aliy, jskaitant Lietuva. Tyrime buvo naudojami Savo sveikatos vertinimo
instrumentas (SPHEU, Self-perceived Health - EU Version), Epidemiologiniy tyrimy centro depresijos
skalé (CES-D scale, Center for Epidemiologic Studies Depression Scale), CASP-12 skalé (CASP-12
scale), Darbo turinio klausimynas (Job Content Questionnaire, JCQ) ir Pastangy ir atlygio disbalanso
klausimynas (Effort-Reward Imbalance, ERI). Statistinéje analizéje panaudoti apraSomosios statistikos
matavimai, koreliacinis tyrimas ir hierarchiné logistiné regresija j kurig jtraukta moderacija. Rezultatai
atskleidé, kad savo sveikatos vertinimas, depresiSkumas ir gerové prognozuoja intencijas iseiti ] pensija.
Taip pat emocings, fizinés pastangos bei atlygis darbe prognozuoja intencijas iSeiti j pensijg. RySys tarp
atlygio darbe ir intencijy iSeiti | pensija yra moderuojamas savo sveikatos vertinimu. Taigi, sveikata ir
psichosocialiniai veiksniai yra reik§mingi faktoriai prognozuojant intencijas iseiti j pensija. Sio tyrimo

rezultatai galéty bati naudingi motyvuojant vyresnius darbuotojus islikti darbo rinkoje ilgiau.

Raktiniai zodziai: Intencijos iSeiti | pensija, sveikata, psichosocialiniai veiksniai, darbo kokybé



SUMMARY
Health and psychosocial determinants of retirement intentions, Julija Skobeleva, Vilnius, Vilnius
University, 2024, 50 pp.

Europe's population is currently undergoing a major demographic shift due to an ageing population, a
considerable number of whom intend to retire as early as possible. Therefore, this paper assesses the
health and psychosocial determinants of retirement intentions. The study uses data from the eighth wave
of the Survey of Health, Ageing and Retirement in Europe (SHARE) and analyses 7,068 Europeans
(3,104 women and 3,964 men) aged between 50 and 65 years from 27 countries, including Lithuania.
The survey used the Self-perceived Health measure (SPHEU, EU Version), the Center for Epidemiologic
Studies Depression Scale (CES-D scale), the CASP-12 scale, the Job Content Questionnaire (JCQ) and
the Effort-Reward Imbalance (ERI) questionnaire. The statistical analysis used descriptive measure,
correlation test and hierarchical logistic regression including moderation. The results showed that self-
perceived health, depression and well-being predict retirement intentions. Emotional and physical
demands and reward at work also predict retirement intentions. The relationship between rewards at
work and retirement intentions is moderated by self-perceived health. To conclude, health and
psychosocial factors are significant predictors of retirement intentions. The results of this study could be
useful in motivating older workers to stay in the labour market longer.

Keywords: retirement intentions, health, psychosocial factors, work quality



SVARBIAUSIOS SAVOKOS

Sveikata — pagal Pasaulio Sveikatos organizacijos apibrézimg “Sveikata tai visiSka fizinés, psichinés ir
socialinés gerovés biisena, o ne tik ligos ar negalios nebuvimas‘ (World Health Organization, 1948).
Todél Siame raSto darbe sveikatos sgvoka atstovaujg tiek teigiama tiek neigiama psiching ir fizing

sveikatg.

Psichosocialiniai veiksniai - tai veiksniai, kurie apima elementus, susijusius su darbo projektavimu ir
administravimu, taip pat su socialine ir organizacine aplinka, kurie gali paveikti darbuotojy psichologing
ar fizing gerove (Cox & Griffiths, 2005). Daznai tyrimuose, nagrinéjant darbo salygas ir kokybe, Sie
konstruktai vadinami psichosocialiniais veiksniais (Sauter, Murphy, Hurrell, Levi & 1998). Be to darbo
kokybé yra daugiamatis konstruktas ir apima darbo aplinkos ir salygy aspektus, darancius jtaka
darbuotojy gerovei (Muifioz de Bustillo, Fernandez-Macias, Esteve & Anton, 2011).. Todél Siame rasto

darbe darbo kokybé¢ atstovauja psichosocialiniams veiksniams.



PRATARME

Siais laikais Europa igyvena didelj demografinj pokytj dél sen¢jan¢ios visuomenés ir mazéjancio
gimstamumo. Siuolaikiniai monés daZniausiai renkasi turéti vieng arba du vaikus, todél maZiau zmoniy
kuria daugiavaikes Seimas. Be to, pastaraisiais metais Europoje pastebimai padaugéjo senstanciy
gyventojy. 2018 m. pradzioje 28 tuometinése Europos Sgjungos Salyse vyresni asmenys sudaré beveik
penktadalj visy gyventojy (Eurostat, 2018). Sios priezastys lemia reiskinj, Zinoma kaip ,,pilkasis
tornadas® (angl. "grey tornado™) — tai pensiné kriz¢, kai visuomenéje yra daug maziau dirbanéiyjy nei
ekonomiskai neaktyviy zmoniy (Juvani et al., 2014).

Prognozuojama, kad Sis demografinis reiSkinys per ateinancius tris deSimtmecius dar labiau
sustipres. Tikimasi, kad iki 2050 m. vyresnio amziaus gyventojy skaicius gerokai padidés ir sudarys apie
tre¢dalj visy gyventojy (Eurostat, 2020). Sis pokytis turi svarbiy pasekmiy jvairiems visuomenés
aspektams, jskaitant ekonomika, sveikatos priezitira, socialing gerove ir darbo jégos dinamika. Dél Siy
demografiniy pokyc¢iy gali padaugeti 1étiniy ligy ir su amZziumi susijusiy biikliy, o tai sukels didele
finansing nasta sveikatos prieziiiros sistemoms ir galimg darbo jégos triikuma.

Vyresniy zmoniy iSlikimas darbo rinkoje yra labai svarbus tiek visuomenés, tiek atskiry asmeny
funkcionavimui (United Nations, 2019). Siekiant sureguliuoti §j demografinj pokytj, daugumoje
Europos $aliy yra ilginamas pensinis amzius. Taciau Sios pensijy reformos neiSsprendé esanciy
problemy, o pensinio amziaus ilginimas — nepakankamas bei ribotas jrankis, siekiant sumazinti neigiama
sen¢jimo poveikj pensijy sistemai. Todél svarstoma skatinti vyresnius asmenis savanoriSkai likti darbo
rinkoje. taip uztikrinti stabilumg pensijy bei sveikatos sistemose, taip pat kompensuoti darbuotojy
trikuma.

Kalbant apie motyvacijos skatinimg, svarbu atsizvelgti ne tik j finansinius aspektus, kadangi
darbas yra ne vien pinigy Saltinis, bet ir viena svarbiausiy gyvenimo daliy. Jis suteikia dZziaugsmag ir
pasitenkinimg gyvenimu bei tikslo ir rySio su kitais jausmg (Adams, 2019). Be finansiniy aspekty, darbo
Wahrendorf, von dem Knesebeck, Jirges & Borsch-Supan, 2007). Todél Siuo rasto darbu bus siekiama
nustatyti, kaip jvairiis psichosocialiniai ir sveikatos veiksniai yra susije su sprendimu ieiti j pensija. Sio
darbo rezultatai gali padéti nustatyti svarbius veiksnius siekiant sumazinti ankstyvo i$¢jimo ] pensija

paplitima tarp vyresnio amziaus darbuotojy bei skatinti jgyti pilnesng ir ilgesn¢ darbo patirt;.



1. IVADAS
1.1. I8¢jimo ir intencijy iSeiti ] pensijg sampraty apzvalga

Kalbant apie intencijas iSeiti | pensija, visy pirma, svarbu detaliai apzvelgti i8¢jimg | pensija, kaip
reiskinj. Sio reiskinio samprata ir reik§mé laikui bégant stipriai keitési. Tradiciskai darbas ir i$¢jimas j
pensija buvo suvokiami kaip prieSingos biisenos (Zaniboni, Sarchielli & Fraccaroli, 2010). Todél
i8¢jimas ] pensija buvo suvokiamas kaip peréjimas i§ darbo, kuriame dirbama pilng darbo diena, i
nedarbingumo statusg, kuris reiskia galutinj pasitraukimg i§ darbo rinkos. Beehr ir Adams (2003) teigia,
kad apibrézti i8€¢jimg j pensijg Siandieniniame kontekste yra sudétinga, ir mano, kad tiksliau buty
pripazinti, jog Siuolaikinéje visuomené¢je pastebimos jvairios i§éjimo ] pensijg formos. Pavyzdziui,
Denton ir Spencer (2009) pateiké aStuonis skirtingus i§éjimo j pensija apibiidinimus. Jie apima
pasitraukimg i§ darbo jégos, darbo valandy ar algos sumazéjimg, darbo valandy ar algos iSlaikyma
Zemiau nustatyto minimumo, senatveés pensijos ar kity pensijos pajamy gavima, pasitraukima i$
pagrindinio darbo ar karjeros, peréjima prie kitos karjeros ar darbo vyresniame amziuje, subjektyviai
vertinamg 18¢jimg j pensija (kai nustatomas paties asmens) arba minéty apibrézimy kombinacijas.
Vélesni tyrimai i8¢jimg j pensijg vaizduoja abstrak¢iai — kaip gyvenimo etapg, kurio metu vyresnio
amziaus suaugusieji turi galimybe iSbandyti naujus vaidmenis, gyvenimo biidg bei kitaip gali prisidéti
prie visuomenés gerovés (James, Matz-Costa & Smyer, 2016). Taciau nepaisant pensijos apibiidinimo
daugialypiSkumo, dauguma autoriy palaiko poziiirj, kad i8¢jimas j pensijg yra procesas, susidedantis i$
keliy etapy.

Mokslingje literatiroje skiriasi nuomoné dél i§¢jimo ] pensija etapy skaiCiaus. Dviejy etapy
modelyje nusakomi etapai, apimantys sprendimus arba ketinimus ir vélesnius veiksmus (Solem et al.,
2016). Trijy etapy modelyje nurodoma, kad sprendimo dél i§éjimo ] pensijg procesa sudaro: i§¢jimo |
pensija perspektyvos svarstymas (mintys apie i1$¢jima ] pensijg), i$¢jimo ] pensijg plany formavimas
(ketinimai arba intencijos iSeiti ] pensijg) ir per¢jimas j pensijg (faktinis i§¢jimas j pensija) (Beehr, 1986).
Todél i8¢jimo | pensija nepakanka apibudinti kaip atskiro jvykio. Veikiau jj reikéty vertinti kaip
i§pléstinj, daugialypj procesa (Fisher, Chaffee & Sonnega, 2016).

AtsiZzvelgiant j i$¢jimo ] pensijg reiskinio plotj, Siame raSto darbe yra naudojamas ,,intencijy iseiti
1 pensija‘ konstruktas — tai asmeny planuojamas i$¢jimo ] pensija laikas, nepriklausantis nuo to, ar jie
iSeis ] pensija iki jstatymy nustatyto pensinio amziaus, ar jam pasibaigus (Browne, Carr, Fleischmann,
Xue, & Stansfeld, 2018). Moksliniai Saltiniai teigia, jog priimant sprendimg iSeiti | pensija, ketinimas

iSeiti | pensijg ir pats i$é¢jimas ] pensijg yra glaudziai tarpusavyje susije, o ketinimas yra patikimas



faktinio 18¢jimo ] pensijg prognozuotojas (Harkonmaki, 2007; Solem et al. 2016; Beehr ir Bennett 2007).
Svarbu analizuoti biitent $j proceso priémimo etapa, kadangi vyresni darbuotojai pradeda kurti likescius,
ketinimus ir planus, susijusius su i$¢jimu j pensijg gerokai anksciau nei i$ tikryjy iSeina i§ darbo rinkos.
Ekerdt (1998) jvardija pensijos laukimo etapga nuo 50 mety amziaus, kai zmonés pradeda organizuoti
savo darbg ir gyvenimg atsizvelgdami j blisimg i$¢jimg ] pensijg. Be to, siekiant reguliuoti vyresniy
Zzmoniy i8¢jimo ] pensija tendencijas, tyrimai, susij¢ su ketinimais iSeiti j pensija, suteikia galimybiy

Imtis platesniy ir savalaikiy veiksmy.

1.2. Intencijy iSeiti j pensija veiksniai

Europoje pastebétos intencijos tarp vyresniy gyventojy iSeiti i pensija anksciau. Apytiksliai pusé
Europos vyresniy gyventojy 2004, 2015 ir 2019 metais pranes$¢ apie Sias intencijas (Siegrist et al., 2007,
Laires, Serrano-Alarcon, Canhdo, & Nunes, 2020; Sadauskaite & Kairys, 2023). Kitas, Olandijoje
atliktas tyrimas pranesé, kad apie 80 % vyresnio amziaus darbuotojy ketina iSeiti | pensija iki 65 mety
amziaus (Van Solinge & Henkens, 2014) D¢l Siy gyventojy tendencijy daugybé tyrimy nagrinéja
veiksnius, kurie yra susij¢ su ketinimais iSeiti j pensijg. Wang ir Shultz (2010) Siuos veiksnius suskirsté
1 tris kategorijas: mikrolygmens asmeniniai veiksniai, mezolygmens su darbu susije veiksniai ir
makrolygmens socialiniai, ekonominiai ir politiniai veiksniai. Remiantis §iuo suskirstymu buvo aprasyti
pagrindiniai veiksniai susij¢ butent su intencijomis iseiti | pensija.

Mikrolygmens asmeniniai veiksniai: Siegrist ir kolegos (2007) nustaté, kad maziau iSsilaving,
jaunesni dalyviai bei vyrai Siek tiek dazniau nei moterys galvojo apie ankstyva i§¢jima j pensija. Sveikata
irgi yra priskiriama prie asmeniniy faktoriy ir yra vienas svarbiausiy darbuotojy pensinio amziaus ir
ketinimy iSeiti  pensijg prognoziniy veiksniy (Wilckens, Wohrmann, Deller, & Finsel, 2023). Kalbant
apie finansinius veiksnius, nustatyta, kad vienas svarbiausiy aspekty yra atlyginimas, kuris motyvuoja
dirbti vyresniame amziuje (Nemoto et al.,2020). Be to, Sadauskaité ir Kairys (2023) patvirtino, kad
finansiné padétis yra intencijy iSeiti ] pensijg veiksnys.
veiksniais kaip technologiniai, vadybiniai ir kultiiriniai poky¢iai darbo vietoje, taip pat darbo kriivis ir
reikalavimai (Wang & Shultz, 2010). Esant technologiniams pokyc¢iams, sudétingas uzduotis vykdantys
darbuotojai atideda i$¢jimg ] pensijg, o paprastas pareigas uzimantys darbuotojai ketina iSeiti ] pensijg
anksciau (Messe, Galbis & Wolff, 2014) . Vyresni darbuotojai, kurie patiria konflikty su savo virSininku,
dazniau ketina iSeiti i pensija (Ottenbacher, 2017). Darbo kokybé taip pat yra vienas i§ svarbiy veiksniy

turiniy sgsajy su intencijomis iSeiti i pensija (Siegrist et al., 2007).



Makrolygmens aplinkos veiksniai: Organizacijy politika, jskaitant pensijy planus, daro didelg
jtaka sprendimams iSeiti ] pensija (Beehr & Bennet, 2007). Be to, ekonominiai veiksniai veikia vyresniy
Zzmoniy pozitirj | pensijg. Didelio pasaulinio ekonomikos nuosmukio, kuris vyko 2007-2009 metais,
padariniai padidino vyresnio amziaus darbuotojy ketinimy iSeiti j pensijg neapibréztumg (Feldman &
Beehr, 2011). Darbuotojai labiau ketina iSeiti j pensijg esant organizacijos finansiniams sunkumams arba
darbuotojy skai¢iaus mazinimui (Hardy & Hazelrigg, 1999). Kulttrinés normos dél i§¢jimo | pensija
laiko (Beehr & Adams, 2003) ir neigiami stereotipai apie vyresnio amziaus darbuotojus (Posthuma &
Campion, 2009) taip pat turi jtakos ketinimamas iseiti j pensij3.

Siame rasto darbe detaliau yra apZvelgiami micro ir mezolygmens veiksniai kurie turi ry$io su

intencijomis iSeiti | pensija, t.y. atitinkamai sveikata ir darbo salygos.

1.3. Sveikatos rySys su intencijomis iSeiti ] pensija
1.3.1. Socioemocinio selektyvumo teorija

Tyrimais jrodyta, kad sveikata yra vienas i§ esminiy veiksniy pereinamajame laikotarpyje ir jos
svarba tiriant i§¢jimo ] pensijg intencijas yra gerai zinoma. Ne tik mokslinés literatiiros apzvalgos bet
longitudiniy tyrimy sisteminé analizé praneSa, kad prastos sveikatos rodikliai yra susij¢ su ankstyvu
18¢jimu ] pensija (Sullivan & Al Ariss, 2019, van den Berg, Mond, Eisenberg, Ackard, & Neumark-
Sztainer, 2010). Sis rySys gali biiti paaiskintas per socioemocinio selektyvumo teorijos, susijusios su
gyvenimo trukmeés raida, prizme (Carstensen, 1987), kuri teigia, kad asmenys formuoja savo tikslus
pagal savo ateities laiko perspektyva. Kitaip tariant, kaip asmenys suvokia jiems likusj gyvenimo laika,
priklauso nuo jy sveikatos btklés ir fizinio nuosmukio patirties (Henry, Zacher, & Desmette, 2017).
Kadangi asmenys, ypac€ vyresnio amzZiaus, suvokia, kad jy ateities laikas tampa vis labiau ribotas, daznai
del sveikatos problemy jie gali maZiau démesio skirti su darbu susijusiems tikslams, pavyzdZziui, karjeros
perspektyvoms, ir dél to linkti j ankstyva pensija. Moksliniai tyrimai parodé teigiama rysj tarp
darbuotojy suvokiamo gyvenimo horizonto ir i§¢jimo | pensija planavimo (Kooij, Kanfer, Betts, &
Rudolph, 2018), taip pat jy pageidaujamo i$é¢jimo j pensijg amziaus (Henry et al., 2017; van Solinge &
Henkens, 2010). Taigi, Carstensen (1987) socioemocinio selektyvumo teorija suteikia papildoma poZitirj
1 darbuotojy sveikatos ir jy ketinimy iSeiti | pensija rysi.

Taciau kalbant apie sveikata ketinant iSeiti | pensija anksCiau, svarbu atsizvelgti j sagvokos
daugialypuma. DaZnai tyrimuose kalbant apie sveikatg yra apsiribojama tik fiziniy ligy ir sutrikimy

apzvalga (Sartorius, 2006) ir neatsizvelgiama ] psichinés sveikatos ypatumus (Sullivan & Al Ariss,



2019). Todél Siame rasto darbe yra remiamasi Pasaulio Sveikatos Organizacijos (PSO) patikslintu
sveikatos apibrézimu: ,,Sveikata — tai visiska fizinés, psichinés ir socialinés gerovés biisena, o ne tik
ligos ar negalios nebuvimas.“ (World Health Organization, 1948). D¢l Sios priezasties, kalbant apie
sveikata, kaip intencijy iSeiti | pensijg veiksnj, verta skirti démesio tiek fiziniams, tiek psichiniams

18éjimo ] pensijg aspektams bei kalbéti ne tik apie neigiamus sveikatos aspektus, bet ir apie teigiamus.

1.3.2. Subjektyvaus savo sveikatos vertinimo rySys su intencijomis iseiti j pensija

Daznai tyrimuose, nagrinéjanc¢iuose intencijg iseiti j pensija, yra naudojamas bendros savo
sveikatos vertinimas, matuojamas vienu klausimu. Nemazai tyrimy patvirtina, kad atsakymas ] $j
klausimg gali prognozuoti intezijas iSeiti j pensija (McGarry, 2004; Sousa-Ribeiro, Bernhard-Oettel,
Sverke, & Westerlund, 2021; Siegrist et al., 2007; Sadauskaité ir Kairys, 2023). Be to, vienas ankstesniy
tyrimy nustaté, kad Europos gyventojy savo sveikatos buklés vertinimas turéjo daug stipresnj poveikj
ketinimams iSeiti | pensija nei pajamy ar turto pokyciai (McGarry, 2004). PanasSios iSvados pastebétos
ne tik Europoje. Kokybinis tyrimas, atliktas Kanadoje, atskleid¢, kad vyresniy darbuotojy svarstymai
dél is¢jimo j pensijg yra susije, visy pirma, su jy sveikata ir sveikatos problemomis (Park, 2010). Kita
sisteminé literatiiros apzvalga nustaté, kad prasta subjektyviai vertinama sveikata, buvo susijusi su
didesne ankstyvo i$¢jimo ] pensija tikimybe (van Rijn, Robroek, Brouwer & Burdorf, 2014). Taciau,
naujesnis tyrimas nepatvirtina subjektyvaus savo sveikatos vertinimo rysSiy su ketinimais anksciau iSeiti
1 pensija (Jennen, Jansen, van Amelsvoort, Slangen, & Kant, 2022).

Kitas svarbus aspektas, kad tyrinéjant sveikatos ir intencijy iSeitj j pensija rysius, iskilo klausimas
ir apie subjektyvaus savo sveikatos vertinimo patikimumga. Egzistuoja nuomon¢, kad asmenys, kurie
18¢jima ] pensija sieja su pablogéjusia sveikata, gali pateikti socialiai priimting nedarbo prieZastj, — §is
reiSkinys vadinamas ,,pateisinimo SaliSkumu* (McGarry, 2004). Nors tyréjai 1§ esmés sutaria, kad
sveikata turi jtakos elgesiui darbo rinkoje, vis dar i§lieka nemazai neaiSkumy dél Sio rySio stiprumo ir ar
pagrista subjektyviai pateikta informacija apie sveikata. Tyrimuose, kuriuose nagrin¢jamas Sis
klausimas, prieita prie labai skirtingy iSvady. Anot Bound (1991), kai Zmonés praneSa apie savo
sveikatos bukle, jie gali buti linke pervertinti sveikatos problemy rimtuma, todél pervertina, kiek
sveikata turi jtakos jy sprendimui dirbti. Kreider (1999) irgi teigia, kad savo sveikatos apribojimai yra
neigiamai paveikti SaliSkumo.Taip gali atsitikti todeél, kad nedirbantys asmenys gali jausti poreikj
pateisinti savo padétj labiau pabrézdami savo sveikatos problemas nei dirbantys. Todé¢l verta patikrinti
ry$] tarp savo sveikatos vertinimo ir intencijy iSeiti j pensija palyginant §j rySj su objektyvios sveikatos
rodikliais.
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1.3.3. Fizinés sveikatos rySys su intencijomis iSeiti j pensija

Kalbant apie objektyvius sveikatos rodiklius, kai kurie tyr¢jai nustaté konkrecius sveikatos
veiksnius, kurie gali turéti jtakos ankstyvam savanoriSkam i$¢jimui | pensijg arba nejgalumo pensija.
Dazniausiai pasitaikantys sveikatos sutrikimai, susij¢ su ankstyvu i$éjimu ] pensijg, apima nugaros
raumeny ir kauly problemas (d’Errico et al., 2022). Nustatyta, jog dazni raumeny ir kauly skausmai gali
padidinti ankstyvo i§¢jimo i§ darbo ir ankstyvo i8¢jimo | pensija rizikg (Niederstrasser, Wainwright, &
Stevens, 2024). Be to, Europoje asmenys, kuriems gresia nugaros skausmo nejgalumo pensija ateityje,
skundési ne tik nugaros skausmais, bet ir kitais sveikatos sutrikimais, dazniausiai jautési pavarge ir
iSseke darbe (Hégen, Tambs & Bjerkedal, 2002). Kitame tyrime pabrézta koreliacija tarp sveikatos
elgsenos veiksniy, tokiy kaip nutukimas ir fizinis pasyvumas, ir pasitraukimo i§ apmokamo darbo dél
nejgalumo (Robroek et al., 2013). Dar vienas tyrimas rodo diabeto (Vijan, Hayward & Langa, 2004)
ryS$iy tarp létiniy ligy ir ankstyvo i1§éjimo i pensijg buvo nereikSmingi (van Rijn et al. 2014). Taciau kitas
tyrimas nustate, jog létiniy ligy rySys su intencijomis iSeiti | pensijg priklauso nuo subjektyvios
gyvenimo trukmés ir su sveikata susijusiy darbo apribojimy (Vanajan, Biiltmann & Henkens, 2020).
Siame tyrime yra i§skiriamos irdies ir kraujagysliy létinés ligos, kadangi buvo nustatytas stiprus rysys
tarp §iy létiniy ligy ir intencijy iSeiti j pensija tarpininkaujant subjektyviai gyvenimo trukmei. Sie tyrimo
rezultatai atitinka socioemocinio selektyvumo teorijg (Carstensen, 1987) sveikatos ir i§¢jimo ] pensija
kontekste, kadangi Zmogus, turintis 1éting liga, nesitikintis gyventi ilgai, ketina anksc¢iau iSeiti | pensija.
Siomis jzvalgomis pabréziama sudétinga sveikatos ir darbo jégos dinamikos saveika.

D¢l fiziniy savijauty ir sutrikimy jvairovés sunku jvertinti bendra fizinés sveikatos rysj su
intencijomis i8eiti ] pensija. Todél vertg atkreipti démesj | objektyvius bendros sveikatos rodiklius. Antot
Vaishya ir kolgy (2024), vienas i§ tokiy yra ranky sugriebimo jéga, tai vienas pagrindiniy rodikliy
vertinan¢iy raumeny veiklg ir bendrg fizinj pajéguma, ypa¢ aktualus senstanciai visuomenei. [vairios
ligos, iskaitant antro tipo cukrinj diabeta, Sirdies ir kraujagysliy ligas, insulta, létines inksty ir kepeny
ligas, tam tikrus vézinius susirgimus, sarkopenija ir lGzius, yra susijusios su sumazéjusia ranky
sugriebimo jéga. Taip pat, sumazejusi sugriecbimo jéga yra susijusi su daznesniu hospitalizavimu,
mitybos trukumu, bendru mirtingumu ir gyvenimo kokybe (Vaishya et al., 2024). Taigi, matuojant ranky
sugriebimo jéga, galima jvertinti objektyvia vyresniy Zmoniy sveikatos biiklg. Ankstesni tyrimai

nebandé tirti sugriebimo jéga intencijy iSeiti ] pensija kontekste.
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1.3.4. Psichologinés geroveés sgsajos su intencijomis iseiti } pensijg

Remiantis anks¢iau minétu sveikatos apibrézimu (World Health Organization, 1948), svarbu atsizvelgti
1 psichikos sveikata. Visy pirma, pazvelkime | bendra psichologing gerove, dar vadinamg gyvenimo
kokybe bei subjektyvia gerove (Bagdonas ir Rimkuté, 2013). Siame rasto darbe yra remiamasi Hyde,
Wiggins, Higgs ir Blane (2003) pasiiilytos gerovés koncepcija, kurios pagrindas yra poreikiy tenkinimas.
Kitaip tariant, asmens gerove atsispindi tai, kaip patenkinami jo poreikiai gyvenime. Remiantis Sia
koncepcija, isskiriamos keturios lygiavertés ir susijusios poreikiy rasys: kontrolé, autonomiskumas,
savirealizacija ir pasitenkinimas (Hyde et al., 2003; Wiggins, Netuveli, Hyde, Higgs, & Blane, 2008).
Kontrol¢ ir autonomiskumas apibrézia gebéjimg valdyti ir nepriklausomai tvarkyti savo gyvenima.
Savirealizacija ir pasitenkinimas gyvenimu atspindi, kaip Zmonés suvokia §ig laisve ir gali mégautis
gyvenimo patirtimis.

Mokslingje literatiiroje triksta empiriniy duomeny, leidzianciy teigti, kad psichologiné gerové
yra susijusi su intencijomis iseiti j pensija, kadangi nedaug tyrimy analizavo Sias s3sajas, palyginus su
Kitais sveikatos mymuierrindmibr. Kai kurie tyrimai nagrinéja tik pasitenkinimo arba nepasitenkinimo
gyvenimu, t.y. vieno geroves aspekto ir intencijy iSeiti ] pensija rysj. Pavyzdziui, vienas mokslinis darbas
nustaté, kad nepasitenkinimas gyvenimu turéty buti laikomas tinkamu rodikliu nustatant asmenis,
turinius padidéjusia rizika iSeiti | pensija anks¢iau (Harkonmaki et al., 2009). Kitas tyrimas nustate, kad
pasitenkinimas savo gyvenimo standartu gali prognozuoti numatomg pensinj amziy (Kautonen, van
Gelderen, & Fink, 2012). Kai kurie tyrimai jtraukia psichologing gerove, kaip vieng i§ psichinés
sveikatos rodikliy, ir neinterpretuoja jos atskirai. Pavyzdziui, Siegrist ir kolegy (2007) tyrimas nustaté,
kad prastesné psichologiné gerové kartu su kitais sveikatos rodikliais taip pat susijusi su ketinimu
anksCiau iSeiti | pensija. Taip pat Kroatijos tyrimo duomenimis, ankstyvas iSéjimas | pensija yra
patrauklesnis Zmonéms, kuriy gyvenimo kokybé prastesné (Badun & Smoli¢, 2018). Atsizvelgiant |
Siuos duomenis, galima iSkelti prielaida, kad psichologiné gerové neigiamai prognozuos intencijas

anksciau iSeiti ] pensija, taciau triiksta duomeny patvirtinimui.

1.3.5. Depresijos sasajos su intencijomis iseiti j pensija

Mokslingje literatiiroje depresija yra vienas i§ veiksniy, turinCiy reikSmingg poveiki darbo
procesams. Dazniausi depresijos simptomai, jskaitant energijos trikumg, sunkumus susikaupti ir
socialin} uzdaruma, veikia jvairius asmeninio funkcionavimo aspektus bei darbinguma (Sanderson,

Tilse, Nicholson, Oldenburg, & Graves, 2007). Tyrimais patvirtinta, kad depresijos simptomai yra susije
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su padidéjusiu perdegimu, sumazéjusiu jsitraukimu j darbg bei pasitenkinimu gyvenimu (Ahola et al.,
2005). Tai rodo, jog depresijos simptomus patiriantys darbuotojai gali turéti maziau iStekliy susidoroti
su darbo reikalavimais ir taip prisideda prie padidéjusio perdegimo ir sumazéjusio jsitraukimo j darba
(Ahola & Hakanen, 2007). Be to, depresija yra epizodiné liga, kuriai yra biidingi dazni atkryciai (Belsher
& Costello, 1988). 2018 metais nustatyta, kad depresijos epizodai yra treCia pagal svarbg nedarbingumo
dieny priezastis (Badura et al., 2018). Taip pat, kai kurie simptomai ir nedarbingumas gali islikti net ir
po klinikinés depresijos gydymo (Sanderson ir kt., 2007). Taigi, depresijos poveikis darbo procesams
susij¢s su darbuotojy gebéjimu efektyviai vykdyti darbines funkcijas ir darbingumu apskritai.

Toks neigiamas poveikis darbo nasumui gali lemti ankstesnj i8¢jimg | pensijg. Skandinavijos
Salyse nustatyta, kad depresija ir depresijos simptomai yra susij¢ su netekto darbingumo pensija dél
psichikos sveikatos, taip pat su i$¢jimu j pensijg dél somatiniy priezaséiy ir su i$¢jimu j pensijg ne dél
ligos (Leinonen, Martikainen, Laaksonen, & Lahelma, 2013, Karpansalo et al., 2005). Depresijos rysij
su intencijomis anksciau iSeiti ] pensija patvirtina tyrimo rezultatai, atskleidziantys, kad dirbantys
europieciai su aktyvia depresija anksciau palieka darbo rinka, o $i tendencija buidinga abiems lytims
(Doshi, Cen & Polsky, 2008). Be to, Suomijos tyrimas, kuriame dalyvavo 1726 vyrai, parodé, kad
aukstas depresijos lygis Zymiai didina rizika anksti iSeiti ] pensija dél nejgalumo, kai depresija sergantys
asmenys iSeina ] pensija vidutiniSkai 1,5 mety anksc¢iau nei ja nesergantieji (Karpansalo et al., 2005).
Nexo ir kolegos (2015) taip pat nustaté, kad esant aukStesniam depresijos simptomy lygiui, padidéja
tikimybeé iSeiti | pensijg prie§ sulaukiant 62 mety amziaus. Be to, pastebétas panaSus, nors ir ne toks
ryskus, depresijos pozymiy, kurie nesiekia klinikinés depresijos slenkscio, poveikis intencijoms iseiti |
pensija (Doshi et al., 2008). Visi Sie duomenys nurodo, kad depresiskumas gali buti reik§mingai susijes

su intencijomis anks¢iau i$eiti 1§ darbo.
1.4. Psichosocialiniy veiksniy rySiai su intencijomis iseiti ] pensija
1.4.1. Paklausos-kontrolés ir pastangy atlygio disbalanso modeliai

Moksliniame pasaulyje jau seniai domimasi darbo charakteristiky vaidmeniu iSeinant | pensijg
(Eisdorfer, 1972; Goudy, Powers, & Keith, 1975). Profesinis stresas buvo pladiai tyrin¢jamas XX
amziuje. Siai dienai sukaupta nemazai moksliniy darby analizuojanciy sgsajas tarp psichosocialiniy
faktoriy ir intencijy iSeiti j pensija, bei darbo kokybé¢ yra vienas dazniausiy faktoriy, kuris paaiSkina
intencijas iseiti j pensija. Tai patvirtina neseniai atliktos kelios sisteminés literatiiros apzvalgos, kurios
jtvirtino reikSmingg darbo kokybés prognozuojancig verte intencijoms iseiti j pensija (Browne et al.,
2018; Wozniak et al., 2022; Kairys et al., 2023).
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Dazniausiai kalbant apie darbo salygas, kokybe ir stresa, minimi du vienas kitg papildantys
modeliai - reikalavimy ir kontrolés modelis (dar vadinamas darbo jtampos modeliu) (Karasek et al.,
1998) ir pastangy ir atlygio disbalanso modelis (Siegrist et al., 2004). Sie modeliai apima
psichosocialinius darbo aspektus, kurie gali turéti didelés jtakos ketinimams iSeiti j pensijg. Pavyzdziui,
pastangy ir atlygio disbalanso modelyje daugiausia démesio skiriama socialiniam susitarimui tarp
darbdaviy ir darbuotojy - pastangos (fizinés, emocinés) uz atlygj (finansinj, pagarbos ir karjeros
galimybiy). Teigiama, kad kai uz pastangas darbe néra tinkamai atlyginama kyla nepasitenkinimas, o tai
gali sukelti emocinj stresg ir jtampos reakcijas bei paskatinti mintis anksciau iSeiti j pensijg (Siegrist et
al., 2004). Ankstesni tyrimai parodé, kad didesnis pastangy-atlygio neatitikimas darbe prognozuoja
ankstyva pasitraukimg i§ darbo rinkos (Hintsa et al., 2015). Be to, sisteminéje literatiros analizéje
beveik visi tyrimai analizuojantys pastangy-atlygio disbalanso ir intencijy iSeiti j pensija nustaté
prognozuojanciaja $iy psichosocialiniy veiksniy vertg (Kairys et al., 2023). Tafiau Browne ir kolegy
(2018) atliktoje literatiiros apzvalgoje padaryta iSvada, kad nepakanka jrodymy dél pastangy-atlygio
disbalanso ir pasitraukimo i§ darbo rinkos rySio. Todél nepasiant didélio tyrimy kiekio, néra
vienareik§miskos nuomonés apie pasangy atlygio dibalanso modelio ir intencijy iSeiti j pensijg rysj.
Pagal kita, reikalavimy ir kontrolés modelj su darbu susijgs stresas vertinamas atsizvelgiant | du
pagrindinius aspektus: darbo reikalavimus (pvz., spartus darbo tempas ir priesStaringos uzduotys) ir
mazos sprendimy laisvés (riboti darbo kontrolé, darbo jvairové ir jgiidZziy panaudojimas) (Karasek,

1979). Taciau Siuolaikiniuose tyrimuose dazniausiai reikalavimai ir poreikia nagrinéjami atskirai.

1.4.2. Atskiry psichosocialiniy veiksniy rySys su intencijomis iSeiti | pensija

Bendrai zvelgiant ] moksling literatiira, nors ir sutariama dél darbo kokybés svarbos formuojant
ketinimus iSeiti ] pensijg, skirtinguose tyrimuose nagrin¢jant konkrecius darbo kokybés aspektus
isry$kéja skirtumai ir neatitikimai (Kairys et al., 2023). Siame rasto darbe yra tiriami trys
psichosocialiniai darbo veiksniai: fizinés pastango, emocinés pastango ir atlygis darbe. Kalbant apie
fizines pastangas, reikia atsizvelgti  tai, kad dél fizinio senéjimo vyresnio amziaus darbuotojams gali
biiti sunkiau atlikti fiziSkai sudétingas uzduotis, ir jie gali buti labiau fiziskai paZzeidZiami, nes fizinis
sen¢jimas paprastai yra susijgs su raumeny jégos ir imuninés sistemos veiklos sumaz¢jimu (Jex, Wang
& Zarubin, 2007). Ir apskritai, darbai kuriuose vykdomas sunkiy kroviniy kélimas arba ilgas stovéjimas,
fizinés pastangos buvo ankstyvo i$¢jimo ] pensija arba i$¢jimo ] pensija dél sveikatos biklés
prognozuojantys veiksniai (Blekesaune & Solem, 2005; Sejbaek, Nexg, & Borg, 2012). Longitudiniy
tyrimy apzvalga atskleid¢, kad dideli fiziniai darbo reikalavimai yra svarbiis ankstyvo i§¢jimo ] pensijg
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veiksniai, taciau yra mazai démesio skiriama Siam klausimui, bei fiziniy pastangy reikalaujantys darbas
daznai turi amziaus ribojimus, todél vyresniy amziaus darbuotojy tyrimai yra komplikuoti (van den Berg
etal., 2010).

Kalbant konkreciai apie fiziniy reikalavimy ir intencijy iseiti j pensijg ryS} Gommans ir kolegos
(2016) nepastebéjo reikSmingy sagsajy tarp fiziniy reikalavimy darbo vietoje ir ketinimy iseiti | pensija.
Taip pat Oakman ir Wells (2013), kurie vertino jvairius reikalavimus jskaitant fizinius, nenustate, kad
dideli darbo reikalavimai lemty ketinimus iSeiti j pensija. Taiau neseniai atliktame tyrime naudojant
SHARE tyrimo duomenis buvo nustatyta, kad fiziniai reikalavimai reikSmingai prognozuoja intencijas
iSeiti ] pensija (Sadauskait¢ & Kairys, 2023). Sisteminé analiz¢ atskleid¢, kai kuriuose tyrimuose
nepavyko nustatyti fiziniy darbo kokybés aspekty ir ketinimy iSeiti j pensija rysio, kituose tyrimuose
toks rySys buvo nustatytas (Kairys et al., 2023). Taigi, néra vienareikSmio atsakymo, ar fiziniai
reikalavimai darbe yra susije¢ su intencijomis iSeiti ] pensija.

Mokslingje literatiiroje yra Siek tiek maziau duomeny apie emociniy pastangy rysj su i8¢jimu |
pensija. Anks¢iau minétas Oakman ir Wells (2013) tyrimas nepatvirtinimo emociniy reikalavimy sgsajy
su ketinimus iSeiti | pensijg. Tyrimas nagrinéjanti ilgalaikés priezitiros darbuotojy intencijas iseiti |
pensija nenustaté emociniy darbo reikalavimy jtakos Sioms intencijoms (Nordlinder, Bergstrom, Tham,
& Oberg, 2024). Sisteminé analizé surado 6 tyrimus, kuriose buvo nagrinéjami emociniai reikalavimai,
18 kuriy 5 nenustaté rySio tarp emociniy reikalavimy ir ketinimy iSeiti j pensija (Browne et al., 2018).
Nors emociniai reikalavimai yra nagriné¢jami ne taip daznai, mokslin¢je literatiiroje naudojama
psichosocialiniy reikalavimy savoka. Kai kurie tyrimai teigia, kad emocinés reikalavimai viena yra
psichosocialiniy reikalavimy sudétiniy daliy (Siegrist & Wahrendorf, 2011). Sauskaité ir Kairys (2023)
nustaté reikSminga psichosocialiniy reikalavimy prognozuojanciag verte intencijoms iSeiti ] pensijg.
Taciau kituose tyrimuose, nebuvo rasta jrodymy, patvirtinanciy rysj tarp psichosocialiniy poreikiy ir
18¢jimo ] pensijg laiko (Salonen, Arola, Nygard, Huhtala, & Koivisto, 2003; Zappala, Depolo, Fraccaroli,
& Guglielmi, 2008). Taigi, néra vienareik§mio atsakymo, ar fiziniai ir emociniai reikalavimai darbe yra
susije su intencijomis iseiti ] pensija, todel reikalingas tolimesnis $io klausimo nagrin¢jimas.

Kalbant apie atlygi, jvairts tyrimai skirtingai apibrézia atlygi. Pavyzdziui Kosloski, Ekerdt ir
DeViney (2001) nustate, kad atlygis darbe susideda i§ malonumo atliekant pati darba, teigiamy
socialiniy santykiy ir galimybeés pakilti darbo vietoje. Sigriest ir Wahrendorf (2011) apibréze atlygj kaip
pripazinimo darbe ir adekvataus atlyginimo uz pastangas ir pasiekimus sudéting vertg. Vyresniy
darbuotojy interviu atskleidé (nefinansinio) atlygio, t. y. dékingumo, pagyrimo ir komplimenty svarba

norint i$laikyti darbuotojus ilgiau (van den Berg et al., 2010). Tac¢iau nepaisant atlygio sagvokos skirtumy,
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rezultatai intencijy iSeiti j pensijg kontekste yra suderinami. Pavyzdziui darbuotojai, patiriantys didelj
malonumg atliekant darbg arba uzmezgg teigiamus socialinius santykius savo darbe, buvo maziau linke
isitraukti | pensijos planavima (Kosloski et al., 2001). Sadauskaités ir Kairio tyrime (2023), kuris rémési
Sigriest ir Wahrendorf (2011) apibrézimu, atlygis s€kmingai prognozavo intencijas iseiti j pensijg. Todél

tikétina, kad didesnis atlygis yra susij¢s su mazesng intencijy iseiti j pensijg tikimybe.

1.5. Intencijy iSeiti | pensija sveikatos ir psichosocialiniai veiksniai
1.5.1. Sveikatos ir psichosocialiniy veiksniy tarpusavio ry$iai intencijy iSeiti | pensijg kontekste

Moksliniame pasaulyje egzistuoja tyrimai, kuriuose buvo nagrin¢jama, kaip psichosocialiniai
darbo veiksniai, darbo salygos ir darbo-gyvenimo balansas tiesiogiai veikia sveikatos sutrikimus,
psichine sveikatg ir gerove (Kivimiki et al., 2012; Lunau, Bambra, Eikemo, van der Wel, & Dragano,
2013; Rugulies et al., 2013; Siegrist, 1996). Taciau yra nedaug tyrimy, kurie tyrinéja sveikatos ir darbo
kokybés veiksniy tarpusavio rySio ir su intencijomis iSeiti ] pensijg, arba su iSejimu ] pensijg. Vienas i$
ankstesniy tyrimy kvestionavo darbo kokybés rysj su intencijomis iSeiti | pensijg kontroliuojant gerove
ir sveikata (Siegrist et al., 2007). Sis tyrimas atliktas remiantis 10 Europos $aliy SHARE duomenimis
atskleidé, kad net ir atsizvelgus j veiksnius, rodancius prastesn¢ savijautg ir gerove, rySys tarp darbo
kokybés ir ketinimo anksti iSeiti ] pensijg iSlieka beveik toks pat. Tai reiskia, kad darbo kokybé ir gerove
yra atskiri veiksniai, abu susij¢ su noru kuo anksciau iSeiti  pensijg.

Tik keliuose tyrimuose nagrinétas tarpininkaujantis sveikatos poveikis su darbu susijusio streso
arba darbo kokybés veiksniy ir i§¢jimo j pensija rySiui (Mécken, 2019; Toczek & Peter, 2023; Schreurs,
Van Emmerik, De Cuyper, Notelaers, & De Witte, 2011). Tuo tarpu, kai kurie tyrimai tik iSkelia
prielaida, kad sveikata gali tarpininkauti psichosocialiniy darbo veiksniy jtakai i§¢jimo j pensijg laikui,
bet netyré sveikatos kaip tarpininko (Stengard, Leineweber, Virtanen, Westerlund, & Wang, 2021;
d'Errico et al., 2022). Mécken (2019) taip pat iskélé hipotezé, kad sveikatg yra tarpininkas tarp streso
darbe ir vyresniy Zzmoniy i$¢jimo } pensija amziaus ir atliko tyrima, kuriame dalyvavo vyresnio amzZiaus
Vokietijos imtis. Pazymétina, kad nepastebéta jokio savo sveikatos vertinimo tarpininkaujanéio poveikio
rySiui tarp pastangy-atlygio disbalanso ir i$¢jimo j pensija amziaus. Taciau §is tyrimas patvirtino, kad
mazesné darbo kontrolé ir prastesnis savo sveikatos jvertinimas lemia ankstesnj i$¢jima j pensija atskirai
(Miécken, 2019). Kitas tyrimas atliktas analizuojant Vokietijos vyresniy Zmoniy imtj parodé prieSinga
rezultatg (Toczek & Peter, 2023). Visy pirma, tarpininkavimo analizé nenustaté tiesioginio pastangy-

atlygio disbalanso poveikio ankstyvam pasitraukimui 1§ darbo rinkos, kai buvo kontroliuojama savo
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sveikatos vertinimas. Taciau nustatytas netiesioginis pastangy-atlygio disbalanso poveikis ankstyvam
pasitraukimui 1§ darbo rinkos per savo sveikatos vertinimg. Tai reiSkia, kad saves vertinama sveikata
reikSmingai tarpininkavo streso darbe ir ankstyvo pasitraukimo i§ darbo rinkos rySiui. Kitas tyrimas
nagrinéjantis darbo reikalavimy ir resursy ry$j su intencijomis iSeiti j pensijg (Schreurs et al.,2011)
nustate, kad darbo reikalavimy ir ketinimo anksciau iSeiti | pensijg rySys buvo tiesioginis, sveikatos
tarpininkavimas Siame rySyje buvo nereik§mingas. Taigi, minéty tyrimy rezultatai yra nevienareik§miai
ir neatsako j klausimg ar sveikatos ir psichosocialiniai darbo veiksniai susij¢ prognozuojant intencijas
iSeiti ] pensija. D¢l Sios priezasties verta toliau tyrinéti sveikatos ir psichosocialiniy santykiy rysj

intencijy iseit j pesnig kontekste.

1.5.2. Asmens ir aplinkos suderinamumo teorija sveikatos, psichosocialiniy veiksniy ir intencijy iSeiti j

pensija kontekste

Sveikatos, darbo veiksniy ir intencijy iSeiti ] pensijg rysj galima apzvelgti remiantis asmens ir aplinkos
suderinamumo teorijos perspektyvos (angl. Person-Enviroment Fit), kuri yra suformuota remiantis trijy
mokslininky jzvalgomis dar praeitame amziuje (Ekehammar, 1974; Endler & Magnussen, 1976; Sells,
1963). Asmens ir aplinkos suderinamumo idéja sujungia dvi atskiras moksliniy tyrimy sritis: viena jy
skirta tam, kaip socialiné ir darbo aplinka formuoja elgesj, o kita, kad individuals skirtumai, pavyzdziui,
asmenybé ar motyvacija, veikia elgesj. Siuolaikiniai asmens-aplinkos suderinamumo modeliai sujungia
Sias perspektyvas ] vieng, pabrézdami, kaip svarbu, kad asmens savybés atitikty jo aplinkg (De Cooman
& Vleugels, 2022). Taciau netinkamas asmens ir aplinkos deréjimas sukelia abipusj nepasitenkinimg ir
gali paskatinti darbuotojus savo noru iSeiti 1§ organizacijos arba biti atleistiems (Verquer, Beehr, &
Wagner, 2003). Be to, artéjant iS¢jimui j pensija, dél vertybiy ir jgudZziy pokyc¢iy gali susidaryti jspadis,
kad vyresni asmenys yra maziau tinkami darbui, ir Sis pozilris gali susidaryti 1§ aplinkiniy, vadovy ir
paciy darbuotojy nuomoniy (Feldman, 2013), kas gali sukelti tam tikrg jtampa darbuotojams. Keli
empiriniai tyrimai parod¢, kad darbo reikalavimy ir darbuotojy gebéjimy suderinamumas bei darbuotojy
poreikiy ir pasitilos darbe suderinamumas turi jtakos vyresnio amziaus darbuotojy ketinimams iSeiti i
pensija ir jsidarbinti karjeros pabaigoje (Lahlouh, Lacaze, & Ramirez, 2019; Wdéhrmann, Brauner-
Sommer, & Michel, 2020).

Nors prisitaikymo darbe asmens-aplinkos suderinamumo teorija dazniausiai yra apzvelgiamos i$
asmeniniy savybiy ir vertybiy perspektyvos, asmenybé ir savo sveikatos suvokimas yra glaudziai susije
(Goodwin & Engstrom, 2002). Wang ir Shultz (2010) tyrimy apzvalgoje iskélé prielaida, kad sprendimas
iSeiti j pensija gali bati suprantamas kaip sveikatos ir darbo faktoriy neatitikimo pasekmé. Siame

17



kontekste sveikata yra nagrinéjamas kaip atskiras, nepriklausomas nuo psichosocialiniy darbo faktoriy
veiksnys (Siegriest et al., 2007), netarpininkaujantis darbo kokybés ir intencijy iseiti j pensijg rySiui bet
galintis ji paveikti t.y. moderuoti Tokio poziiirio laikomasi, kadangi sveikata yra priklausoma nuo
daugybes kity faktoriy, kai aplinka, paveldimumas, gyvenimo biidas ir sveikatos prieziiiros paslaugos
(Blum, 1981) todél prikaluso nuo darbo aspekty tik i$ dalies.

Mokslinése bazése buvo aptiktas straipsnis, kuris tiria sveikatg kaip konflikto darbe ir intencijy
i3eiti j pensija rysio moderatoriy (Ottenbacher, 2017). Sio tyrimo rezultatai byloja, kad kai sveikata yra
vertinama teigiamai, konfliktas gali padidinti intencijas iseiti j pensijg. Tuo tarpu bloga sveikata yra
dominuojantis faktorius ir nepriklausomai nuo konflikto darbe prognozuoja intencijas iseiti j pensija. Sis
tyrimas buvo vienintelis, kurj pavyko surasti moksliniy duomeny bazése, ir kuris sveikatg nagrinéjo kaip
moderatoriy. Be to, sveikatos, kaip mediatorio, nebuvo aptikta Kairio kolegy sisteminéje analizéje
(2024), tiriancioje darbo kokybés ir intencijy iSeiti | pensijg rySius. Todé¢l S§io moderuojancio sveikatos

poveikio analizé atliekama pirma kartg.
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1.6. Tikslas ir uzdaviniai

Tikslas:

IStirti intencijy iSeiti | pensijg psichosocialinius ir sveikatos veiksnius.

Uzdaviniai:

1. Aprasyti imties intencijas iSeiti ] pensija.

2. Istirti demografiniy duomeny, sveikatos ir psichosocialiniy veiksniy sgsajas su intencijomis iseiti
1 pensija.

3. Istirti  kaip sveikatos veiksniai prognozuoja intencijas iSeiti j pensija, kontroliuojant
demografinius duomenis.

4. Istirti kaip psichosocialiniai veiksniai prognozuoja intencijas iSeiti ] pensija, kontroliuojant
demografinius duomenis ir sveikata.

5. [Istirti kaip sveikatos veiksniai moderuoja psichosocialiniy veiksniy prognozing verte intencijoms

iSeiti | pensij3.
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2. TYRIMO METODIKA
2.1. Tyrimo duomenys

Siame tyrime yra panaudoti 2022m. isleisto Sveikatos, Senéjimo ir Pensijos Europoje Tyrimo
(Survey of Health, Ageing and Retirement in Europe, SHARE, Borsch-Supan et al., 2013) 8 bangos
duomenys. Sis tyrimas yra i§samus tarptautinis moksliniy tyrimy projektas, kuriame nagrinéjami jvairds
su darbo salygomis, sveikata ir gerove bei socialine ir ekonomine padétimi susij¢ aspektai vyresniy
asmeny imtyje. Siame tyrime dalyvavo 27 Europos 3alys (Austrija, Belgija, Bulgarija, Kroatija, Cekija,
Danija, Estija, Graikija, Italija, Kipras, Suomija, Pranciizija, Vokietija, Vengrija, Latvija, Lietuva,
Liuksemburgas, Malta, Nyderlandai, Lenkija, Portugalija, Rumunija, Slovénija, Slovakija, Ispanija,
iskaitant Zironos regiona, Svedija, Sveicarija) ir Izraelis. 8 banga buvo pasirinkta atsizvelgiant j
duomeny aktualumg, nes tai buvo naujausi SHARE duomenys tyrimo atlikimo metu. Taip pat buvo
panaudota dalis 7 bangos duomeny (Bergmann, Kneip, De Luca, & Scherpenzeel, 2019), kuriy pritriiko

8 bangoje. Buvo gautas leidimas i$ tyrimo kiiréjy naudoti Siuos duomenis.

2.2. Tyrimo dalyviai

SHARE tyrimo dalyviai atrinkti atsitiktinés atrankos biidu. Siame rasto darbe yra analizuojami 7068
asmenys, 1§ kuriy 3104 yra vyrai, kas sudaro 43, 9% imties, ir 3964 yra moterys, kas sudaro 56,1%
imties. Tyrimo dalyviy amZius yra apribotas nuo 50 iki 65 mety. AmZziaus vidurkis yra 59,57 metai.
Tokia amZius pasirinktas todé¢l, kad nuo 50 mety prasideda pensijos laukimo etapas (Ekerdt, 1998).
Kadangi analizuojama vyresniy Zzmoniy darbo kokybé¢ ir intencijos iSeiti | pensija, todél buvo atrinkti tik
dirbantys bet kokj apmokama darbg (pagal darbo sutartj arba savarankiskai) tyrimo dalyviai, kurie néra
15¢j¢ 1 pensija. Tyrimo dalyviy iSsilavinimo mety vidurkis yra 12,98 metai, o pajamy vidurkis yra 42,43

eury tukst. per metus atskaic¢ius mokescius.

2.3. Tyrimo eiga

SHARE tyrimo duomenys yra surenkami vykdant interviu ir yra atliekami apmokyty i$ anksto tyréjy.
Visi 7 bangos ir dauguma 8 bangos interviu yra atlikti gyvai “akis j akj”. Sie pokalbiai vykdavo dalyvio
namuose arba kitoje patogioje vietoje. Kiekvieno respondento apklausa vidutiniSkai truko apie 80
minuciy. Visose Salyse taikomas tas pats apklausos metodas. Taciau 8 SHARE banga labai skiriasi nuo

ankstesniy bangy. Nors 2019 m. spalio mén. duomeny rinkimas prasidéjo sklandziai, ir visi interviu buvo
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atlieckami gyvai, 2020 m. pradzioje prasidéjusi COVID-19 pandemija smarkiai paveiké tyrimo eiga, todél
tyréjai iki 2020 m. kovo mén. tur¢jo sustabdyti reguliarius tiesioginius interviu visose dalyvaujanciose
Salyse. Buvo nusprgsta atnaujinti interviu naudojant kompiuterizuota asmeninj interviu telefonu

(Bergmann & Bdrsch-Supan,2021).

2.4. Tyrimo instrumentai

Subjektyvus sveikatos jvertinimas

Europos versija savo sveikatos vertinimo instrumentas (SPHEU, Self-perceived Health - EU Version,
Ware & Gandek, 1998) naudojamas jvertinti asmens suvokimg apie savo sveikatag naudojant vieng
klausimg ,,Kaip vertinate savo sveikata?*. Dalyviy prasoma penkiy baly Likerto skaléje jvertinti savo

dabarting sveikata nuo 1 - "Puikiai™ iki 5 - "Blogai®.

DepresiSkumas
Depresijos simptomams jvertinti buvo naudojama Epidemiologiniy tyrimy centro depresijos skalés
(CES-D scale, Center for Epidemiologic Studies Depression Scale, (Andresen, Malmgren, Carter, &
Patrick, 1994) sutrumpinta versija pritaikyta Europos gyventojam EURO-D skal¢ (EURO-D scale,
Prince et al., 1999). Si skalé buvo sukurta siekiant nustatyti vieninga depresijos simptomy mata, pagrista
skirtingais Europos Salyse naudojamais veélyvosios depresijos vertinimo instrumentais. Skale sudaro 16
elementy, susijusiy su depresija, pesimizmu, savizudybe, kaltés jausmu, miegu, susidoméjimu,
dirglumu, apetitu, nuovargiu, susikaupimu, malonumu ir aSarojimu, pavyzdZiui: ,,Ar pastargj] ménesj
jautete, kad Jums triikko energijos daryti tai, ko noréjote? ir atsakymo variantai yra ,,Taip* arba ,,Ne®.
Respondentai gali gauti maksimaly 12 baly jvertinima, reiSkiantj, kad yra aukstas depresijos lygis ir
minimaly 0 baly jvertinima, reiSkiantj maza depresijos lygi.

EURO-D skalés teiginiai yra tarpusavyje suderinti (Cronbacho o = 0,622). Skalés validumas
buvo patvirtintas naudojant Sveikatos, sen¢jimo ir pensijos Europoje tyrimo (Survey of Health, Ageing
and Retirement in Europe, SHARE) 8 bangos duomenis (Tomas et al., 2022). EURO-D pasizymi

tinkamomis psichometrinémis savybémis atsizvelgiant j bendrajj depresijos faktoriy.

Gerové

Gerove buvo vertinama naudojant CASP-12 klausimyng (CASP-12 scale, Hyde et al., 2003), patvirtinta
trumpg originalaus 19 punkty CASP-19 (Gunnell, Frankel, Nanchahal, Braddon, & Smith, 1996)
klausimyno versija. Pagal §j klausimyna gerové vertinama pagal keturias pagrindines sritis, atspindincias
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individualius poreikius, svarbius vélesniame amziuje: kontrole (C), autonomijg (A), savirealizacijg (S)
ir malonumg (P). Klausimynu matuojamas pasitenkinimo lygis kiekvienoje srityje atskirai, bei sudéjus
visus keturius kriterijus yra matuojama bendra gerové. Siame tyrime respondentai turéjo atsakyti j 12
klausimy (pvz. “Kaip daznai Jums atrodo, kad galite daryti tai, kg norite daryti?”’) naudodami keturiy
baly Likerto skale ("daznai", "kartais", "retai", "niekada"). Bendrai gerovei jvertinti naudojamas
apibendrinamasis rodiklis nuo 12 iki 48 baly, kai aukstesni balai atspindi didesng¢ psichologing gerove.

CASP teiginiai yra tarpusavyje gerai suderinti (Cronbacho a = 0,811). Skalés validumas buvo
patvirtintas naudojant Sveikatos, senéjimo ir pensijos Europoje tyrimo (Survey of Health, Ageing and
Retirement in Europe, SHARE) 7 bangos duomenis (Oliver, Sentandreu Mafo, Tomas, & Fernandez,
2021). Atliktos patvirtanciosios faktorinés analizés rezultatai parodé, kad skalés psichometrinémis
savybémis yra tinkamos naudojant vieng bendra faktoriy. Be to, visi iSorinio validumo koreliacijos

koeficientai buvo statistiskai reik§mingi.

Darbo kokybé

Darbo kokybé buvo vertinama naudojant 12 klausimy, adaptuoty pagal Darbo turinio klausimyng (Job
Content Questionnaire, JCQ; Karasek et al., 1998) ir Pastangy ir atlygio disbalanso (Effort-Reward
Imbalance, ERI) klausimyng (Siegrist et al., 2004). Dalyviai vertino klausimus pagal Likerto skale nuo
1 ("visikai sutinku") iki 4 ("visiskai nesutinku"). Sios duomenis buvo paimtos i§ SHARE tyrimo 7
bangos, kadangi 8 bangoje darbo kokybés klausimynas buvo pateiktas ne visoms Salims, jskaitant
Lietuva.

Buvo atlikta tirian¢ioji faktoriné analizé siekiant nustatyti darbo kokybés faktorius. Sios analizés
rezultatai yra pateikti 1 priede. Paai§ 50,52% duomeny sklaidos (KMO = 0,83). Buvo i$skirtos 3 daro
kokybés dimensijos: emocinés pastangos, fizinés pastangos ir atlygis. Faktoriy svoriai emociniy
pastangy faktoriuje — nuo 0,61 iki 0,81, fiziniy pastangy faktoriuje — nuo 0,63 iki 0,73 ir atlygio
faktoriuje — nuo 0,42 iki 0,76. Darbo kokybés teiginiai yra tarpusavyje gerai suderinti (Cronbacho o =
0,773).

Sugriebimo jéga

Rankos plaStakos sugriebimo jéga buvo vertinama rankiniu dinamometru (Smedley, S Dynamometer,
TTM, Tokyo, 100 kg). Dalyviams buvo nurodyta stovéti arba sédéti, uztikrinant, kad jy alkine biity 90°
kampu, rieSas biity neutralioje padétyje, virSutiné rankos dalis biity tvirtai priglausta prie liemens, o

vidiné dinamometro svirtis bity sureguliuota taip, kad tilpty i jy ranka (antrosios falangos biity prie
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svirties). Prie§ tirilamajj laikotarpj tyréjams buvo surengti vienodi ir centralizuotai parengti mokymai
pagal matavimo protokolg. Be to, apklausé¢jams buvo nurodyta zodziu motyvuoti dalyvius, kad jie,
spausdami rankeng, panaudoty maksimalig jéga. Buvo atlickami du matavimai kiekvienai rankai,
pakaitomis matuojant kaire ir deSing. Matavimai buvo jskaitomi, kai skirtumas tarp dviejy matavimy
vienoje rankoje buvo mazesnis nei 20 kg. Sugriebimo jégos matavimai, kuriy reikSmés buvo 0 kg arba
>100 kg, buvo atmesti, taip pat matavimai, kai buvo uzfiksuotas tik vienos rankos rezultatas. Sugriebimo

jégos reikSmé buvo nustatoma kaip didziausia abiejy ranky arba vienos rankos matavimy reikSmé.

Intencijos iSeiti j pensija
Dalyviy intencijos iSeiti j pensija buvo vertinami naudojant vieng klausima: "Ar, atsizvelgiant j dabartinj

darba, norétuméte kuo greiciau iSeiti j pensija? Atsakymo variantai yra "taip" arba "ne".

Demografiniai duomenys

Tai pat buvo surinkti demografiniai dalyviy duomenys: lytis, amzius, iSsilavinimo metai, metinés
pajamos. Amzius buvo skai¢iuojami atsizvelgiant j gimimo ir tyrimo atlikimo metus. I$silavinimo metai
buvo skaiciuojami jskaitant mokyklos, universiteto ir kity mokymosi jstaigy iSsilavinimo metus.
Informacija apie pajamas buvo grindZziama bendromis metinémis samdomo ir savarankiSsko darbo
pajamomis ne tik i§ 8 bangos bet ir ankstesniy bangy duomenimis bei konvertuota j eurus pagal 2020
mety valiuty kursg. Be to, buvo patikrintas visy intervaliniy duomeny pasiskirstymo normalumas, ir
buvo nustatyta, kad amzZiaus, i§silavinimo, savo sveikatos vertinimo, depresiSkumo, gerovés, sugriebimo
jégos bei darbo kokybés duomenys normaliai pasiskirste. Pajamy duomenys buvo nenormaliai
pasiskirste, todél jiems buvo pritaikyta logaritmo formulé, kas s€ékmingai paveiké duomeny normaluma.

Transformuoti duomenys yra naudojami atliekant koreliacing analize ir logisting regresija.

2.5. Duomeny analize

Visos statistinés analizés atliktos naudojant IBM SPSS programinés jranga (IBM SPSS Statistics
29.0.10.) Kai kurie rezultatai buvo perkoduoti. Vyrai buvo koduojami kaip 1, moterys - kaip O.
Aukstesnis savo sveikatos vertinimo balas pranesa apie geresne sveikatg. AukStesnis gerovés balas
pranesa apie geresne gyvenimo kokybe. AukStesnis depresiSkumo balas pranesa apie didesnj depresijos
simptomy skai¢iy. Didesnis fiziniy ir emociniy reikalavimy bei atlygio balai rodo geresne darbo kokybe.

Intencijos iSeiti ] ankstyva pensija buvo koduojamas kaip 1, intencijy nebuvimas kaip 0.
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Siekiant apraSyti tiriamaja imtj bei jos intencijas iSeiti j pensijg atlikta demografiniy, sveikatos ir
psichosocialiniy veiksniy bei intencijy iseiti ] pensija aprasomoji analizé. Ry$iui tarp visy demografiniy,
sveikatos, psichosocialiniy veiksniy ir intencijy iseiti i pensija buvo naudotas Spearman koeficentas,
kadangi buvo analizuojami intervalinai, ranginiai ir dichotominiai kintamieji. Siekiant nustatyti
demografiniy, sveikatos bei psichosocialiniy veiksniy prognozuojancig galig buvo atlikta hierarchiné
logistiné regresija. Kadangi intencijy iSeiti | pensijg kintamasis yra binarinis, duomenims modeliuoti
pasirinkta biitent logistiné regresiné analizé. Si regresija susideda i§ keturiy bloky: j pirmg blokg yra
jtraukti demografiniai duomenys; antras blokas susideda ir demografiniy ir sveikatos veiksniy; treCiame
bloke yra demografiniai, sveikatos ir psichosocialiniai veiksniai; ketvirtas blokas susideda i$ visy minéty
veiksniy bei sveikatos ir psichosocialiniy veiksniy sgveikos. Siekiant sumazinti multikolinearumo jtaka
tiek sgveikos, tiek atskiri kintamieji buvo transformuoti j z balus, centruotus aplink vidurkj (Aiken &
West, 1991). Be to, pagal Cekanavi¢iaus ir Murausko knyga “Taikomoji regresiné analizé socialiniuose
tyrimuose” turint daugiau nei 500 stebiniy, modelio reikSmingumui nustatyti Hosmerio-LemeSou
kriterijus netinka (Cekanavi¢ius ir Murauskas, 2014). Todél Siame tyrime naudojamas Tiketinumo

santykio kriterijaus Chi kvadrato (y?), laisvés laipsniy (df) ir reikSmingumo lygmens (p) reikSmés.
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3. REZULTATAI

Sioje dalyje yra pristatyti statistinés analizés rezultatai. Visy pirma, siekiant aprayti tiriamosios
Imties intencijas iSeiti | pensija, buvo atlikta apraSomoji statistika. 1 lenteléje pateikti analizéje
naudojomi kintamieji: lytis, amzius, iSsilavinimo metai, metinés pajamos, subjektyvi sveikata,
depresiskumas, psichologiné gerové, sugriebimo jéga, emociniai reikalavimai, fiziniai reikalavimai bei
proc.) dalyviai turi intencijas kuo anksciau iSeiti ] pensija.

Siekiant iStirti sgsajas tarp intencijy iSeiti | pensija ir kity kintamyjy buvo atlikta koreliaciné
analizé, kurios rezultatai pateikti 2 lenteléje. Rezultatai parodé, kad intencijos iseiti j pensija buvo susije
su visais kintamaisiais, i$skyrus lytj (r = 0,02, p = 0,085) ir sugriebimo jéga (r = 0,01, p = 0,314). Kitos
koreliacijos nebuvo stiprios, atsizvelgiant | imties dydj (Cohen, 1988), taciau reikSmingos. Koreliaciné
analizé parodé, kad amzius (r =-0,08, p < 0,001), pajamos (r = -0,10, p < 0,01) ir i§silavinimo metai (r
=-0,11, p < 0,001) neigiamai susij¢ su iseiti | pensija. Be to, nustatyta, kad savo sveikatos vertinimas (r
=-0,14, p < 0,01)ir gerovés lygis (r = -0,19, p < 0,01) taip pat neigiamai susij¢ su intencijomis iseiti
pensija, o depresiSkumas (r = 0,13, p < 0,01) teigimai. Be to, nustatyta, kad emociniai (r = -0,12, p <
0,01) fiziniai reikalavimai (r = -0,18, p < 0,01) ir atlygis (r =-0,19, p < 0,01), kuriy auksti balai pranesa
apie geresn¢ darbo kokybé, neigiamai susij¢ su intencijom iSeiti j pensija.

Hierarchine logistiné regresija, visy pirma, buvo naudojama siekiant jvertinti kaip sveikatos,
psichosocialiniy veiksniai prognozuoja intencijas iSeiti ] pensija, kontroliuojant demografinius
duomenis. Be to, §is statistikos jrankis buvo panaudotas, siekiant kaip sveikatos veiksniai moderuoja
darbo kokybés prognozuojancig verte intencijoms iSeiti ] pensija. Hierarchinés logistinés regresijos
analizés rezultatai pateikti 3 ir 4 lentelése.

Demografiniai veiksniai, t.y. amzZius, lytis, pajamos ir i§silavinimas buvo jvesti 1 Zingsnyje, ir
rezultatai yra pateikti 3 lentelé¢je. Modelis buvo statistiSkai reik§mingas (y? = 66,30, df = 4, p < 0,001),
paaiskino nuo 1,5% iki 2% intencijy i8eiti | pensijg dispersijos ir teisingai klasifikavo 54,6 % atvejy.
Visi demografiniai veiksniai statistiSkai reikSmingai prognozavo intencijas iSeiti | pensija. Vyresnis
amzius (OR = 0,96, p < 0,001) statistiSkai reikSmingai prognozuoja intencijy iseiti j pensija nebuvima.
Taip pat statistiSkai reik§mingai prognozuojama, kad vyrai turi didesne intencijy iSeiti j pensijg tikimybe
nei moterys (OR = 1,16, p = 0,017). Didesnés pajamos (OR = 0,76, p <0,001) ir didesnis i$silavinimo

mety skaicius (OR = 0,96, p<0,001) prognozuoja mazesn¢ intencijy anksciau iseiti i pensija tikimybe.
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1 lentelé. Imties ir intencijy iSeiti | pensijg aprasomoji analizé.

Kintamieji N % M SD Ribos
AmZius 7068 99,57 3,24 50-65
Lytis

Vyrai 3104 43,92

Moterys 3964 56,08

Neatsakyta 0 0,00

ISsilavinimas (metais) 7007 99,14 12,98 3,76 0-26
Neatsakyta 61 0,86

Metinés pajamos (eurais, neatskai¢ius mokesciy) 7068 100,00 42430 59006  24-10°¢
Neatsakyta 0 0,00

Savo sveikatos jvertinimas 7066 99,97 3,28 0,95 1-5
Neatsakyta 2 0,03

EURO-D Depresiskumas 6986 98,80 1,91 1,89 0-12
Neatsakyta 82 1,20

CASP-12 Gerové 6772 95,81 39,34 5,35 12-48
Neatsakyta 296 4,19

Sugriebimo jéga 6671 94,38 36,16 11,91 3-85
Neatsakyta 397 5,62

Darbo kokybe

Emociniai reikalavimai 5643 79,84 7,64 2,17 3-12
Fiziniai reikalavimai 5647 79,90 8,09 2,16 3-12
Atlygis 4962 70,20 20,26 3,57 7-28
Ketinimai iSeiti ] pensija anks¢iau

Taip 3358 47,51

Ne 3633 51,40

Neatsakyta 77 1,09

Pastaba. Sioje aprasomojoje analizéje naudojami netransformuoti pajamy duomenys.
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2 zingsnyje savo sveikatos jvertinimas, depresiSkumas, gerové ir sugriebimo jéga buvo jvesti
kaip sveikatos veiksniai, siekiant jvertinti jy prognozing verte intencijoms iseiti j pensija. Rezultatai yra
pateikti 3 lenteléje. Modelis buvo statistiSkai reikSmingas (y*> =214,78, df = 8, p <0,001), paaiskino nuo
4,8% 1iki 6,3% intencijy iSeiti | pensijg dispersijos ir teisingai klasifikavo 58,4 % atvejy. Visi sveikatos
veiksniai statistiSkai reikSmingai prognozavo intencijas iseiti j pensija, iSskyrus sugriebimo jéga (OR =
0,99, p = 0,719). Zemesni savo sveikatos (OR = 0,85 p < 0,001) ir gerovés (OR = 0,84, p < 0,001)
jvertinimai prognozuoja didesné intencijy iSeiti i pensija tikimybe. Be to, aukstesnis depresiSkumas (OR
= 1,20, p <0,001) prognozuoja didesn¢ intencijy anksc¢iau iseiti | pensija tikimybe. Pridéjus sveikatos
veiksnius, amziaus (OR = 0,95, p <0,001), lyties (OR = 1,27, p =0,003) ir iSsilavinimo (OR = 0,97, p
<0,001) prognoziné galia isliko reikSminga. Pajamy prognoziné galia Siame zingsnyje buvo statistiskai

nereikSminga (OR = 0,93 p = 0,411).

2 lentelé. Koreliacija tarp visy demografiniy, sveikatos ir psichosocialiniy kintamyjy.

Kintamieji
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
2 0,14*
3 0,08 0,01
4 002 -0,05* 0,24*
5 -0,06* 0,00 0,22* 0,14*
6 -002 -016* -0,01 -0,02 -0,31*
7 003 000 027 0,12 0,34* -0,34*
8 -0,01 058 0,04* 003 002 -011* 0,10*
9 001 o000 -0,06% -0,09* 0,06* -0,14* 0,12* 0,04*
10 0,08 -0,06* 0,32 0,28 0,20~ -0,09* 0,27 -0,01 0,29*
11 0,06* 0,03 0,17 0,22 0,15* -0,13* 0,28* 0,05* 0,23* 0,37*

12 -0,08* 0,02 -0,20* -0,11* -0,14* 0,13* -0,19* -0,01 -0,12* -0,18* -0,19*

Pastaba. * p <0,05, 1 - amzius, 2 - lytis, 3 - pajamos, 4 - i$silavinimas, 5 - savo sveikatos vertinimas, 6

- depresiskumas, 7 - gerové, 8 - sugriebimo jéga, 9 - emociniai reikalavimai, 10 - fiziniai reikalavimai,

11 - atlygis, 12 - intencijos iSeiti j ankstyva pensija.
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3 zingsnyje prie demografiniy ir sveikatos veiksniy prijungti darbo kokybés faktoriai. Sio

zingsnio regresijos rezultatai pateikti 4 lenteléje ir jie parodé, kad modelis buvo statistiSkai reik§mingas

(x> = 327,51, df = 11, p < 0,001), paaiskino nuo 7,2% iki 9,5% intencijy iSeiti | pensijg dispersijos ir

teisingai klasifikavo 60,8% atvejy. Visi darbo kokybés veiksniai statistiSkai reikSmingai prognozavo

intencijas iSeiti j pensijg. Didesni emociniai (OR = 0,89 p < 0,001) ir fiziniai reikalavimai (OR = 0,87,

p < 0,001) prognuozuoja intencijas iseiti | pensija kuo grei¢iau. Be to, mazesnis atlygis darbe (OR =

0,80, p<0,001) prognozuoja didesng¢ intencijy anksc¢iau iseiti j pensijg tikimybe. Pridéjus darbo kokybés
veiksnius, amziaus (OR = 0,96, p < 0,001), lyties (OR = 1,24, p = 0,008), i$silavinimo (OR = 0,97, p
= 0,002) savo sveikatos vertinimo (OR = 0,87, p < 0,001), depresiskumo (OR = 1,18, p < 0,001) ir

gerovés (OR = 0,91, p = 0,013) prognoziné galia isliko reik§minga. Taciau pajamy (OR = 0,93 p =

0,411) ir sugriebimo jégos (OR =1,00 p = 0,892) prognoziné verté buvo statistiSkai nereik§minga.

3 lentelé. Hierarchiné regresija, pirmas ir antras Zingsniai.

Nepriklausomi

Priklausomas kintamasis

Intencijos iSeiti ] pensija

Kintamieji
Pirmas zingsnis Antras zingsnis
OR p X p OR P x P

Amzius 0,96 <0,000 6630 <0,001 0,95 <0,001 214,78 <0,001
Lytis 1,16 0,017 1,27 0,003

Pajamos 0,76 <0,001 0,93 0,411

I$silavinimas 0,96 <0,001 0,97 <0,001

fvae‘;tolj:’ri'aksatos 085  <0,001

Depresiskumas 1,20 <0,001

Gerové 0,84 <0,001

Sugriebimo jéga 0,99 0,719

Pastaba. Statistiskai reik§mingi rezultatai pazyméti paryskintu Sriftu.
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4 lentele. Hierarchiné regresija, trecias ir ketvirtas Zingsniai.

Priklausomas kintamasis

Nepriklausomi Intencijos iSeiti j pensija

Kintamieji Trecias zingsnis Ketvirtas zingsnis
OR p X p OR p X p

Amzius 096 <0,001 327,51 <0,001 09 <0,001 34563 <0,001

Lytis 1,24 0,008 1,03 0,007

Pajamos 1,02 0,832 0,97 0,746

Lsilavinimas 0.97 0,002 0,87 0,003

Savo syeikatos 0,87 <0,001 0,79  <0,001

jvertinimas

Depresiskumas 1,18  <0,001 0,91 0,317

Gerove 0,91 0,013 1,00 0,011

Sugriebimo jéga 1,00 0,892 1,24 0,916

Emocinés pastangos 0,89 <0,001 0,91 0,006

Fizinés pastangos 0,87 <0,001 0,87 <0,001

Atlygis 0,80  <0,001 0,80 <0,001

Savo sveikatos jvertinimas x Emocinés pastangos 0,96 0,306

Savo sveikatos jvertinimas x Fizinés pastangos 0,95 0,170

Savo sveikatos jvertinimas x Atlygis 1,13 0,002

Depresiskumas x Emocinés pastangos 0,94 0,129

Depresiskumas x Fizinés pastangos 0,99 0,853

Depresiskumas x Atlygis 1,02 0,084

Gerové x Emocinés pastangos 1,03 0,450

Gerové x Fizinés pastangos 0,99 0,886

Geroveé x Atlygis 0,96 0,327

Sugriebimo jéga x Emocinés pastangos 0,96 0,238

Sugriebimo jéga x Fizinés pastangos 1,00 0,997

Sugriebimo jéga x Atlygis 0,96 0,161

Pastaba. Statistiskai reik§mingi rezultatai pazyméti paryskintu Sriftu.
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4 zingsnyje prie visy hierarchinéje regresijoje jtrauky veiksniy pridétos sveikatos ir darbo
kokybés veiksniy sgveikos, siekiant jvertinti kiek sveikatos veiksniai moderuoja psichosocialiniy
veiksniy prognosting galig intencijoms anks&iau ideiti j pensija. Sios logistinés regresijos rezultatai
pateikti 4 lenteléje ir parodé, kad modelis buvo statistiS8kai reikSmingas (y? = 345,63, df = 23, p < 0,001),
paaiskino nuo 7,5% iki 10,1% intencijy iSeiti | pensijg dispersijos ir teisingai klasifikavo 61,1% atvejy.
IS visy sveikatos ir darbo kokybés saveiky tik savo sveikatos vertinimo ir atlygio darbe sgveika
statistiSkai reik§mingai prognozavo intencijas iseiti j pensija (OR = 1,14, p = 0,002).

Kalbant apie darbo kokybés ir sveikatos sgveikos veiksniy poveikj kitiems nepriklausomiems
kintamiesiems, amzZiaus (OR = 0,96, p <0,001), lyties (OR =1,24, p=0,007), i$silavinimo (OR = 0,97,
p =0,003) savo sveikatos vertinimo (OR =0,87, p<0,001) ir gerovés (OR =0,91, p=0,011) prognoziné
galia iSliko reikSminga. Taip pat visi darbo kokybés kintamieji pridéjus darbo kokybés ir sveikatos
sgveikas statistiSkai reikSmingai prognozavo intencijas anksciau iSeiti ] pensija. Mazesnés emocinés (OR
=0,91, p =0,0006) ir fizinés pastangos (OR = 0,87, p < 0,001) bei didesnis atlygis (OR = 0,80, p <
0,001) prognozuoja mazesnes intencijas iSeiti ] pensijg. Be to, pajamy (OR = 1,03 p = 0,746) ir
sugriebimo jégos (OR = 1,00, p = 0,916) prognoziné verté isliko statistiSkai nereikSminga. Taciau
depresiSkumas prid¢jus darbo kokybés ir sveikatos sgveikas prarado savo statistiSkai reikSminga

prognosting galig (OR = 0,79, p =0,317).
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Zemas Atlygis Aukstas Atlygis
*—  ZemasSavo 2,997 2,323
sveikatos jvertinimas
--#---  AukStas Savo 2,475 2273

sveikatos jvertinimas

1 pav. Savo sveikatos jvertinimo moderacijos poveikis atlygio darbe intencijy iSeiti ] pensija
prognostinei galiai.
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Savo sveikatos jvertinimo moderacijos poveikis atlygio darbe ir intencijy iSeiti j pensijg rySiui
buvo pavaizduotas 1 paveiksle. Buvo pastebéta, kad aukSai vertinant savo sveikatg, Zemas arba aukstas
atlygis pastebimai nekeicia intencijy iseiti | pensija tikimybés. Taciau vertinant savo sveikatg zemai,
atlygis turi reikSmés: didesnis atlygis prognozuojamazesn¢ intencijy iseiti jpensija tikimybe, mazesnis

atlygis prognozuojg didesné intencijy iSeiti j pensijg tikimybe.
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REZULTATUY APTARIMAS

Sio tyrimo tikslas yra itirti intencijy iSeiti j pensija sveikatos ir psichosocialinius veiksnius. Tyrime
dalyvavo dirbantys Europieciai arti pensinio amziaus, i§ kuriy apytiksliai pusé pranes¢ apie ketinimus
anksciau iSeiti | pensija. Pastebétina, kad vyresni, labiau iSsilaving ir daugiau uzdirbantys tyrimo dalyviai
maziau ketina iSeiti ] pensijg. Be to, intencijos iSeiti ] pensijg buvo susij¢ su zemesniy savo sveikatos
vertinimu, prastesne psichine sveikata ir darbo kokybe. Kontroliuojant demografinius duomenis, beveik
visi sveikatos veiksniai, i$skyrus sugriebimo jéga, prognozuoja ankstyvo pensijos iSejimo ketinimus.
Geresng savijautg ir maziau depresijos simptomy turintys Zzmonés, tikétina, neturés intencijy iseiti |
pensija. Kontroliuojant demografinius duomenis ir sveikata, didesnés fizinés ir emocinés pastangos bei
atlygis darbe prognozuoja didesn¢ intencijy iSeiti | pensija tikimybe. Taciau, aukstai vertinant savo
sveikata, intencijos iSeiti | pensijg reikSmingai nesikeic¢ia priklausomai nuo atlygio. Tik vertinant savo
sveikata neigiamai, aukStas atlygis gali prognozuoti mazesn¢ intencijy iseiti j pensija tikimybe.

Kalbant apie vyresniy zmoniy intencijas iseiti j pensija, Sie rezultatai atitinka anksciau atlikty
tyrimo rezultatus (Sadauskaité & Kairys, 2023, Laires et al., 2014; Siegrist et al. 2007). Taciau, vertinant
Siuos rezultatus, reikia atsizvelgti | tai, kad visi tyrimai jskaitant Sio raSto darbo analiz¢ yra daryti
remiantis SHARE duomenimis. Nors imtis yra reprezentatyvi ir atsizvelgiant j ja galima daryti iSvadas
apie Europos gyventojy tendencijas, biity vertinga palyginti Sias i§vadas su kito pagrindo Saltiniais.

Zvelgiant j sasajas su intencijomis iseiti j pensija, amzius ir i§silavinimas yra susij¢ su Siomis
intencijomis ir nepriklausomai nuo kity veiksniy gali jas prognozuoti. Sie rezultatai atitinka Siegristo ir
kolegy i8vadas (2007), kadangi abiejose tyrimuose jaunesni, maziau iSsilaving dalyviai, tikétina, ketinty
1Seiti } pensijg. Taciau kalbant apie lyti, rezultatai irgi sutampa, ir vyrai turi didesne¢ tikimybe turéti Siuos
ketinimus, tatiau lytis neturi abipusiy sasajy su intencijomis iseiti j pensija. Sj vienpusj rysj galéty
paaiskinti kity prognoziniy veiksniy poveikis arba galimas tarpininkas tarp lyties ir ketinimy iSeiti |
pensija. Be to, maZesnés pajamos buvo susijusios su intencijomis iSeiti ] pensijg ir reikSmingai juos
prognozavo, kas atitinka Sadauskaités ir Kairio (2023) tyrimo rezultatus. Taigi, amzZius, iSsilavinimas ir
pajamos yra reik§mingi intencijy iSeiti ] pensija prognozuojantys veiksniai, tuo tarpu, lytis taip pat
vaidina svarby vaidmenj, nors ir neturi abipusiy sgsajy su $iais ketinimais.

Kitas svarbus intencijy iSeiti ] pensijg veiksnys yra sveikata. Kuo aukstesnis yra savo sveikatos
Jvertinimas, tuo mazesn¢ intencijy iseiti ] pensijg atsiradimo tikimybe¢, kas atitinka daugybe¢ tyrimy
(McGarry, 2004; Sousa-Ribeiro et al. 2021; Siegrist et al., 2007; Sadauskaité ir Kairys, 2023). Taip pat,
depresija yra susijusi su intencijomis iseiti j pensijg ir prognozuoja jas, kas atitinka Doshi, Cen ir Polsky
(2008) tyrimo rezultatus. Kalbant apie gerove, rezultatai sutampa su tyrimais, kurie analizavo $j klausima
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anksciau (Badun & Smoli¢, 2018; Siegrist et al., 2007; Harkonmaki et al., 2009). Taciau objektyvi
sveikatos matavimo priemon¢ jokiy s3sajy su intencijomis iSeiti j pensija neparode. Kadangi sugriebimo
jégos ir intencijy iseiti j pensija rySys yra tiriamas pirma kartg, galimai matavimo priemon¢é netinkama
ir neatspindi sveikatos busenos. Kita galima priezastis, kad nepaisant objektyvios sveikatos biisenos
svarbesnis ir svaresnis yra pozidris j ja, t.y. kaip pats asmuo vertina savo biisena. Si prielaida gali prisidéti
prie Kreider (1999) isvady, kad subjektyvus savo sveikatos vertinimas yra neigiamai paveiktas
Saliskumo, t.y. reiskia, kad zmonés darbo kontekste linkg pabrézti savo apribojimus dé¢l sveikatos.
Nepaisant Sios prielaidos, galima teigti, kad nagrinéjant intencijas iSeiti j pensijg, svarbesnis yra pozitris,
t.y. ir kaip pats Zmogus pranesa apie savo sveikatg.

Labai svarbu atsizvelgti ir j tai, kad sveikatos veiksniai nuslopino pajamy galimyb¢ prognozuoti
intencijas iSeiti ] pensija. Tai reiskia, kad pasitvirtino McGarry (2004) iSvada, kad sveikata turi stipresnj
poveiki ketinimams iSeiti | pensija nei pajamos. Taigi, $i jZvalga nubrézia finansinés motyvacijos ribas,
skatinant vyresnius darbuotojus iSlikti darbo rinkoje, kadangi priimant §] sprendimg prioritetas yra
sveikata.

Nagrin¢jant toliau, verta paminéti darbo kokybés veiksnius. Galima teigti, kad fiziniai ir
emociniai reikalavimai yra susij¢ su intencijomis iSeiti | pensijg. Be to, visi kokybés faktoriai gali
nepriklausomai nuo demografiniy ir sveikatos veiksniy prognozuoti intencijas iseiti | pensijg. Kitaip
tariant, jei fiziniai ir emociniai reikalavimai yra aukStesni bei atlygis yra mazas, vyresni darbuotojai yra
linke turéti intencijy iSeiti | pensijg. Tai atitinka bendrg sisteminés analizés iSvada, kad bendrai darbo
kokybé yra pripaZintas intencijy iSeiti | pensija veiksnys (Kairys et al., 2023). Be to, patikslina, kad
atskiri darbo kokybés aspektai gali prognozuoti i§¢jimg | pensija. Didelés fizinés pastangos ir mazas
atlygis darbe didina intencijy iSeiti ] pensijg atsiradimg, o tai patvirtina Sadauskaité ir Kairio (2023)
rezultatus. Tai reiSkia, kad fizinis diskomfortas ir kriivis bei maza laisvé spresti gali paskatinti intencijy
iSeiti ] pensijg atsiradimg. Tuo tarpu pagalba ir parama sudétingose situacijose, teisingumas,
pripaZinimas, sveikatos apsauga, adekvatus atlyginimas, galimybés jgyti naujus jgiidZius gali sumaZinti
intencijy iSeiti ] pensijg atsiradimo tikimybe. Be to, kitaip nei daugumoje tyrimy nagrinéty sistemingje
analiz¢je (Browne et al., 2018), didelés emocinés pastangos prognozavo intencijas iseiti ] pensijg. Tai
reiSkia, kad emociskai sekinantis darbas, konfliktai, laiko spaudimas d¢l didelio darbo kriivio, gali
paskatinti intencijy iSeiti | pensija atsiradima. Taigi, darbo kokybe ir jos atskiri aspektai yra intencijy
1Seiti ] pensijg veiksniai.

Kalbant apie savo sveikatos vertinimo moderuojant] poveikj, nustatyta, kad aukstai vertinama

sveikata, nepriklausomai nuo atlygio darbe, prognozuoja mazesng tikimybe, kad darbuotojai ketins iSeiti
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1 pensija kuo ankscCiau. Nepalankios sveikatos biiklés atveju, zemas atlygis gali paskatinti intencijy iseiti
1 pensija atsiradimg. Tai reiskia, kad teigiamas pozitiris j savo sveikata yra pagrindinis dominuojantys
veiksnys, kuris gali sumazinti intencijas iSeiti j pensija. Tai visy pirmg patvirtina teiginj, kad sveikata
yra atskiras ir nepriklausomas intencijy iSeiti j pensijg veiksnys (Siegriest et al., 2007; Méacken, 2019).
Be to Sie rezultatai i§ dalies persipina su Ottenbacher (2017) tyrimo rezultatais, kadangi abiejose
tyrimuose sveikata yra dominuojantis faktorius, taciau Sio tyrimo atveju tai yra teigiamas savo sveikatos
jvertinimas. Remiantis §ia jzvalga, norint iSlaikyti darbuotojus darbo rinkoje ilgiau, turi buti
puoseléjamas sveiko gyvenimo biido laikymasis ir teigiamas poziiiris ] savo sveikatg. Tuo tarpu, didesnis
atlygis darbe gali paveikti vyresniy zmoniy intencijas iseiti ] pensija, yra taip pat svarbus intencijy iSeiti
1 pensija veiksnys vertinant savo sveikatos bukle prasciau.

Taigi, Sio tyrimo rezultatai byloja apie darbo kokybeés ir fizinés bei psichinés sveikatos svarba,
norint i§laikyti vyresnius darbuotojus ilgiau darbo rinkoje. Tai atitinka asmens-aplinkos suderinamumo
teorijos désnius (Ekehammar, 1974; Endler & Magnussen, 1976; Sells, 1963), kad planuojant su darbu
susijusj elgesj atsizvelgiama j asmenius ir darbo aplinkos faktorius bei jy sgveika. Taip pat Sio tyrimo
rezultatai leidzia sudélioti prioritetus ir akcentuoja subjektyviai vertinamos sveikatos svarbg, kadangi tai
pagrindinis faktorius prognozuojantis intencijy iseiti | pensija tikimybe. Verta pabrézti psichinés bei
fizinés sveikatos aspektus, kadangi sveikata yra daugialypis konstruktas. Be to, svarbu yra atsizvelgti ir
1 adekvataus atlyginimo, socialinés paramos, tobul¢jimo galimybiy bei kito nepiniginio darbo atlygio
svarbg, kadangi tai gali paveikti net ir prastai vertinancio sveikatg darbuotojo intencijas iseiti ] pensija.
Taip pat fizinés ir emocinés pastangos, kurios yra susijusios ne tik su laiko spaudimu, darbo krtviu,
pasirinkimo laisve ir kitais fiziniais ir emociniai nepatogumais darbe, gali paveikti intencijas iSeiti }
pensija.

Sie rezultatai galéty bati naudingi planuojant programas, kurios yra skirtos motyvuoti vyresnius
darbuotojus islikti darbo rinkoje. Pavyzdziui, neretai didelés jmonés dalj finansy nukreipia psichologinés
paramos paslaugoms bei sveikatos tikrinimui, palaikymui ir ripinimuisi. Si strategija, galéty biti
taikoma tikslingoms vyresniy Zmoniy grupéms bei patenkinty sveikatos ir atlygio darbovieteje
poreikius, kurie galéty paveikti intencijas iSeiti j pensijg. Taip pat Sie rezultatai galéty prioritezuoti
vyresniy zmoniy sveikatos patikry programas bei psichologing pagalba, kurios galéty suteikti galimybe
ripintis ir priziiréti vyresniy Zmoniy fizine ir emocing biiseng. Kalbant apie darbo kokybe, darbdaviai
galéty uztikrinti patogig ir tinkamg fizing darbo aplinkg bei pritaikyti darbo kriiv prie vyresnio amziaus
darbuotojy galimybiy pasiriipinant emocing gerove. Svarbu atsizvelgti ] socialing parama,

savarankiSkuma priimant sprendimus ir galimybe tobulinti jgtidzius. Paskutinis aspektas bet ne pagal
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svarbumg - turi biiti mokamas adekvatus atlyginimas atsizvelgiant j pastangas ir pasiekimus. Démesys
Siems veiksniams gali sumazinti intencijas anksciau iSeiti | pensijg ir paskatinti darbuotojus pasilikti
darbo rinkoje po oficialaus pensijos amziaus.

Sis tyrimas papildo dabartinius mokslinius tyrimus apie intencijas iseiti j pensija, pateikdamas
1zvalgas apie veiksnius, kurie skatina asmenis islikti darbo rinkoje, net ir turint teis¢ iSeiti j pensija
valstybés numatytu laiku. Nepaisant $io tyrimo indélio, jis turi keleta trukumy ir apribojimy. Visy pirma,
kadangi buvo atliktas vienmomentinis skerspjivio tyrimas, §is tyrimo dizainas leidzia analizuoti ir
palyginti skirtingus populiacijos kintamuosius vienu metu, taciau neleidzia daryti iSvady apie
priezastingumg. Antra, galimai pasirinktas netinkamas objektyvios sveikatos rodiklis, kuris neatspindi
realios sveikatos biisenos, todél jzvalgos apie SaliSkuma vertinant savo sveikatg yra tik prielaidos.
Ateityje tyrimai galéty pasirinkti kitokj objektyvios sveikatos matavimo priemong ir skirti daugiau
démesio jos sgsajoms su subjektyvia sveikata, kad galima biity patvirtinti arba paneigti prielaida apie
SaliSkuma vertinant savo sveikata darbe. TreCia, intencijoms iSeiti | pensijg nustatyti naudojamas
binarinis Kintamasis, kuris riboja atsakymy spektra. Platesné, ranginé matavimo skalé galéty suteikti
tikslesnés informacijos apie Europos vyresniy darbuotojy intencijas iseiti j pensijg. Be to, darbo kokybés
skalés (Job Content Questionnaire, JCQ; Karasek et al., 1998; Effort-Reward Imbalance, ERI, Siegrist
et al., 2004) validumas buvo patikrintas tik naudojant tirian¢ig faktoring analiz¢ ir toks faktoriy
pasiskirstymas yra nepatvirtintas kity tyrimy. Taip pat, tolimesni tyrimai galéty dar labiau konkretizuoti,
kokie psichosocialiniai veiksniai gali prognozuoti intencijas iSeiti j pensija. Be to, reikia atsizvelgti j tai,
kad tyrimas buvo atliktas naudojant Europos Saliy duomenis, todél interpretuojant reikia atsizvelgti j

ribotuma taikant rezultatus kitoms Salims.
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ISVADOS

Apytiksliai pusé dirbanciy vyresniy zmoniy imties turi intencijy iSeiti | pensija.

Subjektyvios sveikatos veiksniai prognozuoja intencijas iSeiti j pensija, kontroliuojant
demografinius duomenis.

Darbo kokybé prognozuoja intencijas iseiti ] pensija, kontroliuojant demografinius duomenis ir
sveikatos veiksnius.

Savo sveikatos jvertinimas moderuoja atlygio darbg ir intencijy iSeiti | pensijg prognozinj rysj.
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1 priedas. Darbo kokybés faktoriy analizé.

PRIEDAI

Faktoriali
o 1 faktorius 2 faktorius 3 faktorius
Klausimai ' o .
(Emocinés pastangos)  (Fizinés pastangos)  (Atlygis)
Sudétingose situacijose sulaukiu 0,76 0,02 -0,01
tinkamos pagalbos ar paramos.
Bendrai, su darbuotojais yra elgiamasi 0,75 0,10 0,02
teisingai.
Uz savo darbg sulaukiu pripazinimo, 0,70 -0,11 0,13
kuriuo esu nusipelngs/nusipelnusi.
Atmosfera tarp mangs ir kolegy yra 0,60 0,08 -0,06
gera.
Valstybé imasi tinkamy priemoniy, 0,60 0,08 -0,16
kad apsaugoty mane nuo pavojy
sveikatai darbo vietoje.
Atsizvelgiant | visas mano pastangas ir 0,57 -0,04 0,09
pasiekimus, atlyginimas, kurj gaunu,
yra adekvatus.
Turiu galimybe jgyti naujy igidziy. 0,42 -0,42 0,34
Mano darbas yra emociskai sekinantis. 0,01 -0,81 0,01
Darbe susiduriu su pasikartojanciais 0,21 0,69 0,06
konfliktais ir trukdymu.
Nuolat jauciu laiko spaudima dél 0,05 0,61 0,34
didelio darbo kruvio.
Mano darbas, kuriame esu, reikalauja -0,07 0,03 0,73
dideliy fiziniy pastangy.
Mano tiesioginé darbo aplinka yra 0,06 0,13 0,73
nepatogi (pavyzdZziui, dél triukSmo,
kar$cio, yra perpildyta Zmoniy).
Man yra suteikta labai mazai laisvés -0,01 0,02 0,63

nuspresti, kokiu biidu atlikti mano
darba.

Pastaba. Paryskintu Sriftu pazymeéti didziausi kintamojo faktoriy svoriai.
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