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SANTRAUKA
Evelina Jankovska. ISpléstinés praktikos slaugos magistro studijy programos baigiamasis darbas.
Slaugytojy lyderystés vaidmuo, teikiant savarankiskas ambulatorines konsultacijas pacientams.
Darbo vadové asist. dr. Rasa Stundziené. Darbo konsultantas j. asist. Marius Ciurlionis.
Vilniaus universitetas. 2024 m. — 63p.
Darbo pagrindimas: Covid - 19 pandemijos metu visuotin¢ sveikatos krizé, pareikalavo i§ sveikatos
priezitiros specialisty (ypatingai i$ slaugytojy) pademonstruoti lyderystés kompetencijas kasdieniniame
darbe. Pandemijos pasekmés atkreipé démesj j slaugytojy profesija, iSreiSké stiprigsias profesijos
savybes, tokias kaip: iniciatyvumas, bendradarbiavimas, gebéjimas dirbti komandoje bei lyderysté.
Baigiamojo darbo tikslas: jvertinti slaugytojy lyderystés vaidmenj, teikiant savarankiskas
ambulatorines konsultacijas pacientams.
UZdaviniai: 1. Suzinoti slaugytojy nuomong apie teikiamas slaugytojy funkcijas pirminéje sveikatos
priezitiroje ir jy galimybes teikti papildomas funkcijas. 2. Nustatyti slaugytojy poziiirj j savarankiskas
ambulatorines slaugytojy konsultacijas pacientams pirmin¢je sveikatos prieZiliroje. 3. SuZinoti
slaugytojy nuomonge apie slaugytojy jgalinimg prapleciant jy kompetencijas ir Sios profesijos prestizo
didinima. 4. Nustatyti slaugytojy pozirj j lyderystés vaidmenj pirminéje sveikatos prieziiiroje.
Tyrimo metodai: Kokybinis tyrimas buvo atliktas 2024 m. vasario - kovo meénesiais. Tyrimo
instrumentas tai pusiau struktiiruotas interviu klausimynas. Apklausti 7 bendrosios praktikos
slaugytojai, kurie dirba pirminéje sveikatos priezitiroje Seimos gydytojo komandoje.
Tyrimo rezultatai: Kokybiniame tyrime dalyvave informantai teigiamai vertino slaugytojy
savarankiskas ambulatorines konsultacijas. Dauguma tiriamyjy paZymejo, kad kompetencijy iSplétimas
didinty slaugytojy profesijos prestiza, kadangi iSrySkéty stipriosios profesijos savybés tokios kaip
iniciatyvumas, bendradarbiavimas, geb¢jimas dirbti savarankiSkai ir buti lyderiu. Tyrimo metu visi
informantai pamin¢jo, kad lyderystés vaidmuo pirminéje sveikatos prieziliros jstaigoje turi jtakos
savarankiSkoms slaugytojo konsultacijoms.
ISvados: 1. Tyrimu nustatyta, kad slaugytojai teikia visas funkcijas, kurios yra numatytos bendrosios
praktikos slaugytojo medicinos normoje bei dalj gydytojy kompetencijos funkcijy: vaisty tesimas,
stuntimy raSymas, pacienty konsultavimas ligos klausimais. Nuo 2024m. vasario meén. buvo prapléstos
slaugytojo kompetencijos ir tokios funkcijos kaip vaisty tgsimas, siuntimy pagal sarasa raSymas tapo
teisiSkai reglamentuotos. 2. Tyrime dalyvave tiriamieji atskleid¢, kad savarankiSskas ambulatorines
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pasitikéjimg teikiant savarankiskas konsultacijas.



3. Slaugytojy kompetencijy didinimas, dalinai jtakoty slaugytojy profesijos prestizo didinima, ta¢iau to
nepakanka. Reikty pagalvoti ir apie kitas motyvacines priemones, tokias kaip orus darbo uzmokestis,
geros darbo salygos, karjeros galimybés ir slaugos profesijos pripazinimas bei vertinimas. 4. Slaugytojy
pozitris j lyderyste vertinamas teigiamai, nes slaugytojy lyderystés skatinimas yra vienas i$ savybiy,
daranciy jtakg j savarankiskas slaugytojo ambulatorines konsultacijas.

Raktazodziai : Slaugytojai, lyderysté, vaidmuo, savarankiskos ambulatorinés konsultacijos,

pacientams.



SUMMARY
Evelina Jankovska. Master's thesis in Advanced Practice Nursing. The role of nurse leadership in
providing autonomous outpatient consultations to patients.
Thesis supervisor assistant dr. Rasa Stundziené. Thesis advisor j. asist. Marius Ciurlionis.
Vilnius University. 2024 - p.
Rationale: The global health crisis of the Covid-19 pandemic required health professionals (especially
nurses) to demonstrate leadership competencies in their daily work. The impact of the pandemic has
drawn attention to the nursing profession, highlighting the profession's strengths such as: initiative,
collaboration, teamwork and leadership.
This thesis aims to assess nurses' leadership role in providing autonomous outpatient consultations to
patients.
Objectives: 1. To find out nurses' views on the roles provided by nurses in primary care and their
capacity to provide additional roles. 2. To determine nurses' attitudes toward autonomous outpatient
nurse consultations for patients in primary care. 3. To find out nurses' views on empowering nurses by
broadening their competencies and raising the prestige of the profession. 4. To determine nurses'
attitudes towards the role of leadership in primary care.
Methods: A qualitative study was conducted between February and March 2024. The research
instrument was a semi-structured interview questionnaire, developed based on a review of the scientific
literature. 7 general nurses working in primary care in a GP team were interviewed.
Results of the study: Informants in the qualitative research were positive about nurses' independent
outpatient consultations. The majority of respondents noted that this would enhance the prestige of the
nursing profession, as it would highlight the profession's strengths such as initiative, collaboration,
autonomy and leadership. During the study, all informants mentioned that the leadership role in the
primary health care setting positively impacts the nurse's autonomous consultations.
Conclusions: 1. The study found that nurses provide all the functions included in the general nurse's
medical standard, as well as some of the functions that doctors are responsible for: continuing
medication, writing referrals, and counselling patients about their illness. Since February 2024, the
nurse's competences have been extended and functions such as the continuation of medication, writing
of referrals according to a list have been regulated by law. 2. The respondents revealed a positive
perception of independent outpatient counseling. The biggest challenge for nurses was gaining patients'
trust in providing independent consultations. Increasing nurses' competencies would partly contribute

to raising the prestige of the nursing profession, but it is not enough.



Other motivational measures such as decent pay, good working conditions, career opportunities, and
recognition and appreciation of the nursing profession should also be considered. 4. Nurses' attitudes
towards leadership are viewed positively, as fostering nurses' leadership is one of the attributes
influencing nurses' autonomous outpatient consultations.

Keywords: Nurses, leadership, role, independent outpatient consultations, patients.
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SANTRUPOS

AAP - asmeninés apsaugos priemonés
ASP] — asmens sveikatos prieziiiros jstaiga
BPS — bendrosios praktikos slaugytojas
COVID-19 - koronavirusing liga

GP - general practitioner

IPS — i8pléstinés praktikos slaugytojas
JAV - Jungtinés Amerikos Valstijos

LR — Lietuvos Respublika

MN — medicinos norma

PSO - Pasauliné sveikatos organizacija
PSP — pirmin¢ sveikatos priezitira

PSP] — pirminé¢ sveikatos prieziiiros jstaiga

SAM - sveikatos apsaugos ministerija



SAVOKOS
Ambulatoriné slaugytojo konsultacija bendrosios praktikos arba iSpléstinés praktikos slaugytojo
(toliau — slaugytojas) pagal kompetencija, nustatyta atitinkamoje Lietuvos medicinos normoje, ASP]
arba paciento namuose teikiamos ambulatorinés pirminés asmens sveikatos prieziiiros paslaugos [5].
Covid-19 - liga, kurig sukelia virusas, vadinamas sunkaus iminio respiracinio sindromo koronavirusu
2 (SARS-CoV-2). SARS-CoV-2 yra nauja koronaviruso paderme [1].
ISpléstinés praktikos slaugytojas verciasi iSpléstine slaugos praktika sveikatos priezitiros jstaigose,
turinciose jstaigos asmens sveikatos prieziiiros licencijg, suteikiancig teise teikti slaugos paslaugas ir
(ar) kitas asmens sveikatos priezitiros paslaugas, kurias pagal teisés akty reikalavimus kartu su kitais
sveikatos prieziliros specialistais turi teikti ir iSpléstinés praktikos slaugytojas [24].
Lyderis — svarbiausias grupés zmogus, galintis organizuoti visos grupés veikla, reguliuoti jos nariy
tarpusavio santykius [43].
Pirminé ambulatoriné sveikatos priezitira - tai nespecializuoty kvalifikuoty asmens sveikatos
priezitiros paslaugy, teikiamy pagal Seimos (bendrosios praktikos) gydytojo ir Bendrosios praktikos
slaugytojo bei Bendruomenés slaugytojo medicinos normy reikalavimus ambulatorinéje asmens
sveikatos prieziliros jstaigoje (t. y. istaigoje, neteikiancioje stacionariniy asmens sveikatos prieziiiros
paslaugy), kompleksas [25].
Prestizas - tam tikro daikto, aplinkos, reiSkinio, Zmogaus, Zmoniy grupés ar institucijos nuopelny
visuomeninio pripazinimo mastas. PrestiZzas susijgs su reputacija, autoritetu, garbe, jtaka, pagarba,
pasitikéjimu [55].
Tarpdisciplininis - siejantis kelias disciplinas (mokomuosius ar tiriamuosius dalykus, sritis) [55].
Transkribavimas - tai garsinés ir (arba) vaizdinés informacijos perraSymas ] tekstini dokuments ta

pacia kalba [54].
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IVADAS

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) prie§ 4 metus, tai yra 2020 m. kova paskelbé pandeming
situacijg pasaulyje. Covid -19 pandemija sukélé daug mirciy ir didziulius socialinius, psichologinius ir
ekonominius sutrikimus [1]. YpaC per §; sunky laikotarp; daugiausiai i$Siikiy patyré sveikatos
priezitros sistema. Pandemijos metu visuotiné sveikatos krizé pareikalavo slaugytojus pademonstruoti
lyderystés kompetencijas [2]. 2020-2021 m. laikotarpiu slaugytojai savo kasdieniame darbe daugiausiai
atsiskleidé kaip lyderiai, kurie palaiké artimg rysj su pacientais, teiké pagalbg kolegoms, kurie patyré
didelj stresa, jtampa, perdegimg darbe bei susidurdavo su labai dideliu darbo kriviu [3]. Pandemijos
laikotarpis jrod¢, kad slaugytojai gali biiti savarankiSkesni ir labiau vertinami specialistai [2].

Temos aktualumas. Po pandemijos sustipréjo pirminé sveikatos priezitiros grandis. Pradéjo
sparciai didéti pacienty skai¢ius, daugéjo naujy ligy bei sudétingéjo ligoniy prieziiira. Tai pat spartéjo
naujy technologijy diegimas bei keitési sveikatos priezitiros darbuotojy kompetencijos [3]. Ypac daug
pasikeitimy jvyko slaugos srityje. Todél, PSO sprendimu 2020 m. tapo slaugytojy ir akuSeriy metais
[4].

Sveikatos apsaugos ministerijos (SAM) iniciatyva, nuo 2024 m. pradzios ple¢iamos slaugytojy
kompetencijos. Slaugytojai jgauna daugiau kompetencijy savarankiSkai atlikti ambulatorines
konsultacijas pacientams pirmingje sveikatos prieziiiroje [5].

Pandemijos pasekmés stipriai atkreipé démesj i slaugytojy profesija, iSreiSké stiprigsias jos
savybes, tokias kaip iniciatyvumas, bendradarbiavimas ir geb¢jimas dirbti komandoje bei lyderysté [3].
Slaugytojai savarankiskai pradéjo organizuoti problemy sprendimus, tobulinti darbo organizavima,
spresti darbo problemas, taip sumazindami streso lygj darbe [6]. Pandemijos metu slaugytojai
pademonstravo stipry lyderystés vaidmenj sveikatos prieziiiros jstaigose, to pasékoje slaugytojy
profesija jgavo naujy kompetencijy.

Temos naujumas. Slaugytojy lyderystés tema placiai nagrin¢jama sveikatos priezitiroje, taciau
nepavyko rasti tiek Lietuvoje ar tiek uZsienyje atlikty tyrimy, kuriais norima atskleisti slaugytojy
lyderystés vaidmenj, teikiant savarankiskas ambulatorines konsultacijas pacientams.

Baigiamojo darbo tikslas: jvertinti slaugytojy lyderystés vaidmenj, teikiant savarankiskas
ambulatorines konsultacijas pacientams.

UZdaviniai:

1. Suzinoti slaugytojy nuomon¢ apie teikiamas slaugytojy funkcijas pirmingje sveikatos

prieziiiroje ir jy galimybes teikti papildomas funkcijas.
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2. Nustatyti slaugytojy poziiirj ] savarankiSkas ambulatorines slaugytojy konsultacijas
pacientams pirminéje sveikatos prieziiiroje?

3. Suzinoti slaugytojy nuomong apie slaugytojy igalinimg prapleciant jy kompetencijas ir Sios
profesijos prestizo didinima.

4. Nustatyti slaugytojy poziiirj j lyderystés vaidmenj pirminéje sveikatos prieziiiroje.

Tyrimo objektas: Slaugytojy lyderystés vaidmuo, teikiant savarankiskas ambulatorines
konsultacijas pacientams.

Tyrimo subjektas: Slaugytojai dirbantys Seimos gydytojo komandoje.

Tyrimo hipotezé: PleCiant slaugytojo kompetencijas, tokias kaip savarankiSkas ambulatorines
slaugytojo konsultacijas pacientams pirminéje sveikatos prieziliroje, tikétina, kad ateityje sustiprés
slaugytojo kaip lyderio vaidmuo bei Sios profesijos prestizas.

Tyrimo metodika:

1. Mokslings literattiros analize.

2. Kokybinis tyrimo metodas (pusiau struktiiruoto interviu klausimynas).
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1. LITERATUROS APZVALGA
1.1 Slaugytoju funkcijos pirminéje sveikatos prieZiiiros jstaigoje

Remiantis PSO duomenimis, pirminé sveikatos priezilira leidzia patenkinti visus asmens
sveikatos poreikius - nuo sveikatos stiprinimo iki ligy prevencijos, gydymo, reabilitacijos,
paliatyviosios pagalbos ir kt. [7].

Pirmin¢je sveikatos prieziiiroje (PSP) sprendziama daugiau nei 80 proc. asmens sveikatos
problemy [8].

Vienas i$ svarbiausiy aspekty teikiant tinkamas pirminés ambulatorinés asmens sveikatos
priezitros paslaugas yra ne tik naujos technologijos, technika ir specialistai bei gerai organizuota
Seimos gydytojy komanda. PSP srityje, Seimos gydytojo komanda atlieka esminj vaidmenj uztikrinant
pacientui ambulatorines paslaugas. Vadovaujantis Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministerijos jsakymu ,,Dél Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo
organizavimo ir $iy paslaugy iSlaidy apmokéjimo tvarkos apraso* Seimos gydytojo komandos nariai
pagal jsakyma yra Sie: ,,Seimos gydytojas, bendrosios praktikos slaugytojas arba iSpléstinés praktikos
slaugytojas, akuseris, atvejo vadybininkas, kineziterapeutas, gyvensenos medicinos specialistas,
apylinkés administratorius, socialinis darbuotojas‘ [9].

Vadovaujantis Lietuvos Respublikos jsakymu ,,D¢l Lietuvos medicinos normos MN 28:2019
,Bendrosios praktikos slaugytojas slaugytojai taip pat atlieka esminj vaidmenj pirminéje sveikatos
priezitroje. Jsakyme galime jzvelgti daug slaugytojy atliekamy pareigy ir kompetencijy[10].

Slaugytojai vertina paciento elgseng tiek ligos metu, tiek po jos, padédami asmenims su protine
ar fizine negalia bei sergantiems létinémis ligomis integruotis ] visuomeng ir jaustis joje pilnavertiSkai
[11].

Australijoje daugiau nei 96 000 pirminés sveikatos prieziiiros slaugytojy atlieka svarby vaidmenj
ligy prevencijoje ir kontrol¢je, siekiant uztikrinti Zmoniy gerove ir sveikatg. Jie jsipareigoja teikti
aktyvig prieziiirg ir skatinti sveikatos stiprinima, siekiant, kad gyventojai gyventu sveikiau [12].

Kokybisky slaugos paslaugy teikimas ir jy plétra yra viena i§ svarbiausiy sveikatos priezitiros

proceso sudedamyjy daliy [13].

1.2 Covid-19 pandemijos poveikis slaugytojuy profesijai
2019 m. koronavirusinés ligos (Covid-19) pandemija - tai jvykis, turéjes didel] poveikj jvairiems
visuomeneés sektoriams, ypa¢ paveikes sveikatos priezitiros specialistus - slaugytojus. Slaugytojai

patyré didziausig Sios krizés nasta, susidire su i$Suikiais, dél kuriy i§ esmes pasikeité pozidris i slaugg.
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Tuo laikotarpiu esanti situacija paskatino esminiy pokyciy ir novatorisky idéjy atsiradimg sveikatos
priezitroje, kurios tur¢jo jtakos slaugos krypciai ateityje. Pandemija ne tik iSrySkino neatidéliotinus
i8Suikius, bet ir pabrézé struktiiriniy ir sisteminiy sveikatos priezitiros paslaugy teikimo ir slaugos
strategijy pritaikymo poreikj. [14]. Covid-19 pandemija pabréz¢ biiting sveikatos priezitiros sistemy
pasirengimo ir geb¢jimo prisitaikyti svarbg, ypac iSryskindama esminj slaugytojy vaidmenj sprendziant
atvejo neturincius i$$ukius. Slaugytojai buvo priversti susidoroti su nenusp¢jamomis aplinkybémis,
kurioms biidingas didelis asmeniniy apsaugos priemoniy (AAP) trukumas, didziulis pacienty darbo
kriivis ir nuolatinis gydymo protokoly tobulinimas. Taip pat §i pandemija jrodé, kad skubiai reikia
patikimy nenumatyty atvejy plany ir lanksCiy sveikatos priezitiros infrastruktiiry, galinCiy greitai
prisitaikyti prie nenumatyty kriziy, nepakenkiant pacienty priezitiros kokybei ir nesukeliant pavojaus
sveikatos priezitiros darbuotojy saugai [15].

Pasaulinis Covid-19 poveikis tapo aiskiu raginimu sveikatos prieziliros sistemoms i§ naujo
jvertinti savo pasirengimo strategijas [16]. Dar pandemija paskatino dar labiau suvokti, kad slaugos
srityje technologijos vaidina lemiamg vaidmenj. Nuotolinés sveikatos ir nuotolinés stebésenos diegimas
tapo pagrindinémis strategijomis, leidzianciomis teikti sveikatos prieziiiros paslaugas ir kartu mazinti
poveikio rizikg [17]. Slaugytojai greitai prisitaiké prie jvairiy telemedicinos platformy, veiksmingai
teikdami virtualias konsultacijas, nuotoliniu biidu stebédami pacienty gyvybines funkcijas ir teikdami
Svietimo paslaugas.

Sis peréjimas prie nuotolinés sveikatos ne tik uztikrino nenutriikstama sveikatos prieZiiiros
paslaugy teikima, kai buvo taikomos blokavimo priemonés, bet ir palengvino didesnj pacienty
dalyvavimg ir padidino sveikatos prieZiliros paslaugy prieinamumg. Ypa¢ technologijy naudojimas
slaugos praktikoje paskatino naujovisky metody naudojimus [15].

Per Sig pasauling sveikatos kriz¢ slaugytojai patyré didel; stresg dél didziulés atsakomybeés,
neigiamos patirties mirciy atvejais, dideliy kriiviy ir patiriamos didZiulés jtampos. Tai dar labiau
padidino poreikj sveikatos prieziliros jstaigose teikti pirmenyb¢ psichikos sveikatos iStekliams, todel
reikéjo imtis specialiai pritaikyty intervenciniy priemoniy, kad biity sustiprintas slaugytojy atsparumas,
sumazinta perdegimo rizika ir palaikoma jy psichologiné gerove [18]. Norédami veiksmingai spresti
Sias problemas, sveikatos prieziliros sistemose turi biti jgyvendinamos jvairiapusé€s strategijos,
apimancios prieinamas konsultavimo paslaugas, tarpusavio paramos tinklus ir mokymo programas,

kuriomis siekiama slaugytojams suteikti jveikos mechanizmy ir streso valdymo jgiidziy.
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Atsparios paramos sistemos sukiirimas yra labai svarbus ne tik siekiant palengvinti tiesioginj stresa, bet
ir sustiprinti ilgalaikj slaugos specialisty, susidurian¢iy su nuolatiniais ir busimais i$Siikiais,
psichologinj atsparumg[16].

Covid-19 pandemija paskatino i$ naujo kritiSkai jvertinti slaugos mokymo ir slaugytojy rengimo
gaires. Pandemijos krizé iSrySkino esminj poreikj j slaugos mokymo programas jtraukti iSsamius
pasirengimo pandemijai ir kriziy valdymo modulius. Siuo strateginiu integravimu siekiama, kad baisimi
slaugytojai igyty ivairiapusiy jgiidziy, apimanciy greitg prisitaikyma, veiksminga reagavimg | krizes,
infekcijy kontrolés priemones ir geb&jima teikti kokybiskas slaugos paslaugas.

Akcentuojamas tarpprofesinis bendradarbiavimas, bendravimas ir etiniai aspektai, susij¢ su
pandemijos scenarijais, - tai svarbiausi slaugos mokymo komponentai, padedantys parengti sveikatos
priezitiros specialistus, kad jie galéty orientuotis sudétingoje ir besikei¢iancioje sveikatos prieziiiros
aplinkoje[17].

Covid-19 pandemija pabrézé esminj tarpdisciplininio bendradarbiavimo vaidmen;j sveikatos
priezitros srityje. Ypac¢ slaugytojai glaudziai bendradarbiavo su jvairiais sveikatos prieziiiros
suinteresuotaisiais subjektais, jskaitant gydytojus, visuomenés sveikatos specialistus ir kitus sveikatos
prieziiiros specialistus, kad biity parengtos ir jgyvendintos veiksmingos pandemijos poveikio valdymo
strategijos ir protokolai. Tikimasi, kad Sis bendradarbiavimo modelis iSliks ir toliau, skatindamas vis
labiau integruota ir visapusiSka pozilr; | pacienty prieZiiirg. Pasitelkiant jvairias kiekvienos
dalyvaujancios disciplinos stiprigsias puses ir kompetencijg, $i bendradarbiavimo sistema ne tik
optimizuoja pacienty gydymo rezultatus, bet ir didina bendra sveikatos priezitiros paslaugy teikimo
veiksmingumg ir efektyvumg. Be to, Sis poziiiris neapsiriboja tiesioginiu kriziy valdymu, o
tarpdisciplininis bendradarbiavimas tampa ilgalaikiu sveikatos prieziiiros pagrindiniu principu,

galin¢iu formuoti ateities praktika ir skatinti darnesne, j pacientg orientuotg sveikatos priezitrg [18].

1.3 Slaugytojy savarankiskos ambulatorinés konsultacijos

Covid-19 pandemija stipriai jtakojo sveikatos prieziiiros sistema, ypac¢ pirmines sveikatos
priezitros jstaigos Seimos gydytojo komandos konsultacijas. PSP] negaléjo pandemijos metu uZztikrinti
kokybiSky asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikima [19].

Pasibaigus popandeminiu laikotarpiui vis tiek matome, kad Siuo metu Lietuvoje mirtingumas
vis dar du kartus didesnis nei Europos Sajungos vidurkis [20]. Todé¢l LR sveikatos apsaugos ministerija
ieskos priezasCiy ir sprendimy spresti §ig problema.

Tiek uzsienio bei Lietuvos mokslingje literatiroje atkreipiama démesj, kad gyventojai mirSta per

anksti ir manoma, kad viena i§ problemy yra ta, kad ne laiku buvo suteikta gyventojui paslaugos [20].
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O tai jtakoja tokie veiksniai, kaip didelis darbo kriivis, didelés eiles pas Seimos gydytoja ir specialista
bei paciy specialisty stoka [19].

2023 m. pokyciai LR sveikatos sistemoje atsispindéjo tokiuose teisés aktuose, kaip: ,,Dél
pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo organizavimo ir $iy paslaugy
iSlaidy apmokéjimo tvarkos®, ,,Dél ambulatoriniy slaugos paslaugy namuose teikimo reikalavimy ir Siy
paslaugy apmokéjimo tvarkos,, bei ,, D¢l ambulatoriniy slaugytojo konsultacijy teikimo reikalavimy
apraso‘ ir t.t. [5,21,22].

Teisés aktas reglamentuojantis ambulatoriniy slaugytojo konsultacijy teikimo reikalavimys,
nusako; kad ambulatorines slaugytojo konsultacijas teikti gali slaugytojas dirbantis ASP] ir turintis
galiojancig slaugytojo licencija. Nagrinéjant jsakyma ,,Dél ambulatoriniy slaugytojo konsultacijy
teikimo reikalavimy apraso patvirtinimo* akte pabréziama, kad asmeny registravimas slaugytojy
konsultacijai vykdomos per iSanksting pacienty registracijos informacing sistema, tai slaugytojo
profesijoje yra naujové ir tai anks¢iau nebuvo daroma.

Tai pat daugiausiai skiriame jsakyme démesio, kaip slaugytojas vertins paciento sveikatos biikle,
kokiais slaugytojo kompetencijg virSijancius atvejais slaugytoja turi kreiptis | Seimos gydytoja arba |
kita specialistg. Tai pat pazymima, kad slaugytojo konsultacijos gali biti teikiamos tiek tiesioginiu
kontaktu tiek nuotoliniu biidu, tac¢iau negali biiti visg laikg nuotolinés konsultacijos.

1 lenteléje pateikta teises akty: MN 160:2017 ,,ISpléstinés praktikos slaugytojos*, MN 28:2019
,,Bendrosios praktikos slaugytojos” bei jsakymg ,,Dél ambulatoriniy slaugytojo konsultacijy teikimo
reikalavimy apraso palyginamoji suvestine [5,10,24] (Zr. 1 lentelg).

1 lentele. Kompetencijy palyginimai tarp BPS/IPS medicinos normy ir jsakymo apie

ambulatorines slaugytojo konsultacijas

Ambulatorinés
Kompetencijos BPS (norma) IPS (norma) slaugytoju
konsultacijos
(isakymas)
Paciento konsultavimas, 1Svady, - + +
rekomendacijy parengimas;
Diagnostiniy laboratoriniy tyrimy, - + +
atliekamy vykdant prevencines programas,
paskyrimas;
Konsultavimas dél gydytojo paskirty vaisty - + +
vartojimo (ar vartoja, kaip vartoja, ar gali
Isigyti);
Vaistiniy preparaty iSraSymas ir (ar) - + + (atlieka
skyrimo pratesimas (atlicka iSpléstinés ispléstines
praktikos slaugytojas); Slgzagl;T(lszz);
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Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2023 m. rugpjtcio 2 d. jsakymas Nr. V-891
,» D€l ambulatoriniy slaugytojo konsultacijy teikimo reikalavimy apraSo patvirtinimo* reglamentuoja
iSpléstas slaugytojo konsultacijas. Isigaliojus Siam jsakymui slaugytojai gali atlikti daugiau funkcijy, X

LR Sveikatos apsaugos ministro teigimu, jsakymas apie ambulatorines slaugytojo konsultacijas
paskatins slaugytojy savarankiSkumg, padés plésti jy kompetencijas bei didins slaugos profesijos
prestiza“ [23]. Isigaliojus isakymui savarankiskos slaugytojy konsultacijos padés pacientams grei¢iau
gauti nesudétingas paslaugas pirminéje sveikatos priezitiros jstaigose. O tai turés jtakos eiliy pas Seimos

gydytoja ir jy krtivio maz¢jimui [25].

1.4 Slaugytoju profesiniy kompetenciju bei prestizo didinimas

Pasaulyje ir Lietuvoje sparciai did¢ja slaugytojy trukumas, ir prognozuojama, kad $is trikumas
ir toliau didés. Pasaulio sveikatos organizacijos (PSO) skai¢iavimais, iki 2030 m. reikés papildomai
devyniy milijony slaugytojy [4]. Jau seniai kalbama apie nuolat didéjantj slaugos paslaugy poreikj dél
senstancios visuomenés, ilgéjancios gyvenimo trukmés, létiniy ligy nastos. Slaugytojai, jgij¢ auksSta
i$silavinimg, zinias ir kompetencijas, gali reikSmingai prisidéti prie gyventojy sveikatos gerinimo,
taiau tam reikia tinkamy darbo salygy, darbo organizavimo, pakankamo specialisty skaiciaus,
savarankiSkumo, gebéjimo dirbti komandoje su kitais kolegomis [26].

Norint iSlaikyti §iuo metu esamg slaugytojy skaiciy Lietuvoje, reikia kompensuoti maz¢jima
priilmant naujus studentus } slaugos studijy programas. Jei kasmet slaugytojy skaiCius mazéja
vidutiniSkai 1 proc., tai reiSkia, kad reikia kompensuoti §j nuostolj.

Kadangi 1 proc. 1§ 26000 slaugytojy yra 260, tai per metus reikia priimti 1000 pirmakursiy |
slaugos studijy programas, kad biity uztikrintas esamas slaugytojy skaicius. Tai padeda kompensuoti
ne tik esama slaugytojy praradima, bet ir atitinka biisimy slaugytojy poreikj, kad biity uZtikrintas
stabilus slaugytojy skaicius ateityje [28].

Neramina tendencija, kad Lietuvoje kasmet vis labiau truksta slaugytojy, jauni specialistai
neateina dirbti  misy Salies ASP]. Nors slaugos studijas kasmet baigia nauji specialistai, taciau ne visi
jie isidarbina ASP], kai kas ieSko galimybiy kituose sektoriuose ar uzsienio Salyse.

Siekiant sukurti tvarig sveikatos sistema, biitina jdarbinti daugiau slaugytojy ir iSlaikyti juos
Sioje profesijoje. Jy jdarbinimg ir iSlaikymg gali paskatinti jvairtis veiksniai, jskaitant atlyginimg ir
jvairius nematerialius atlygius, kurie susij¢ su darbo saglygomis [27].

2022-2023m. Sveikatos apsaugos ministerija parengé projekta, skirtg pritraukti daugiausiai
reikalingy sveikatos priezitiros specialisty, jskaitant slaugytojus. Ministerijos ir savivaldybés pateikti

2022 m. duomenys, kurie apibiidina slaugytojy triikuma, rodo skirtuma net 5 kartus[28,29].
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Europos slaugytojy asociacijy federacijos ataskaitoje pripazjstama slaugytojy profesijos svarba
sveikatos prieziiiros sistemoje ir pabréziama, kad biitina gerinti jy darbo salygas ir uzmokestj, siekiant
pritraukti bei i$laikyti jaunus Zmones Sioje profesijoje. Tai yra labai svarbus zingsnis uztikrinant tvary
ir efektyvy sveikatos priezitros sistemos veikimg[29]. Kol slaugytojo specialybé néra pakankamai
populiarus pasirinkimas, jauni zmonés tikriausiai nebus linkg¢ jg rinktis kaip savo karjeros kryptj. Iki
Siol nebuvo efektyviy priemoniy siekiant padidinti slaugytojy pareigybés prestiza ar vieSinti Sig
profesijg tinkamai. Biitina restruktiirizuoti §ig situacija siekiant pagerinti slaugytojy profesijos vertg ir
patrauklumg jauniesiems [28]

Slaugos specialisty pritraukimo ir iSlaikymo darbo vietose priemonés turéty biiti vykdomos
valstybés, savivaldybiy ir ASP] lygyje. Slaugos specialisty nuomone, pagrindinés priezastys,
lemiancios slaugytojy trikumga: mazas atlyginimas, didelis darbo kriivis, nevertinama specialyb¢ kity
sveikatos prieziiiros specialisty pozitriu [26]. Bet vis vien iSlieka svarbus klausimas, kaip pritraukti
daugiau studenty j slaugos studijas, parengti daugiau slaugytojy ir padaryti slaugytojo profesija
patrauklia, kad taip kompensuoty esama ir kasmet didéjantj specialisty triikumga Salyje [27].

Pagal Valstybés kontrolés tyrimo ,, Slaugos specialisty poreikio uztikrinimas“ buvo keliamas
pagrindiniai iSankstinio tyrimo klausimai, kurio buvo siekiama jvertinti slaugos specialisty pritraukimo
ir i1Slaikymo gydymo jstaigose priemones. Vertintas laikotarpis — 2020-2022 m. Siekiant jvertinti
tendencijas, kai kuriais atvejais buvo naudoti ankstesniy ir vélesniy mety duomenys. Buvo siekiama
gauti slaugos specialisty ir studijuojanciy studenty nuomone apie tai, kg biity galima pakeisti, kad
slaugytojo profesija tapty patrauklesne [29].

Tyrimo duomenys atskleidé, kad tik 16 proc. (426 i§ 2 655) slaugos specialisty ir 32 proc. (221 i§ 700)
studenty mano, kad slaugytojo profesija yra patraukli. Slaugos specialistai ir slaugg studijuojantys

studentai nurode¢, kg deréty keisti, kad §i profesija buty patrauklesné (zr. 2 lentele).
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2 lentelé. Slaugos specialisty ir slauga studijuojanciy studenty nuomoné apie slaugos profesijos

patrauklumg [29].

Slaugos specialistai

Slaugg studijuojantys studentai

Kq reikéty keisti, kad slaugytojo profesija biity labiau patraukli?

Dazniausi atsakymai

Didinti darbo uzmokestj, mazinti ar nustatyti

darbo kriivi; formuoti pagarby poziirj |
slaugytoja visuomengje, gydytojy
bendruomenéje, ASPI administracijose

Didinti darbo uzmokestj, mazinti darbo kriivj,
formuoti pagarbg slaugytojui, sudaryti geresnes
darbo salygas, Sviesti visuomeng¢ apie slaugytojo

darbo svarba

NUOMONIU PAVYZDZIAI

Turi  pasikeisti SAM, visuomengs,
gydytojy, istaigos administracijos, ligoniy
ir jy artimyjy poziiiris 1 slaugos specialisty
darbo svarbg. Dabar | slaugytojus yra
ziurima, kaip aptarnaujantj personala, kuris
negali turéti teisiy, savo nuomongés,
besalygiskai vykdyty kity paliepimus ir
reikalavimus. Ir  Zinoma  esminis
kriterijus - atlyginimas. Dirbdamas
pasiuntinuko darbg ir gaudamas 1113 Eur
(neatskai¢ius ~ mokesCiy) nei  pats
slaugytojas gali jaustis oriai, nei ji kas
gerbs.

Galimybé daugiau funkciju vykdyti
savarankiskai. Dalyvauti priimant
sprendimus. Atskiras ir pakankamas
slaugos paslaugy apmokéjimas. Orus,
atitinkantis  europinius  standartus
atlygis uz darba. Karjeros galimybés.
Tik slaugytojy vadovavimas slaugos
procesui. Slaugytoju dalyvavimas
jstaigos valdyme.

Didinti algas, skleisti zinig visuomengje,
kad slaugytojas ne gydytojo
patarnautojas, 0 savarankiskas
komandos narys, turintis kompetencijas
slaugos srityje, kuriy gydytojas neturi.
Biity gerai gauti ory atlyginima, uz kurj
bty galima pragyventi ménesj dirbant
vienam darbe, 1 etato kraviu.

Gydymo jstaigose reikéty formuoti
komandiSkuma, tinkama poziurij i kitus
darbuotojus, kolegas. Ligonineés
patrauklumu labai atsilieka nuo privaciy
kliniky.

Sviesti visuomene, kad slauga néra tik
pampersy keitimas.

Mazesnis darbo kriivis, patrauklus darbo
uzmokestis, galimybé tobuléti,
visuomeneés Svietimas.

Sviesti visuomene, kad slaugytojo darbas
toks pat vertingas kaip gydytojo.

Alga, darbo salygas - maziau pacienty
vienam slaugytojai. Pageréty slaugymo
kokybé, pacienty patirtys, o tai pakelty
profesinji prestiza bei visuomenés
nuomone apie slaugytojo darba.
Atlyginima ir tarpusavio komandos
santykius (slaugytojas yra lygiavertis
komandos narys, o ne pavaldinys
gydytojui).

Kokybiskesné slaugos profesijos sklaida
visuomengje, gerosios pacienty patirties
sklaida (Siuo metu labai daug neigiamos).
Didinti atlyginimus, gerinti psichologing
atmosfera ir nesielgti su darbuotojais
kaip su tarnais.
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Atsizvelgiant ] slaugos specialisty ir slaugg studijuojanciy studenty nuomone, identifikuojami
tam tikri veiksniai ir sglygos, kurie galéty padéti pritraukti bei iSlaikyti kvalifikuotus darbuotojus,
siekiant pagerinti slaugytojo profesijos patrauklumg. To pasé¢koje yra iSskiriama keleta veiksniy, kurie
gali padidinti slaugytojy profesijos patraukluma, yra Sie:

Darbo uimokestis: darbo uzmokestis yra iS esminiy veiksniy, jtakojanc¢iy motyvacija,
pasitenkinimg darbu ir profesijos patraukluma. Slaugytojai, kurie jsipareigoja sunkiam ir atsakingam
darbui, siekia buti jvertinti uz savo pastangas ir gauti ory atlygi [30].

Lober (2019), atlikusi tyrima, pastebéjo, kad reanimacijos ir intensyviosios terapijos skyriuose
dirbantiems slaugytojams yra svarbus kolektyve mikroklimatas ir geras darbo uzmokestis. Geras darbo
uzmokestis ir geresnés darbo salygos paskatinty slaugytojus dirbti efektyviau [31]. Remiantis 2016 m.
Turkijoje atliktu tyrimu, nustatyta, kad slaugytojai i§ esmés vertina savo darbo pasitenkinima, taciau
daugiau nei pusé jy ketino palikti darbag dél nepakankamo atlygio [32].

Geros darbo sqlygos ir atmosfera: Geros darbo salygos ir atmosfera yra iSties svarbis veiksniai
siekiant pritraukti bei iSlaikyti kvalifikuotus slaugytojus. Tarptautiné darbo organizacija pabrézia
gerove darbe kaip esminj veiksnj organizacijy veiksmingumui uztikrinti. Svari ir estetiska darbo
aplinka, tinkama jranga bei priemoneés skatina efektyvuma ir profesijos patrauklumg. Nepalankios
salygos, pavyzdziui, triukSmas ar didelis karstis, gali sukelti diskomfortg ir trukdymus darbe[31].
Svarbu uztikrinti tinkamus iSteklius, gerg komunikacijg ir bendradarbiavimg jstaigoje. Gerai suderintas
kolektyvas bei pozityvus darbo klimatas gali padéti skatinti motyvacijg ir lojalumg ilgalaikéje
perspektyvoje. Darbo aplinkos veiksniai yra jvairis, ir jy poveikis yra sudétingas, tac¢iau svarbu siekti
nuosekliy pastangy uZztikrinti gerove ir efektyvuma darbe[37].

Karjeros galimybés: karjera daznai laikoma greitu ir sékmingu gyvenimo pasiekimu
visuomenin¢je arba mokslinéje veikloje. Ji daznai asocijuojama su didesniu atlyginimu, didesne
atsakomybe, aukstesniu socialiniu statusu ir prestizu. Kiekvienas Zmogus siekia rasti darba, kuris
geriausiai atitikty jo gebéjimus ir interesus, uztikrinty sé¢kme ir suteikty galimybes kilti pareigose.
Patenkinti darbuotojai dazniausiai yra produktyvesni ir labiau atsidaveg savo darbui. Karjeros galimybés
taip pat skatina tobul¢jima, kvalifikacijos kélima ir naujy jgiidZiy jgijima, padédamos pritraukti ir
i8laikyti talentingus darbuotojus. [36].

Profesijos pripaZinimas ir vertinimas: Slaugytojy svarbos visuomeng¢je skatinimo tema tampa

Vv —

skaicius lemia poreikj pabréZzti jy svarbg visuomenés gerovei bei sveikatai.
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Sprendziant slaugytojy trilkuma, kad yra biitinybé skatinti visuomenés supratimg apie slaugytojy
profesija [33]. Tai padéty uztikrinti, kad slaugytojo profesijos biity pripazinta ir vertinama .
Slaugytojy darbo pripazinimas ir vertinimas tiek jstaigose, tiek visuomenés lygmeniu skatina didesnj
profesinj jsipareigojimg ir pasitenkinimg darbu [30].

Bendravimas ir bendradarbiavimas. Bendravimas ir bendradarbiavimas yra esminiai aspektai
slaugytojo profesijoje, kurie siekiant uztikrinti efektyvy pacienty ir kolegy bendravimg. Bendravimas
yra itin svarbus organizacijai, nes per ji realizuojami zmogiskieji poreikiai ir formuojasi tam tikra
darbuotojy elgsena. Siekiant organizacijos veiklos seékmés, biitina uztikrinti gerg sveikatos prieziiiros
darbuotojy ir pacienty bendravimg [36]. Geri santykiai su bendradarbiais, pacientais ir efektyvi
komunikacija yra vieni i§ svarbiausiy veiksniy, lemianciy pasitenkinimg darbu [34].

Slaugytojy ir gydytojy bendradarbiavimas yra esminis veiksnys, lemiantis slaugytojy
pasitenkinimg darbu [30]. Kuo labiau asmuo jauciasi integruotas | darbo kolektyva, tuo didesnis jo
pasitenkinimas darbu ir jo pobudziu [33]. Tarp-profesinio komandinio darbo svarbiausi komponentai
yra atsakomyb¢, bendravimas, mokymas ir bendri sprendimai [37] .

Jakeviciiites (2011) tyrimas Lietuvoje parodé, kad slaugytojy ir pacienty bendravimas yra geras,
taciau grieztai dalykiSkas. Slaugytojai blogiau vertino bendravimg su gydytojais ir nurod¢, kad
bendraudami su jais patiria daugiau streso nei su kitais specialistais. Bendravimas tarp slaugytojy buvo
geranoriSkas [38]. Dauguma slaugytojy teige, kad su slaugos administratoriumi ir gydytojais bendrauja
tik darbo reikalais ir tik esant biitinybei. Bendravimo problemas slaugytojai dazniau aptaré su kitais

slaugytojais nei su kitais sveikatos prieZiliros specialistais.

1.5 Lyderystés samprata

Interneto paieSkos skiltyje jraSius zodj ,,/yderysté®, galime atkreipti démesj, kad tai viena i§
labiausiai ieSkomu sgvoky internetiniame tinkle. Lyderystés sgvoka jau nuo seny senoveés yra
nagrinéjama ir propaguojama mokslinése studijose. Nuo 1974 mety buvo jsteigta net 3000 moksliniy
studijy, o jy kiekvienais metais vis daugéjo, tai pat iki 1990 mety studijy kiekis peraugo iki 7000
[39,41]. Lyderystés savokos supratimg tyré daug tyréjy ir nuo jy poziiiriy priklausomai issiplétojo
lyderystés mokslinés tyrimy rasys [40]. Iki dabar yra surinkta labai nemaza dalis lyderystés teorijy ir
moksliniy tyrimy bei jzvelgiama, kad tiek lyderystés teorijose ir moksliniuose Saltiniuose yra
pakankamai nemazai skirtingy lyderystés apibréZimo sagvoky ir apibiidinimy [42].

Pateikiama keletg autoriy lyderystés sampratos savoky pavyzdziy (zr. 3 lentelg).
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3 lentelé. Lyderystés savokos apibiidinimas pagal autorius [39,40,41,42,43]

Lyderystés savokos apibuidinimas Metai Autorius
Lyderysté gali biiti apibuidinama kaip nuolatinis kelias ieSkant tinkamy | 1998 m. W.Bennis
kryp€iy, priimant teisingus sprendimus ir kirybiskai formuluojant B. Nanus

ateities vizija.
Lyderiavimas, kaip procesas, apima tiek pasekéjus, tiek darbuotojus, ir | 1999 m. | J.A.F Stoner,

akcentuoja nevienodg galiy pasiskirstyma tarp grupés nariy bei lyderio. R.E Freeman,
Tai yra mokéjimas naudoti jvairias ziniy jégos formas, kurios veikia D.R Gilbert
savo pasekéju elgesi. Sis procesas visada yra susijes su vertybémis.

Lyderysté¢ apima uzduociy delegavima, bendravimag su kolegomis, | 2001m. B. Leoniené
zmoniy jkvépima ir vadovo darbo efektyvaus organizavimo procesg bei

motyvavima.

Lyderysté yra procesas, kai individuali dinaminé energija, primygtinai | 2003 m. JA. DuBrin
skatinanti ir koordinuojanti organizacijos narius, nukreipia juos siekti

bendry tiksly.

Lyderysté — tai dinaminis procesas, kurio metu konkretus individas | 2005 m. N. Chmiel

itakoja kity grupés nariy veiksmus siekiant bendry grupés ar
bendruomenés tiksly.

Lyderiu laikomas asmuo, kuris suvokia bendrgja id¢ja ar tikslag ir | 2015 m. D. Blagoev,

sugeba sutelkti komanda ar bendruomeneg siekiant jo igyvendinimo. Z. Yordanova,
Lyderysté¢ - procesas, kurio metu individas veikia grup¢ zmoniy, | 2016 m. | P.G Northouse
siekdamas bendro tikslo jgyvendinimo.

Analizuojant lyderystés apibrézimus mokslingje literatiiroje, galima iSskirti pagrindinius
pasikartojancius elementus, kuriais remiantis formuojami Sie apibréZimai. Pirma, grupés veikla —
daugumoje lyderystés apibrézimy minimas lyderio poveikis grupei. Todé¢l galima teigti, kad lyderyste
vyksta tarp dviejy ar daugiau Zmoniy. Antra, jtaka — lyderysté apibiidinama kaip vieno asmens
gebéjimas daryti jtaka kitiems, jkvepiant ir motyvuojant juos veikti. Si jtaka laikoma ne priverstiniu
veiksmu, o lyderio sugebéjimu. Trecia, bendri tikslai — lyderystés apibrézimuose akcentuojami bendri
tikslai, juy siekimas ir iSgryninimas, kurie yra laikomi esminiais lyderystés rezultatais. Galiausiai,
procesas — lyderysté apibréZiama kaip procesas, apimantis grupés veikla, jtaka ir bendrus tikslus

[42,43,44,45].

1.5.1 Slaugytoju lyderyste skatinantys veiksniai
Pandemijos pasekmés stipriai iSrySkino slaugytojy profesija, pabréziant jy stiprigsias savybes,
tokias kaip iniciatyvumas, bendradarbiavimas, komandinio darbo geb¢jimai bei lyderyste [3].

Sparciai kintanti visuomené ir sveikatos sektorius didina slaugytojy lyderystés skatinimo

veiksniy tyrimy svarbg [46].
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Tyréjai R.W. Johnson (2011), M. Doherty (2021) ir kiti nagrin¢jo klausimus, susijusius su
slaugytojy lyderystés skatinimu.

Visi §ie tyréjai pabrézia, kad norint skatinti slaugytojy lyderyste, biitina sukurti palankias saglygas darbui
[46,47]. Remiantis Siais tyréjy jzvalgomis, galima iSskirti penkis veiksnius, kurie skatina lyderyste
slaugos srityje:

Pokyc¢iy skatinimas. Slaugytojai, pasizymintys lyderyste, turéty biiti skatinami kurti naujas
idéjas, reiksti savo nuomong ir priimti svarbius sprendimus politiniame, ekonominiame ir socialiniame
kontekste, susijusiame su jy slaugytojo veikla. Organizacijy vadovybé turéty skatinti patyrusius ir
kompetentingus slaugytojus dalintis savo patirtimi, teikti pasitilymus darbo proceso organizavimui ir
tobulinimui. Poky¢iy inicijavimas ir palaikymas 1§ auksciausio vadovavimo lygmens paspartina

slaugytojy lyderystés jtvirtinimg ir poky¢iy jgyvendinimg organizacijoje [48].

Slaugytoju Svietimas lyderystés klausimais. Remiantis JAV sveikatos prieZiliros patirtimi ir
M. Doherty (2021) jzvalgomis apie slaugytojy lyderystés skatinimg, akivaizdu, kad slaugytojams
truksta praktiniy ziniy apie lyderyste. Siekiant spresti $ig problema, siiloma, kad organizacijos teikty
arba skatinty slaugytojus dalyvauti lyderystés ugdymo kursuose. Siuose kursuose turéty biiti
nagrinéjamos svarbios praktines temos, tokios kaip laiko valdymas, komandos formavimas, konflikty
sprendimas, darbuotojy motyvavimas, darbuotojy prieziira ir bendravimas, taip pat konkretesnés
sveikatos priezitros sritys, tokios kaip slaugytojy personalo vertinimas, darbas su profesinémis
sgjungomis ir tarpdisciplininiai specialisty santykiai [47,49].

Komunikacijos iniciavimas. D. Weberg (2018) pabrézZia, kad slaugos lyderysté yra labai
glaudziai susijusi su bendradarbiavimu ir komunikacijos skatinimu. Svarbu inicijuoti komunikacija, kad
lyderis slaugytojas galéty dalintis savo patirtimi, teikti pagalbg sekéjams, konsultuoti juos ir padéti
spresti i8kilusias problemas. Vertinant slaugytojy lyderystg, yra itin svarbu organizuoti darbo komandas,
kurias vadovauty patyres, kvalifikuotas slaugytojas, kuris ne tik koordinuoty darba, bet ir dalintysi savo
patirtimi su maZiau patyrusiais, naujai prisijungusiais bendradarbiais.

Toks bendradarbiavimas sudaro palankias salygas stiprinti slaugos lyderyste, nes per komandinj
darbg susiformuoja stipris profesiniai rysiai ir nusistovi kolektyvinio darbo principai. Kai maziau
kvalifikuoti specialistai susiduria su problemomis, jie gali kreiptis j patyrusius ir aukStesn¢ kvalifikacija
turincius kolegas, kurie suteikia pagalbg ir nukreipia juos teisinga kryptimi [49,50].

Palanki aplinka lyderystei. Kiirimas palankios aplinkos lyderystés ugdymui reikalauja

organizacinés struktiiros, kuri skatina ir palaiko jvairove.
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Tai reiSkia, kad visi slaugytojai, nepriklausomai nuo jy pareigy, ras€s, tautybeés, lyties,
seksualinés orientacijos, socialinés ar ekonominés padéties, amziaus, fiziniy galimybiy, religiniy ar
politiniy jsitikinimy, turi galimybe tapti lyderiais.

Si jvairové organizacijoje turi bati skatinama ir vertinama, siekiant uZtikrinti, kad visi
darbuotojai jaustysi pripazinti ir jgalinti dalyvauti iniciatyvose, sitilyti bei jgyvendinti naujoves
[51,52].

Finansai ir motyvavimas. Slaugytojy vadovai ir lyderiai kasdien susiduria su dideliais darbo
kriiviais ir psichologine jtampa. Lyderio vaidmuo neabejotinai pritraukia papildomy pareigy ir
Jsipareigojimy, taciau vien pagarbos, pripazinimo ir sekéjy pritraukimo nepakanka, kad slaugytojai
buty motyvuoti siekti lyderystés. Todél svarbu, kad organizacijos, siekdamos skatinti slaugytojy
lyderyste, idiegty sistemingg paskatinimo ir motyvavimo struktiirg. Gerinant darbo salygas, teikiant
premijas, suteikiant lengvatas ir kitus papildomus darbo uzmokescio pridétinius iSorinius motyvavimo
faktorius, skatinami slaugytojai siekti lyderystés, tobuléti ir prisiimti papildomy jsipareigojimy. Be to,
svarbus klausimas susijgs su finansavimu ir iStekliais, skirtais lyderiy inicijuotiems pokyc¢iams
jgyvendinti. Organizacija turi uZztikrinti, kad lyderiai ir jy komandos, jgyvendindami naujoves,
diegdami naujus darbo metodus ar technologijas, bty apriipinti reikiamais iStekliais, jskaitant
finansinius. Toks poziliris sustiprina pasitikéjima organizacija ir padidina slaugytojy tikéjima, kad

vykdomi poky¢iai bus naudingi ir verti papildomy pastangy[53].
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2. TYRIMO METODIKA
2.1 Tiriamyjy imtis ir charakteristika
Norint iSanalizuoti slaugytojy lyderystés vaidmenj, teikiant savarankiSkas ambulatorines
konsultacijas pacientams, baigiamojo darbo tyrimo metu, buvo apklausti slaugytojai, dirbantys
pirminéje asmens sveikatos prieziiiros jstaigoje Seimos gydytojo komandoje.
Gavus PSP jstaigy vadovy leidimus atlikti tyrimg, buvo kreiptasi j Seimos medicinos skyriy

vyresniuosius slaugytojus, kad padéty atrinkti tiksling tiriamyjy grupe.

4 lentelé. Kokybinio tyrimo — pusiau struktiiruoto interviu tiriamyjy atrankos ir atmetimo

Kkriterijai
Tiriamieji Atrankos kriterijai Atmetimo kriterijai
1. Dirbantys pirminéje sveikatos 1. Slaugos studentai

priezitiros jstaigoje.

2. Dirbantys Seimos gydytojo 2. Kiti slaugytojai dirbantys pirminéje sveikatos
komandoje. prieziiiroje pvz.: slaugytojai dirbantys kartu su
specialistais, slaugos administratoriai,
slaugytojai dirbantis skiepy kabinete, procedury
kabinete.

Slaugytojai

3. Tiriamieji sutinkantys dalyvauti
tyrime.

Pritaikius tiriamyjy jtraukimo ir atmetimo ] tyrimg kriterijus (Zr. 4 lentelg), buvo apklausti 7
bendrosios praktikos slaugytojai, dirbantis PSP Seimos gydytojo komandoje. Tyrimo dalyviy atsakymai

pradéjo kartotis ties SeStu respondentu ir jau nebuvo gaunama naujos informacijos.

5 lentelé. Tyrimo respondenty demografiniai duomenys

Tyrimo | Lytis | AmZius ISsilavinimas Darbo Valstybiné ar

dalyvio (metai) stazas privati PSP

kodas jstaiga
SL1 Moteris | 29 m. | AukStasis neuniversitetinis, bakalauro laipsnis. | 7 metai Valstybiné
SL2 Moteris | 28 m. Aukstasis universitetinis, bakalauro laipsnis. 5 metai Privati
SL3 Moteris | 40 m. Aukstasis universitetinis, magistro laipsnis. 18 mety Privati
SL4 Moteris | 23 m. Aukstasis universitetinis, bakalauro laipsnis. 1 metai Valstybiné
SL5 Moteris | 30 m. Aukstasis universitetinis, bakalauro laipsnis. 8 metai Valstybiné
SL6 Moteris | 58 m. Aukstesnysis 37 metai Valstybiné
SL7 Moteris | 23 m. Aukstasis universitetinis, bakalauro laipsnis. 1 metai Valstybiné
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[Sanalizavus respondenty sociodemografinius duomenys, nustatyta, kad visi tyrime dalyvave
tiriamieji buvo moteriskos lyties (Zr. 5 lentele). Daugiau nei pus¢ tyrime dalyvavusiy slaugytojy dirba
valstybingje jstaigoje. Respondenty vidutinis amzius yra 33 metai. Dauguma tiriamyjy turé¢jo aukstaji
universitetinj i$silavinimg, bakalauro laipsnj. Slaugytojy darbo stazo vidurkis buvo 11 mety, vyravo

nuo 1 iki 37 mety.

2.2 Tyrimo metodas ir instrumentas

[Sanalizavus mokslinius literatiros Saltinius, siekta jvertinti slaugytojy atlickamas funkcijas
pirminéje sveikatos prieziiiroje, suzinoti jy vaidmen;j teikiant savarankiskas ambulatorines slaugytojy
konsultacijas pacientams. Tai pat apzvelgti kity mokslininky nuomone apie slaugytojy lyderystés
vaidmen] pirmin¢je sveikatos priezitroje.

Paieska vykdyta 2023 m. rugs¢jo — 2023 m. gruodzio mén. Mokslinés literatiiros paieSka buvo
atlikta per ,,PubMed* ir ,,Web of Science* duomeny bazes, ,, Google Scholar* mokslinés informacijos
paieskos sistemg bei Lietuvos moksliniuose zurnaluose, kaip ,,Sveikatos mokslai* ir ,,Visuomenés
sveikata®. Pasirinkta buvo literatiros Saltiniy paieskos strategija: Prisma.

Literatiiros Saltiniy traukimo kriterijai: moksliniai straipsniai lietuviy ir angly kalbomis,
publikuoti pilnos apimties, laisvai pasiekiami, publikuoti ne seniau nei prie§ 10 m., ir atitinkantys
raktinius zZodZius.

Saltiniy atmetimo kriterijai: moksliniai straipsniai neturintys viso teksto prieigos ir dublikatai.
Tai pat buvo panaudoti jungtukai AND, OR bei kiti paieskos Zenklai. Nagrinéjama tema, i§ viso buvo
rasta 188 straipsniai, atrinkta ir iSanalizuota pagal kriterijus 19 straipsniy.

Taip pat buvo analizuoti teisés aktai ir jsakymai, kurie atspind¢jo slaugytojy savarankiskas
ambulatorines paslaugas pacientams pirminéje sveikatos prieziiiroje.

Baigiamojo darbo tikslui pasiekti buvo pasirinktas kokybinis tyrimo metodas, tai pat buvo
taikoma teminé analize, naudojant indukcinj duomenimis pagrista metoda. Apklausiant tiriamuosius
buvo pasirinktas pusiau struktiiruoto interviu duomeny rinkimo metodas.

ISanalizavus moksling literatiirg, buvo sudarytas pusiau strukttiruoto interviu klausimynas (zr. 1
prieda). Klausimynas sudarytas i§ penkiy daliy. Jo pradzioje pateikta: visa informacijg apie tyrima,
tyrimo tikslas, konfidencialumo patvirtinimas ir papildomas klausimas apie respondento sutikima
dalyvauti interviu, ir interviu jraS§yma. Pirmg klausimyno dalj sudaro 4 demografiniai klausimai (lytis,
amZzius, iSsilavinimas ir informacija apie darboviete). Antrg klausimyno dalj sudaro 4 pagrindiniai
klausimai, kuriuose nagrinéjamos slaugytojo funkcijos pirmingje sveikatos priezitiroje ir apie
papildomas slaugytojy funkcijas®.
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TreCioje klausimyno dalyje pateikiami 4 pagrindiniai klausimai ir 2 papildomi klausimai, kuriais
siekiama i$siaiSkinti slaugytojy pozitirj | savarankiSkas ambulatorines konsultacijas pacientams
pirmingje sveikatos prieziliroje bei kaip vertinami pokyciai. Ketvirta dali sudaro 3 pagrindiniai
klausimai, kuriuose nagrinéjama slaugytojy profesijos prestizas ir kompetencijy plétra. Penktoje
klausimyno dalyje pateikti 3 klausimai, kurie atspindi slaugytojy poziiirj j lyderyste, jos jtaka

slaugytojo vaidmeniui pirminéje sveikatos priezitiroje.

2.3 Tyrimo procesas/eiga
Tyrimo procesas buvo vykdomas nuo 2023 m. vasario - 2024 m. balandzio mén. Tyrimo eiga
buvo suskirstyta i 7 svarbiausius etapus:

1 etapas : 2023 m. vasario mén. suformuota baigiamojo darbo tyrimo problema, iskeltas tikslas
ir uzdaviniai;

2 etapas : 2023 m. kovo — rugs¢jo mén. atlikta baigiamojo darbo mokslinés literattiros analizé
susijusi su nagriné¢jama tema;

3 etapas : 2023 m. spalio - lapkri¢io mén. pasirinkta tyrimo metodika, iSanalizavus literatiirg
buvo sudarytas tyrimo instrumentas - pusiau struktiiruotas interviu (zr. 1 pried);

4 etapas : 2024 m. sausio — vasario mén. gautas Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto
Moksliniy tyrimy etikos komiteto pritarimas tyrimo instrumento naudojimui Nr. (1.7E) 150000 — KT
— 37 (zr. 2 priedas), tai pat gautas 1§ Vilniaus universiteto praSymas leisti vykdyti apklausg mokslo
tiriamaisiais tikslais Nr. (1.6 E) 150000-S-96 (zr. 3 prieda);

5 etapas : Gauti 1S jstaigy leidimai (zr. 4 prieda, 5 prieda). Tiriamyjy interviu vykdytas 2024 m.
vasario — kovo ménesiais. Tiriamieji buvo apklausti jy darbo vietose, paskirtu jiems patogiu laiku.

6 etapas : 2024 m. kovo mén. informanty interviu transkribavimas, naudojant transkribavimo
programg ,,Transkriptor. Bei gauty tyrime dalyvavusiy slaugytojy atsakymy susisteminimas |
kategorijas ir subkategorijas.

7 etapas : 2024 m. balandzio mén. gauty duomeny analiz¢, tyrimo rezultaty pateikimas bei iSvady

ir rekomendacijy formulavimas.

2.4 Tyrimo rezultaty apdorojimas
Pusiau struktiiruotas interviu metu, su tiriamaisiais i$ anksto buvo susiderinama susitikimo data,
vieta ir laikas. Susitikimai vyko gyvai ir jy metu interviu buvo jraSomi, naudojant mobiliojo telefono
programg ,, Voice Recorder & Memos Pro”. Tai pat norint uZtikrinti tyrimo informanty anonimiskuma,
jie buvo koduojami. Slaugytojai buvo koduojami — SL raidémis, pridedant dalyvio numerj (pvz.: SL1,

SL2, SL3, ...).
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Po interviu, gauti duomenys buvo transkribuojami programa ,, Transkriptor*. Po transkribavimo interviu
atsakymai buvo susisteminti j lenteles pagal kategorijas ir subkategorijas. Visi tyrimy atsakymai buvo

rodomi tokie, kokie buvo gauti tyrime [54].

2.5 Tyrimo etika

Tyrimui atlikti 2024-02-05 d. buvo gautas Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Moksliniy
tyrimy etikos komiteto pritarimas tyrimo instrumento naudojimui Nr. (1.7 E) 150000 — KT- 37 (zr. 2
prieda). Tai pat gautas Vilniaus universiteto prasymas leisti vykdyti apklausa mokslo tiriamaisiais
tikslais Nr. (1.6 E) 150000-S-96 (zr. 3 priedg). Véliau buvo kreiptasi j jstaigy vadovus, kuriose buvo
planuojama atlikti tyrimg. 2024 m. kovo mén. gauti rastiski jstaigy vadovy sutikimai (zr. 4 prieda, 5
prieda).

Tyrimas bus atliktas laikantis visy tyrimo etikos principy. Tiriamyjy tapatybei apsaugoti,
respondentai buvo koduojami: slaugytojai (SL1, SL2, SL3, ....). Prie§ pradedant interviu kiekvieno
informanto buvo klausiama ,, Pateikus visq informacijq apie tyrimq, ar turite kokiy nors klausimy? Jei
ne, ar sutinkate dalyvauti tyrime? Ar sutinkate, kad pokalbis bus jrasomas? “. Tik gavus teigiamus
atsakymus i$ tirilamyjy, buvo tgsiamas interviu. Interviu metu buvo daromas audio jrasas. Po interviu
jraSyti duomenys buvo transkribuojami, t. y. visi garsai bei zodziai bus iSraSomi bei transkribuojami, o
po transkribavimo audio jrasas buvo iStrinamas. Pokalbyje su tiriamuoju nebuvo minima jo vardas,
pavarde, skyrius, darbovietés vieta, kad tyrime dalyvaves slaugytojas nebiity identifikuotas ir
neatskleista jo tapatybé. Visi interviu metu gauti duomenys buvo analizuojami tyrimo autoriy, gauti

rezultatai bus skelbiami tik magistro baigiamajame darbe.
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3. TYRIMO REZULTATAI

3.1 Slaugytoju funkcijos ir papildomos funkcijos pirminéje sveikatos prieziiiroje

Pusiau struktiiruotu interviu metu, aiskinomes, kokias pagrindines funkcijas atlieka tyrime
dalyvaujantys slaugytojai pirminéje sveikatos priezitiroje. Visos tiriamyjy teikiamos funkcijos buvo
pagristos bendrosios praktikos slaugytojo medicinos norma MN 28:2019 ,, Bendrosios praktikos
slaugytojas. Teisés, praeigos, kompetencijas ir atsakomybé (zr. 6 lentelg) [12]. Tiriamieji iSskyreé,
tokias pagrindines funkcijas, kurias teikia pirminéje sveikatos priezitros jstaigose: SLI: ,,<.... tai
naujagimiy ir kiidikiy prieziura, vaiky prieziirg, tai svérimas, matavimas, galvos apimties matavimas,
mokyklinés pazymos rasymas, imunoprofilaktikq. Tai pat ir suaugusiy imunoprofilaktika, kraujospiidzio
matavimas, akiy patikrinimas, KMI skaiciavimas, pilvo apimties pamatavimas, suaugusiy
imunoprofilaktika. Dar prevenciniy programy informavimas, kvietimas dalyvauti ir paaiskinimas, kaip
atliekama kiekviena programa. Manipuliacijy atlikimas, tokiy kaip perrisimai, siiilly traukimai, ausy
tikrinimai ir ausy plovimai...>*; SL4: ,,Tai pirmiausiai turbit aptarnaujam pacientus. <...> Tai
sutinkam pacientus, juos informuojam, jy pasiklausome, kodél atvyko vizitui, kokios problemos, kas
neramina. PerzZiiiriu prevencines programas, kas priklauso, perziiriu tyrimus, kada buvo atlikta. Pagal
kompetencijq skiriame tyrimus, konsultuojam, uzregistruojam specialistams, véliau po tyrimy
pasiskambinam, konsultuojame dél tyrimy atsakymy, paziiurim, pakomentuojam, kq galim pagal savo
kompetencijas vélgi....>". SL7: , Pagrindinés slaugytojo funkcijos pirminéje sveikatos prieziiiroje
apima paciento vertinimgq, $vietimq ir prieziiirq bei bendradarbiavimq su kitais sveikatos prieziiiros

specialistais “.

6 lentelé. Tiriamyju funkcijos pagal MN 28:2019

Kategorija Subkategorijos

Naujagimiy ir kudikiy priezitira/ vaiky prieziiira

Slaugytojo funkcijos - - —
Paciento buklés vertinimas

pagal slaugytojo MN
28:2019 ,, Bendrosios

Prevenciniy programy informavimas

Vaiky ir suaugusiy imunoprofilaktika
praktikos slaugytojas.

Tyrimy organizavimas ir konsultavimas

Teisés, praeigos,
. Antropometriniai matavimai
kompetencijas ir

) Manipuliacijy atlikimas
atsakomybe*

Bendradarbiavimas su kitais specialistais
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Tyrimo metu tiriamyjy buvo klausiama, kokias papildomas funkcijas Jus atliekate darbe, kurios
nepriklauso pagal MN 28:2019 ,, Bendrosios praktikos slaugytojas. teisés, pareigos, kompetencija ir
atsakomybé *“?

Analizuojant tyrimo gautus rezultatus, galima teigti, kad didzioji dalis tiriamyjy atlicka
papildomas funkcijas ne pagal MN: 28:2019 (Zr. 7 lentele).: SL2: ,,Nedarbingumo pratesimas,
gvdytojas tik pasako kokias tiksliai datas isduoti, vaisty israsymas arba pratesimas, siuntimo rasymas,
konsultuoju tiek gyvai, tiek nuotoliu pacientus.”; SL6 : Siuntimy rasymas, nedarbingumo pratesimas,
dokumentacijos tvarkymas. Isp€jama, kad interviu vyko 2024 m. vasario — kovo mén. ir, kad nuo §.m.
vasario mén. buvo prapléstos slaugytojo kompetencijos ir tokios funkcijos kaip vaisty tesimas,
siuntimy pagal saraSa raSymas tapo teisiSkai reglamentuotos (zr. 1 lentelg). Tai jau buvo peré¢jimo
laikotarpis, todél tiriamieji galimai dar nebuvo gerai susipazing su teisés aktu.

Dalis tyrime dalyvavusiy slaugytojy teige, kad neatlieka papildomy funkcijy: SL3: ,,Nekokiy,
nes turiu pilng savy funkcijy “; SL4: ,,Papildomy funkcijy, kurios man nepriklauso tikrai nedarau, nes
¢ia ne mano kompetencijoje “.

7 lentelé. Tiriamyju nuomoné, kokias papildomas funkcijos atliekamos ne pagal MN 28:2019

Kategorija | Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
Atliekamos SL6: Siuntimy rasymas, nedarbingumo pratesimas, dokumentacijos
papildomos tvarkymas.
funkcijos SL7:: Vaisty iSrasymas, siuntimy israSymas, dokumentacija.

SL1: Konsultacijos telefonu, siuntimy rasymas, vaisty pratgsimas,
dokumenty pildymas, kaip NDNT, israsy rasymas.

Papildomai SL2: Nedarbingumo pratesimas, gydytojas tik pasako kokias tiksliai
atlickamos datas isduoti, vaisty israsymas arba pratesimas, siuntimo rasymas,
funkcijos konsultuoju tiek gyvai, tiek nuotoliu pacientus.

SL5: Tai pagalba gydytojui vaisty rasymas, siuntimy rasymas,
konsultavimas, asmeny konsultavimas ir gydytojo ir tyrimy skyrimas,
tyrimy vertinimas, analizavimas.

Neatliekamos SL3: Nekokiy, nes turiu pilng savy funkcijy.
papildomos SL4: Papildomy funkcijy, kurios man nepriklauso tikrai nedarau,
funkcijos nes cia ne mano kompetencijoje.

Tyrimo metu noréjome iSsiaiSkinti tiriamyjy nuomong, kokias funkcijas slaugytojai atlieka
Siandien pirmingje sveikatos prieziiiroje. Tyrimo tiriamyjy nuomonés buvo panasios, bet argumentai
skyrési.

Informantai iSskyr¢ Sias funkcijas, kurias Siandien i§ tiesy atlieka slaugytojai: SLS:,, <....
slaugytojai yra labai universaliai specialybé ir galbiit tas geranoriskumas, jtakoja slaugytojo profesijq,

nes jie dirba viskq ir gali biiti labai universaliis ...> “;
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SL4,,: Manau slaugytojai Siais laikais ir Siandien tokie specialistai, kurie atlieka tikrai daug funkcijy ir
atliekame Seimos gydytoju priklausanciy funkcijy, nes didelés eilés ir pacienty kiekis, reikalauja tg
daryti, siuntimy israsymai tiek gyvai, tiek nuotoliu, vaistai irgi tq pas pats, jy pratesimas ir iSrasymas,
tik gydytojo pasakymas vaisto pavadinimas ir kai ji israsyt “SL1: Siandien labai daug atlieka funkcijy,
tai pat pagrébia ir gydytojo, Nes dideli kritviai nezmoniskai, <....> Manau slaugytojos Siandien tikrai
paima daug, siuntimy rasymas, vaisty, konsultavimas telefonu*“; SL3: ,,,Slaugytojai siandien tikrai daug
atlieka funkcijy pirminéje sveikatos prieziuroje, mes turime biiti visur ir vadovauti visam paradui, kad
biity viskas tinkamai, manau slaugytojai Siandien visy galy meistrai*; SL7:: Manau, kad slaugytojai
turi pakankamai kompetencijos atlikti papildomos uzduotis, kuriuos nejtrauktos j oficialiy slaugytojy
funkcijas. Taciau svarbu uztikrinti, kad Sios papildomos funkcijos buty atliekamos atsakingai,
atsizvelgianti paciento poreikius ir gerove.”; SL6: ,,Slaugytojos savo funkcijas atlieka pagal SAM
isakymus. Slaugytojai Siai dienai priskirta daug savarankisky kompetencijy tam, kad sumazinti BP
gvdytojy apkrovimg *.

Atlikdami tyrimg pasidoméjome informanty nuomonés, ar slaugytojui uztenka kompetencijos
atlikti uzduotis, kurios neatlieckamos pagal MN 28:2019 ,, Bendrosios praktikos slaugytojas. Teisés,
praeigos, kompetencijas ir atsakomybé* (Zr. 8 lentele). Bet nuo 2024 m. vasario mén. dalis neatlickamy
pagal MN 28:2019 funkcijy tapo reglamentuotos teises akte. Tokios funkcijos, kaip siuntimo raSymas,
vaisty pratgsimas. Tiriamieji interviu metu teige, kad teikiant papildomas konsultacijas kompetencijos
kelimas nereikalingas, bet paZyméjo, kad visada reikalingas profesinis tobul¢jimas: SL3:,, Mums
kompetencijos uztenka, bet tobuléti visada reikia, nes naujo technologijos ir ligos skatina mus tobuléti
ir biiti universaliais ir prisitaikyti prie pokyciy “,SLS5:,, Siaip manau, kad uZtenka ir ypac slaugytojams,
kurie néra pirmy mety darbuotojai, kurie turi praktikas, <..>. Jeigu slaugytojai yra orientuoti, dirba
vienoje srityje, tai as manau, kad tikrai uZtenka kompetencijos *“.

Kita dalis tiriamyjy teigé, kad kompetencijos kélimas yra reikalingas: ,,SL2: ,, Zinoma, faktas,
kad reikia kelti kompetencija, mums nuolat reikia kelti. Papildomas funkcijas atliekant reikalinga irgi
atnaujinti Zinias. Kiekvienas slaugytojas yra skirtingas ir nuo jo priklauso. Ar jis nori mokytis ir
tobuléti*, ,,SL1: Manau, kad neuztenka, visada reikia kelti savo kompetencijq. O papildomos uzduotis,

kurias atliekame reikalauja daugiau ziniy .
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8 lentel¢. Tiriamyjuy nuomoné, kompetencijuy reikalingumas atliekant papildomas funkcijas

Kategorija Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
Kompetencijy | Kompetencijos SL1: Manau, kad nenuztenka, visada reikia kelti savo
kélimas reikalingumas kompetencijg. <..>.
slaugytojy SL6: Taip, <..>
profesijoje SL2: Zinoma, faktas, <..>.
atliekant SL7: Zinoma <.....>
papildomas Kompetencijos SL5: Siaip manau, kad uztenka ir ypac slaugytojams, kurie
funkcijas ne reikalingumas néra pirmy mety darbuotojai, kurie turi praktikas,
<..>slaugytojai yra orientuoti, dirba vienoje srityje, tai as
manau, kad tikrai uztenka kompetencijos.
SL4: <..>, ilgiau dirbancios slaugytojos ir turincios didelj
darbo stazg, jo tikrai turi kompetencijos tai atlikti.

3.2 Slaugytojy savarankiSkos ambulatorinés konsultacijos pacientams pirminéje sveikatos
prieZiiiroje

Vadovaujantis 2023 m. rugpjucio 2d. LR SAM jsakymu Nr. V-891 ,.D¢l ambulatoriniy
slaugytojo konsultacijy teikimo reikalavimy apraSo patvirtinimo* nuo 2024 m. sausio 1d. slaugytojai
gali savarankiskai teikti ambulatorines konsulatcijas [23]. Tyrimo metu tiriamyjy buvo klausiama, Kaip
Jis vertinate §ig galimybe savarankiSkai teikti konsultacijas pacientams? Pagriskite savo nuomong? (Zr.
9 lentelg). Analizuojant gautus atsakymus didzioji dalis informanty teige, kad savarankiskos
ambulatorinés konsultacijos vertinamos teigiamai: SL1:,, <..> manau Sios savarankiskos konsultacijos
kaip komandos narj, kuris gali pilnavertiskai, savarankiskai atlikti visas manipuliacijas “;SL7:,, <..>
didele pazangq sveikatos prieziuiros srityje, taip pat didins pasiekiamumg sveikatos prieZiiiros
paslaugoms “.

Keli tyrime dalyvave slaugytojai teige, kad savarankiSkas ambulatorines konsultacijos vertino
abejotinai, pagrisdami savo nuomong, kad: SL5: ,,as manau, kad labiau reikéty sukonkretizuoti
konsultacijas, kq negali daryti ir kokiais klausimais negali konsultuoti “; SL4: ,,Bet is kitos pusés tai cia
irgi reikia jausti tas ribas ir suprasti, kiek tu gali konsultuoti, bet ne pasakyti tai to, kas tikrai ne tavo

kompetencijoje .
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9 lentelé. Tiriamyjy nuomoné apie slaugytojo savarankisky ambulatoriniy konsultaciju

vertinima
Kategorija Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
SL1: AS labai vertinu teigiamai, ...... <>.
SL2: Vertinu teigiamai, ....... <>,
Slaugytojo Teigiamai SL3 Vertzcu t.elgzamaz' Tik teigiamai, kad daugiau galime
- . savarankiskai padaryti.
savarankisky vertina SL6- Toivi - fad teivi aisili e o
ambulatoriniy ! Teigiamai, manau, kad teigiamai atsilieps miisy slaugytojy
konsultacijy profesijai
vertinimas SL7:Vertinu teigiamai Sig galimybe, kaip didele pazangg
sveikatos prieziiiros srityje, taip pat didins pasiekiamumg
sveikatos prieziuros paslaugoms.
SL4: Is tikryjy, turiu dvejopa nuomone. <....>, pats slaugytas
Abejotinai | gali tikrai savarankiskai susitvarkyti..
vertina SL5: Taigi, manyciau, as labiau reikéty sukonkretizuoti, kq
negali daryti ir kokiais klausimais negali konsultuoti.

Informanty apklausa buvo atlieckama 2024 m. kovo — balandzio mén., kai jau 2023 m. rugpjicio

2d. LR SAM jsakymas Nr. V-891 ,,D¢l ambulatoriniy slaugytojo konsultacijy teikimo reikalavimy
apraso patvirtinimo* buvo jsigaliojas. Todél noréjome iSsiaiskinti respondenty nuomong, su kokiais

i$Suikiais susidure teikiant savarankiskas konsultacijas pacientams (zr. 10 lentele).

10 lentelé. Tiriamyju nuomoné apie patiriamus iSSuikius atliekant savarankiskas ambulatorinés

konsultacijas
Kategorija | Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
SL2: Taip, ...... >,
Ratiriqrgi .Patir.ti. SL4: <...Taip buvo., toks issitkis, kad tiesiog neZinai kq atsakyti,
1ss:uk1a1 1SSUk13‘1¥ nes neturi atsakymq j klausimgq, tai vienas toks sunkesniy issiikiy,
athekapt konsultacijose turi mazai darbinés patirties.<....>,
savarankiskas SL5: O taip ir daug... <....,>...
ambulatorinés SL6: Taip susidiriau, ....>.
konsultacijas SL7: Susiditréme su jvairiais issukiais..>.
Nepatirti SL3: <... issikiy tokiy kaip ir nebuvo..>.
iiliai
iSsucial SL1: Kol kas nesusidiiriau.
konsultacijose

Analizuojant tyrime dalyvavusiy slaugytojy atsakymus, galime teigti, kad didzioji dalis

TV —

tirlamyjy patyre 1$Stikiy atliekant savarankiskas ambulatorines konsultacijas pacientams. DaZniausios

problemos iskildavo, dél pacienty nepasitikéjimo slaugytojy kompetencijomis :
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vy —

kompetentingos “; SL4.:,,<...., gal, kaip is pacienty biing tas, kad, tu sakyt, kaip pasikalbi su juo, viskq
Jjau paaiskini, bet jis nepasitiki tavimi, ir sako, su gydytoju noriu bendrauti“; SL5: <...., registratorés
nezino kam gali registruoti arba tikisi is slaugytojy per daug konsultacijy, kas sudaro labai daug
nesklandumy dirbant komandoje tiek slaugytojams, tiek Seimos gydytojams. Tada ir registratoriai yra
Jjungiami, kur turi konfliktg pradzia ir aukstesnis personalas, administracija*; SL6:,, <...>, tai dalis
pacienty nori gydytojo konsultacijy, nepasitikéjimas mumis ir mes negalime tikrai taip pat atlikti
konsultacijos kaip gydytojas “.

Keletas tyrime dalyvavusiy slaugytojy teigé, kad per tuos meénesius nebuvo patyre nei i1$Sukiy,

problemy atlickant ambulatorines konsultacijas pacientus (zr. 10 lentelg).

Tyrimo metu tiriamyjy buvo klausiama, Jiisy nuomong¢, kokie veiksniai gali uZtikrinti kokybiSka
savarankiskas slaugytojo konsultacijas pacientams? (zr. 11 lentele). Didzioji tiriamyjy dalis teigé, kad
veiksniai, uztikrinantys kokybiskas savarankiskas slaugytojo konsultacijas yra mokymasis ir
tobuléjimas: SLI:,, Mokymai ne tik kelti kvalifikacijq, bet ir psichologiniai - bendravimui su
pacientais “‘; SL3: ,,<...... , Zinoma mokymai, gal net ir konferencijos su praktiniais aspektais*“. SL7:,,
<...taip pat svarbu nuolatinis mokymasis ir tobuléjimas, kad biity uZtikrinta kompetencija ir Ziniy
atnaujinimas .

Tai pat keliy tiriamyjy atsakymai teigia, kad pasitikéjimas savimi ir jsakymo sukonkretizavimas
gali uztikrinti kokybiSka savarankiskas slaugytojo konsultacijas pacientams: SL4: ,, IS tikryjy, tai yra
svarbu, kad tavim pasitikéty ir tu pasitikétum savimi..>*, SL3: ,,Gal pirmiausiai pasitikéjimas savimi
svarbiausiai*“ >. SL7: ,, <....> konsultacijas gali uztikrinti griezti protokolai ir gairés, kurios nustato
ribas ir standartus dél to, kada ir kokiomis aplinkybémis slaugytojas gali teikti konsultacijas .

Kita dalis tiriamyjy gauti atsakymai parodé¢, kad tiek aplinka ir visuomenés pasitikéjimas irgi
gali uztikrinti konsultacijas: SLI: <.....,. Aplinka, tikrai duoda savo, jei turi savo kampgq, kur gali atlikti
ramiai konsultacijas; SL4 < ... pacientai suprasty, kad slaugytojas taip pat yra specialistas, kuris turi

kompetencijy ir gali juos konsultuoti kiekvienais klausimais “.
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11 lentelé. Slaugytoju nuomoné apie veiksnius, uztikrinancius kokybiskas savarankiskas
slaugytojo konsultacijas

Kategorija Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
SL1: Mokymai ne tik kelti kvalifikacijq, bet ir
psichologiniai - bendravimui su pacientais.
Veiksniai, SL2: Kursai, mokymai.
uztikrinantys Mokymasis ir SL3: <......, zinoma mokymai, gal net ir konferencijos su
kokybiskas tobuléjimas praktiniais aspektais.
savarankiSkas SL6: Kvalifikacijos kélimas, Svietimas.
slaugytojo SL7.: <...taip pat svarbu nuolatinis mokymasis ir
konsultacijas tobuléjimas, kad bity uztikrinta kompetencija ir Ziniy
atnaujinimas
Aplinka SLI: <....,. Aplinka, tikrai duoda savo, jei turi savo
kampaq, kur gali atlikti ramiai konsultacijas.
SL3: Gal pirmiausiai pasitikéjimas savimi svarbiausiai ,,,,,
Pasitikéjimas >,
savimi SL4: <.... Zmogumi ir jo pasitikéjimas, is tikryjy, kiek jisai
pasitiki tavim, kad tu esi kompetentingas specialistas ir
gali atlikti paskirtas uzduotis.
Visuomenes SL4 < ... pacientai suprasty, kad slaugytojas taip pat yra
pasitikéjimas specialistas, kuris turi kompetencijy ir gali juos
konsultuoti kiekvienais klausimais.> .....
SL5: <... pradziai apie apibrézimas, tikslus apibrézimas,
Isakymo Jkas  yra savarankiskos  slaugytojo  ambulatorinés
sukonkretizavimas | konsultacijos, kokiais klausimais gali konsultuoti, nes

neaisku..>.

SL7: Kokybiskas savarankiskas slaugytojy konsultacijas
gali uztikrinti griezti protokolai ir gairés, kurios nustato
ribas ir standartus dél to, kada ir kokiomis aplinkybémis
slaugytojas gali teikti konsultacijas.

Toliau pasidoméjome tyrime dalyvavusiy slaugytojy nuomonés, kaip vertina kiti kolegos

slaugytojai

savarankiSkas ambulatorines konsultacijas. Analizuojant tyrimo tiriamyjy gautus

atsakymus, galima teigti, kad vertinimas savarankiskas ambulatorines konsultacijas susiskirstéme, net

1 keturias kategorijas (Zr. 12 lentele). Daugiausiai informanty teige, kad slaugytojy nuomoné néra

vieninga, kad yra susiskirsté tiek j neigiama, tiek ] teigiamg vertinima: SLI:,,Buvo pas mus daug

diskusijy, vienos vertina tai, kaip perspektyvq ateityje, kitos vadina tai dar labiau komplikuotu darbu,

nes prisideda naujos funkcijos..>"; SL2:

wNeigiamai vertina, vyresnio amziaus slaugytojos, o

Jjaunesnio amZiaus vertina labai pozityviai ir teigiamai®; SL5:,, Vyresnio amziaus slaugytojos

neigiamai vertina, , o jaunimas vertina labai teigiama “.

Keli tyrime dalyvavg tiriamieji teige, kad slaugytojai teigiamai vertina konsultacijas:
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SL6.,, Teigiamai, nes tai parodys, kad slaugytojy profesija néra tik paciento slaugymas, bet ir tai, kad
esame specialistai“, SL7:,, .... nes tai suteiks galimybe isplésti jy vaidmenj sveikatos prieZiiiros
sistemoje ir prisidéti prie pacienty gerovés didinimo .

Tyrimo metu pastebéta, kad vienas tiriamasis slaugytojas nurodé, kad neigaiamai vertina kolegos
slaugytojai savarankiskas ambulatorines konsultacijas: SL4: <......,, girdéjau is savo kolegy ir is
aplinkos, tai nelabai patinka, as irgi galvoju taip.

Tai pat vienas dalyvaves tiriamasis tyrime teigé, kad slaugytojai vertina neutraliai: SL3:,, Kaip

¢

ir sakiau miisy klinikoje, nieko tokio ypatingai nejvyko, tai neutraliai*“.

12 lentelé. Tiriamyjy nuomoné, kaip slaugytojai vertina savarankiskas ambulatorines
konsultacijas pacientams

Kategorija | Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
Slaugytojy Teigiamai SL6: Teigiamai, <....>.
vertinimas vertina SL7: Slaugytojai vertina Siuos pokycius palankiai, <..>.
savarankiskas Neigiamai SL4: <......, tai is esmés kiek as dirbu, girdéjau is savo kolegy ir
ambulatorines vertina is aplinkos, tai nelabai patinka, as irgi galvoju taip.
konsultacijas Neutraliai SL3: Kaip ir sakiau misy klinikoje, nieko tokio ypatingai
vertina nejvyko, tai neutraliai.
Tiek teigiamai, SL1: Buvo pas mus daug diskusijy, vienos vertina tai, kaip
tiek neigiamai perspektyvq ateityje, kitos vadina tai dar labiau komplikuotu

darbu, nes prisideda naujos funkcijos, o jas apmokéti tikrai
niekas nenori.
SL2: Neigiamai vertina, vyresnio amziaus slaugytojos, o
Jjaunesnio amzZiaus vertina labai pozityviai ir teigiamai.
SL5: Vyresnio amzZiaus slaugytojos neigiamai vertina, , 0
jaunimas vertina labai teigiamai.

Tyrimo metu tiriamyjy slaugytojy buvo klausiama, kaip manote, kaip vertina j savarankiskas
slaugytojo ambulatorines konsultacijas Seimos gydytojai ? (zr. 13 lentelg). Analizuojant interviu gautus
rezultatus, didesné dalis slaugytojy akcentavo, kad Seimos gydytojy nuomoné apie savarankiskas
slaugytojo konsultacijas vertinama skirtingai: SL6: ,,<..> vieni gydytojai teigiamai vertina, kad cia
pagalba visapusiska, kiti jaucia baimé, kad atimsime jy darbus ir , kad slaugytojai néra visy galy
specialistai “, SL1: ,, <... teigiamai, net susidaro nuomoné apie tai, kad pagaliau jy maldos isklausytos
ir jiems kritvis mazés Taip dZiaugiasi, kad slaugytojy profesijqg pakylq tikrai auksStai ir jos tampar

labiau ..
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Jei jis biisit?“ arba .. ar slaugytojos sugebés tai padaryti?*“; SL2: ,, Gydytojo nuoZiiira, ne visy
nuomoné yra vieninga. Vieni gydytojai vertina teigiamai, net motyvuoja slaugytojas ir skatina tai daryti
ir mokytis, o kiti taip ir nesupranta tokiy pakeitimy prasme, vadovaujasi tuo, kad slaugytojas negalés
atlikti tinkamai .

Keli tyrime dalyvave slaugytojai teige, kad Seimos gydytojai vertina teigiamai j savarankiskas
slaugytojo konsultacijas : SL3:,, <...>\ kad pagaliau slaugytojai yra isgirsti ir jy tobuléjimas taps geras
jnasas j sveikatos sistemq “; SL7: ,, <...> nes tai padidins sveikatos prieziiiros paslaugy pasiekiamumg
ir sumazins krivius “‘;

13 lentelé. Tiriamyjy nuomoné, kaip Seimos gydytojai vertina savarankiskas slaugytojo
konsultacijas

Kategorija Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
Seimos Teigiamai vertina SL3:Vertinu teigiamai ir dZiaugiuosi, .....<...>.
gydytojy SL7: Gydytojai taip pat vertinta Siuos pokyciy
vertinimas teigiamai,...<>.
savarankiSkas Skirtingas SL6: Nuomoné skirtinga, vieni gydytojai teigiamai
slaugytojo vertinimas vertina,<...>kiti jaucia baimeé, <..>.
konsultacijas SL1: vieni vertina labai teigiamai, <..> Taip
dZiaugiasi,.<> Kitq puse Seimos gydytojy yra nelabai
pozityvi <..>.
SL2: Gydytojo nuoZiiira, ne visy nuomoné yra vieninga.
Vieni gydytojai vertina teigiamai, <..> o kiti taip ir
nesupranta tokiy pakeitimy prasme, <..>.
Nevertina SL4: ] $j klausimg negaliu atsakyti, nes is kolegy-
gydytojy nesu girdéjusi komentary apie tai.

Tyrimo metu tiriamyjy slaugytojy buvo klausiama, kaip manote, kaip vertina j savarankiskas
slaugytojo ambulatorines konsultacijas pacientai ? (zr. 14 lentele). Analizuojant tyrimo gautus
rezultatus, didesné dalis slaugytojy akcentavo, kad pacienty nuomoné apie savarankiskas slaugytojo
konsultacijas vertinama teigiamai: SL1: ,, Su pacientais panasi situacija, vieni teigiamai reaguoja, tikrai
dziaugiasi, kad turés galimybé greiciau patekti j jstaigq”; SL2: ,,<.... susidares geras rySys tarp
slaugytojo ir paciento, jy nuomoné yra teigiama, jie pasitiki, dziaugiasi, kad galés greiciau papulti j
istaigq ir gauti pagalbg“; SL3:,, <... daugiausiai esu girdéjusi is kity kolegy, kad teigiamai vertina
Jjaunimas..> “;SL5:,, Viena dalis tai Ziuri teigiamai ir pasitiki, bendrauja, issako problemas ““; SL6: <>,.
Kiti teigiamai, nes greiciau gauty jiems reikalingas paslaugas ir mano, kad tai padés sureguliuoti
eiles“; SL7: <..> dél to, kad tai yra naujoveé, gali abejoti dél slaugytojo kompetencijos, bet is kitos pusés
tai pades jiems greiciau gauti reikiamq konsultacijq .

Tyrimo metu buvo pastebéta, kad keli tiriamieji akcentavo, kad pacientai vertina neigiamai

savarankiSkas slaugytojo konsultacijas:
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SL1:,, kad jau visai ,,dasigyvenom” , kad jau juos gydys slaugytojq, o kitq kart jau gal ir
valytojq “;SL2:,, kurie mazai pazjstq, o ypac¢ mazai kontaktave yra su slaugytojq, vertina labai neigiamai
arba paprasciausiai yra nusistaté pries slaugytojas, kas jos nesuteiks tinkamos pagalbos“; SL3:,,
vyresnio amziaus zmonés, ypac dar turintis soviety sqjungos likuciy, tai labai neigiamai “;

14 lentelé. Tiriamyju nuomoné, kaip pacientai vertina savarankiskas slaugytojo konsultacijas

Kategorija Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
Pacienty Teigiamas SL1: ,, <...>vieni teigiamai reaguoja.
- vertinimas SL2:<.... nuomoné yra teigiama, jie pasitiki, dziaugiasi... >
vertinimas . - . ;
SL3 : <....teigiamai vertina jaunimas ..>

savarankiSkas SL5:,, teigiamai ir pasitiki>

slaugytojo SLS: < teigiamai, <>

. SL7: <kaip teigiamai>.
konsultacijas Neigiamas SL1: <.> O kiti tai jau neigiamai vertina.. <...>.
vertinimas SL2: < vertina labai neigiamai arba paprasciausiai yra
nusistate pries slaugytojas “
SL3: <..., tai labai neigiamai.

3.3 Tiriamyju poziuris j slaugytoju kompetenciju iSplétima ir profesijos prestiZo didinima

Tyrimo metu tiriamyjy slaugytojy buvo klausiama, isplétus slaugytojy kompetencijy ribom, ar
slaugytojams reikéty vykdyti mokymus, kad jvykdyti isakymo ,,Dél Ambulatoriniy slaugytojo
konsultacijy teikimo reikalavimus “? Pagriskite savo nuomong¢? (zr. 15 lentelg). Analizavus tyrimo
gautus atsakymus, visi tyrime dalyvave slaugytojai teigiamai jvertino mokymy reikalinguma,
pagrindZiant, kad mokymai svarbi dalis slaugytojy profesijoje, keliant kompetencija, tai pat padeda
slaugytojams jgyti i profesiniy jgiidziy bei suteikia daugiau aiSkumo iSkilusiais klausimais: SLI: ,,
<....> naujos kompetencijos, bet Zinoma tu atlieki jas ir turi praktikos, bet vis tiek viskas kas naujo,
turi biiti apmokyta ir paaiskinta pagal jsakymq“;SL3 ,,<...> keiciasi jsakymas arba pasipildo, biitini

visiems mokymai, nes tada supranti tikrq esme pakeitimy ir gali juos atlikti tinkamai. *;

15 lentelé. Tiriamyjy nuomoné mokymuy reikalingumas isplétus slaugytoju kompetencijas

Kategorija | Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
Mokymy Reikalingas SL1: Taip, Zinoma reikia vykdyti mokymus, kursus ir t.t.
reikalingumas . SL2: Reikalingi, <>.
IV mokymasis —
iSplétus y SL3: Biitinai reikia, <.>,
slaugytojuy - SL4: AS manau, kad reikty mokymy slaugytojams.<>
kompetencijas SL5: Tai Zinoma, bet reikia labai tq daryti specializuotai.
SL6: Mokymai visada reikalingi, <>.
SL7:  Taip, slaugytojams reikty vykdyti  papildomus
mokymus....<>.
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Tai pat tyrimo metu nor¢jome iSsiaiSkinti tiriamyjy nuomong, ar iSsiplétus slaugytojy
kompetencijas, taps slaugytojo profesija prestizine (zr. 16 lentele). Analizavus tyrime dalyvavusiy
slaugytojy gautus atsakymus, galime teigti, kad labai iSsiskyré tiriamyjy nuomoné Siuo klausimu.

Didzioji dalis tyrime dalyvavusiy slaugytojy mano, kad iSplétus slaugytojy kompetencijas
profesija taps prestizing, bet tai priklausys, ne tik nuo iSplésty kompetencijy: SLI:,, <....> bet manau
to tritksta, daug veiksniy jtakoja tq prestiziskumq,SL2: ,,<...> kaip atlyginimas pagal kompetencijq ir
visuomenés pripazinimas “ SL6: <...> pasikeis poziiris j slaugytojo profesijq ir ateityje jinai bus labiau
vertinama *“.

Tai pat keliy tirilamyjy atsakymai teigia, kad slaugytojo profesija taps prestiziné: SL7: ,, didins
profesijos prestizq ir gali pritraukti kokybisky kandidaty “.

Kita dalis tiriamyjy gauti atsakymai parodé, kad profesija netaps prestizine, nes kompetencijy
dydis neatspindi slaugytojo specialybés prestizo.: SLS:,, <...> nes kompetencijy dydis neapsako tavo

specialybés, nezinau prestizo ar kazkokio. Tai is vis néra specialybé, kurios nuveikti darbai nusakys jos

reikSme “.
16 lentelé. Tiriamyjuy nuomoné apie slaugytojo profesijos prestiza
Kategorija Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
Slaugytojo | Taps prestiziné profesija SL7: Manau, kad taip, tai didins profesijos prestizq ir
profesijos gali pritraukti kokybisky kandidaty.
prestiZas SL4: Taip. <....> tai manau tau jinai gal ir bus
prestiziné,
Ne taps prestizine SL3: Manau, kad ne, nes labai daug neapibreézta miisy
profesija profesijoje. Reikia tikslumo

SL5: Ne, <...>. Tai i§ vis néra specialybé, kurios
nuveikti darbai nusakys jos reiksSmeé.

Taps prestizing, bet tai SL1: Prestiziné gal kazkiek taps, bet manau to triiksta,
priklauso ne tik nuo daug veiksniy jtakoja tq prestiZiSkumag.
i1Splesty kompetencijy SL2: Viskas priklausys nuo tokiy dalyky, kaip
atlyginimas pagal kompetencijq ir visuomenés
pripazinimas.

SL6: Manau , kad ateityje pasikeis poZiiris j slaugytojo
profesijq ir ateityje jinai bus labiau vertinama.

Tyrimo metu tiriamyjy slaugytojy buvo klausiama, Jiisy nuomone, kokie pagrindiniai veiksniai
gali jtakoti slaugytojy pritraukimg j ambulatoriniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy grandj? (zr. 17
lentele). Analizuojant gautus atsakymus, visy pirma verta atkreipti démesj | tai, kad tiek uzsienio, tiek

Lietuvos literatiiroje analizuojami veiksniai sutapo su miisy atlikto tyrimo rezultatais.
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Visi tyrime dalyvave slaugytojai teigé, kad darbo uzmokestis yra pagrindinis veiksnys, kuris
itakoja profesijos patraukluma: SLI:,, Pirmiausiai tai atlyginimas, cia tikrai jtakojantis veiksnys
<..>“: SL2:, Manau , kad pagrindiniai veiksniai tai atlyginimas <...>*; SL4. , Atlyginimas, labai
svarbus dalykas, is tikryjy, vis tiek mes esam Zmonés, norisi ne tik sédéti namuose ir norisi ir
pramogy..; SLS:,, Tai atlyginimas is paciy pradzios, neZinau, nes jeigu nebus motyvacijos, tai kam
man kelti savo prestizq, vardq ar Zinias, jeigu as ten gausiu tq patj, kaip ,, Lidl“ pardavéja *“.

Kitg veiksnys, kurj iSskyré tiriamieji, tai visuomenés ir specialisty pripazinimas : SL2: ,,<..., nes
pastebima, kad visuomen¢ susidariusi poziiirj apie mus, kaip tik gydytojo padéjéjas®;

Dalis tyrime dalyvavusiy slaugytojy iSskyré tokius veiksnius, kaip aplinka ir sglygos darbe bei
karjera : SL4: ..Darby valandos, galbiit, nes ne visur yra jos aiskiai nubréztos, tikrai Zinau jstaigy, kur
zmoneés ir perdirba ir cia tiesiog yra taip parodyta, kad cia yra taip normalu*; SL7:,, Tai manau, kad
adekvacios darbo sqlygos, tinkami darbo kritviai*; SLI:,, <.. karjeros galimybés — ypac tai svarbu
Jjaunimui “.

17 lentelé. Slaugytoju nuomoné apie veiksnius, skatinandius slaugytoju profesijos patraukluma

Kategorija | Subkategorija Patvirtinantys teiginiai

Veiksniai, Darbo SL1: Pirmiausiai tai atlyginimas, cia tikrai jtakojantis veiksnys..>.
skatinantys | uzmokestis SL2: Manau , kad pagrindiniai veiksniai tai atlyginimas
slaugytojy SL3: Atlyginimas.

profesijos SL4: Atlyginimas, labai svarbus dalykas.. <>.

patraukluma SL5: Tai atlyginimas is paciy pradzios <....>.

SL6: Atlyginimas...
SL7: Orus atlyginimas...

Visuomengés, SL1: visuomenés pripazinimas....
specialisty SL2: <... visuomenés jvertinimas slaugytojo profesijai..>.
pripazinimas SL5: <...> reikéty gerinti visuomenés poziiirj.

Aplinka ir | SLI: Svarbi darbo aplinka ir tinkamos sqlygos darbe.

darbo salygos SL4: Darby valandos, galbiit, nes ne visur yra jos aiskiai
nubréztos, tikrai Zinau jstaigy, kur Zmoneés ir perdirba ir ¢ia tiesiog
yra taip parodyta, kad ¢ia yra taip normalu.

SL7: Tai manau, kad adekvacios darbo sqlygos, tinkami darbo
kriviai ir sqlygos.

Karjera SL1: <.. karjeros galimybés — ypac tai svarbu jaunimui.

SL6: <..> karjeros galimybés.

3.4 Slaugytoju poziuris j lyderystés vaidmenj ir jo jtakg pirminéje sveikatos priezituiroje
Tyrimo metu tiriamyjy slaugytojy buvo klausiama, koks Jusy pozitris  lyderyste? Pagrjskite
savo nuomong? (zr. 18 lentele).
Analizuojant gautus rezultatus, visu pirma verta atkreipti démesj | tai, kad tiek uZsienio, tiek

Lietuvoje analizuojamoje literatiiroje lyderystés pozitiris sutapo su misy atlikto tyrimo rezultatais.
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Beveik visi tyrime dalyvave slaugytojai nurodé teigiama poziirj j lyderyste: SL3: ,, <...> Zmoniy
lyderiy miisy profesijai labai reikia. Lyderysté padeda siekti bendry tiksly, mokytis ir kurti. ; SL6:,,
<....>, nes tai galimybé realizuoti save ir ne tik motyvuoti save, bet ir kitus ir siekti bendrus tikslus *.
Tai pat tyrimo metu buvo pastebéta, kad vienas tiriamasis slaugytojas nurodé, kad lyderyste vertina,
kaip svarbu bruoza vadovavimui komandai: SL7: ,, lyderiais gali biiti tikrai ne visi. Lyderiai turi gebéti

motyvuoti, fkvépti ir vadovauti komandai, siekiant bendry tiksly.

18 lentele. Slaugytojuy poziiiris j lyderyste

Kategorija Subkategorija Patvirtinantys teiginiai

Slaugytojy Teigiamas SL1: ] lyderyste poziuris yra labai labai teigiamas,<..>
poziiiris | poziiiris > Torod - — -
lyderyste SL2: Teigiamas, lyderysté yra pagrindinés aspektas slaugytojo

profesijoje.
SL3: Teigiamas, Zmoniy lyderiy miisy profesijai labai reikia.

SL4: Manau, kad mano tas pozZiiris yra teigiamas, <...>

SL5: Tai teigiamas, as labai tikiu ir tiesiog psichotipais visai ir
Jy nagrinéjimas, kad jie yra ne veltui.

SL6: Teigiamas, <....> nes tai galimybé realizuoti save ir ne tik
motyvuoti save, bet ir kitus ir siekti bendrus tikslus.

Svarbi SL7: Manau, kad lyderysté yra svarbi, bet lyderiais gali biiti
lyderysté tikrai ne visi. Lyderiai turi gebéti motyvuoti, jkvepti ir

vadovauti komandai, siekiant bendry tiksly.

Nor¢jome suzinoti tiriamyjy nuomong, kokie veiksniai gali sékmingai paveikti slaugytojo
lyderyste pirminéje sveikatos priezitiroje (zr. 19 lentelg). Analizuojant tyrimo gautus rezultatus galima
pastebéti, uzsienio autoriy literatiiroje analizuojami veiksniai skatinantys slaugytojo lyderyste sutapo su
misy atlikto tyrimo rezultatais. Susisteminus pagal subkategorijas visy tyrime dalyvavusiy slaugytojy
atsakymus, nurodo kad mokymas, motyvacija, komanda, mikroklimatas ir pokyc¢iy inicijavimas yra

veiksniai gali s€kmingai paveikti slaugytojo lyderystg.
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19 lentelé. Slaugytoju nuomoné apie veiksnius, kurie sékmingai veikia slaugytojo lyderyste

Kategorija

Subkategorija

Patvirtinantys teiginiai

Veiksniai,
kurie
s¢kmingai

Motyvacija

SL1: Daug veiksniy manau skatina lyderyste: pvz
motyvavimas <.....>

SL3: Motyvacija,<....... >

veikia
slaugytojo
lyderyste

Mokymasis

SL7: Gali paveikti <....> skaitanti profesing patirtj ir Ziniy
tobuléjimg <....>.

SL5: <....>ir tu galbiit pats kazko nezinosi, tai tu pats norési
tobuléti, taip Sviesi savo kolegas ir susidoméjusiy ratas
gilinsis ir didés <....>.

SL2: Slaugytojai turi biiti visy galy meistrai <....... >

Komanda

SL4: Komandos pasitikéjimas, bendry tiksly kélimas ir
pasiekimas

SLI1: <.....> tada galimybé pasiriipinti ne tik savimi, bet ir
savo komandg.

SL3: <.....> komanda <....>.

Mikroklimatas

SL1: <...> palanki aplinka.

Poky¢iy iniciavimas

>

SL6: ,,<....> pokyciy iniciavimas.’

Tyrimo metu tiriamyjy buvo klausiama, Jisy nuomoné, ar slaugytojo lyderystés vaidmuo gali

turéti jtakg savarankiSkoms slaugytojo konsultacijoms pacientams? Pagriskite savo nuomong? (zr. 20

lentele). ISanalizavus tyrimy rezultatus, visi tiriamieji pritaré, kad slaugytojo lyderysté turi jtakos

savarankiSkoms slaugytojo konsultacijoms, pagrisdami savo nuomoneg: SL4: ,,<...> lyderystés

aspektas padeda motyvuoti save, bet ir kitus.“; SL3: ,, <....>, nes kompetencija didéja ir tikrai mus-

slaugytojus reikalauja atskleisti lyderystés bruozus.; SLS:,, <....>. Tai cia yra lyderio savybés, kurios

susideda j kompleksq, kuris, manau, ir padaro Zmogy lyderiu, nes lyderiu tampama, o ne ismokstama.

SL7: ,, lyderystés bruozas padeda slaugytojui gebéjimas motyvuoti ir orientuoti, gali padéti

slaugytojam priimti informuotus sprendimus ir jgyvendinti mokymo ir slaugos planus *.

20 lentelé. Tiriamyjy nuomoné lyderystés jtaka slaugytojuy savarankiSkoms konsultacijom

Kategorija Subkategorija Patvirtinantys teiginiai
Lyderystés Turi jtakos SL1:Taip, gali, nes lyderio savybés -tinkamos konsultacijas
jtaka konsultacijoms SL4: < slaugytojo lyderysté vaidmuo turi didele jtaka
slaugytojy konsultacijoms..... <>
savarankisko SL3: Manau, kad taip, <..>.
ms SL2: Slaugytojo lyderysté vaidmuo turi didelg jtaka konsulta.
konsultacijo SL5: Tai taip, nes ne kiekvienas Zzmogus tq gali daryti, manau.
m

SL7: Be abejo, turi jtakos, <...>

SL6: Taip, Zinoma turi jtakos, <>
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4. REZULTATU APTARIMAS

Siuo tyrimu buvo norima nustatyti slaugytojy lyderystés vaidmenj, teikiant savarankiskas
slaugytojo ambulatorines konsultacijas, slaugytojy kompetencijy iSplétimg ir slaugos profesijos
prestizo didinimo galimybes.

Pusiau struktiiruoto interviu metu i$siaiSkinome, kad slaugytojai pirminéje sveikatos priezitiroje
teikia visas funkcijas, kurios numatytos bendrosios praktikos slaugytojo MN 28:2019 ,,Bendrosios
praktikos slaugytojas. Teisés, praeigos, kompetencijas ir atsakomybé* [10]. Didzioji dalis respondenty
teigé, kad atlieka papildomas funkcijas, tokias kaip siuntimy raSymas, vaisty tesimas, nedarbingumo
tesimas bei dokumentacijos pildymas, bet nuo 2024 m. vasario meén. buvo prapléstos slaugytojo
kompetencijos ir tokios funkcijos kaip vaisty tesimas, siuntimy pagal sgrasa raSymas tapo teisiskai
reglamentuotos [5].

Tyrimo metu iSaiské&jo, kad slaugytojai atlieka papildomas funkcijas, kurios nepriklauso pagal
MN 28:2019 ,,Bendrosios praktikos slaugytojas. Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé*.
Tiriamieji i8skyré tokias papildomas funkcijas, kaip siuntimy ras§ymas, vaisty pratgsimas, pacienty
konsultacijos ir biiklés jvertinimas Taciau 2024 m. vasario ménesj jsigaliojo naujos kompetencijos,
kurios ne tik atitiko Sias papildomas funkcijas, bet ir tapo slaugytojams oficialiai priskirtomis ir
reglamentuotomis funkcijomis[5].

Tyrimas parodé, kad didzioji dalis tiriamyjy teigé, jog teikiant papildomas konsultacijas,
kompetencijos kélimas néra biitinas, taciau pazymeéjo, kad visuomet svarbus yra profesinis tobul¢jimas.

Sveikatos apsaugos ministerijai patvirtino savarankisky slaugytojo konsultacijy teikimo tvarkos
apraSa, kad nuo Siy 2024 mety pradZios, pacientai galés registruotis savarankiSkoms slaugytojo
konsultacijoms[5].

Tyrimo metu iSaiSkejo, kad wvisi tiriamieji teigiamai vertino savarankiSkas slaugytojy
konsultacijas, tai pagrindzia ir moksliniai Saltiniai, kad konsultacijos padarys paZanga sveikatos
prieziliros srityje bei slaugytojo profesijai ir prestizo didinimui. Tai pat uZtikrina greitg ir profesionalia
pagalba, sumazina eiles pas gydytojus bei sudarys sglygas slaugytojams parodyti save, kaip komandos

nar}, kuris gali pilnavertiskai, savarankiskai atlikti visas manipuliacijas [19,20,23,26].

Cv v —

VW —

nepasitikéjimas slaugytojo kompetencijom.
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IStyrus tirlamyjy nuomong apie veiksnius uztikrinancius kokybiskas slaugytojo konsultacijas,
iSaiskejo, kad tyrime dalyvave slaugytojai teigé, kad mokymasis, tobul¢jimas, aplinka, visuomenés ir
savimi pasitik¢jimas bei jsakymo konkretizavimas uztikrina kokybiskas konsultacijas. Moksliniuose
Saltiniuose tai pat akcentuojami Sie veiksniai, pagrjsdami tuo, kad jie padeda slaugytojams nuolat
atnaujinti savo zinias ir jgidzius, sukuria palankig darbo aplinka, skatina pasitikéjima tiek savimi, tiek
visuomenes, bei uztikrina aiskias veiklos gaires, kas galiausiai lemia aukStesn¢ teikiamy paslaugy
kokybe [5,19, 23,25].

Tyrimo metu informantai buvo klausiami, kaip slaugytojai verting savarankiskas ambulatorines
konsultacijas, iSaiSkéjo, kad slaugytojy nuomonés iSsiskyré, didzioji dalis teigiamai vertino
savarankiskas konsultacijas. Kiti slaugytojai abejotinai vertino Sias konsultacijas.

Tyrimo metu tiriamyjy buvo klausiama, kaip Seimos gydytojai vertina savarankiskas slaugytojo
ambulatorines konsultacijas pacientams. Tyrimu nustatyta, kad Seimos gydytojy nuomongés iSsiskyre,
viena dalis Seimos gydytojy teigiamai vertino slaugytojo konsultacijas, kiti prieSingai. Pastebéta, kad
vyresnio amziaus gydytojy poziiiris buvo neigiamas, jy manymu, slaugytojai neturi tiek kompetencijos
atlikti Sias konsultacijas arba bijoma, kad ateityje dalj Seimos gydytojy funkcijy perims slaugytojai.

Analizuojant atsakymus, kaip pacientai vertina savarankiSkas slaugytojy konsultacijas,
pastebéta, kad didzioji dalis pacienty teigiamai vertino konsultacijas. Likusi dalis vertino neigiamai
Stuos pokyc¢ius, nurodydami, kad nepasitiki slaugytojo kompetencijomis.

Analizuojant slaugytojy, teikianciy savarankiskas konsultacijas, nuomong apie mokymy poreikj
igavus daugiau kompetencijy, iSsiaiSkinta, kad visi tiriamieji sutiko, kad reikalingi mokymai.
Nurodydami, kad tai padés uztikrinti aukStg paslaugy kokybe, padidins pasitikéjimg savimi ir suteiks
reikiamy Ziniy bei jgiidZiy kokybiSkai atlikti funkcijas.

Tyrime informantai buvo klausiami, ar iSplétus slaugytojy kompetencijas, bendrosios praktikos
slaugytojo profesija taps prestizine. Tiriamieji pritar¢ Siai nuomonei, kad slaugos prestizui tai turés
itakos, taciau tai priklauso ne tik nuo i$plésty kompetencijy, bet ir nuo kity motyvaciniy veiksniy.

[Styrus tirtamyjy nuomong apie pagrindinius veiksnius, galincius jtakoti slaugytojy pritraukima
1 ambulatoring asmens sveikatos priezitiros paslaugy grandj, nustatyta, kad tokie veiksniai kaip darbo
uzmokestis, visuomeneés, specialisty pripazinimas, aplinka ir darbo salygos ir karjera yra pagrindiniai
veiksniai jtakojantys profesijos patraukluma. Moksliniuose Saltiniuose, tai pat akcentuojami S$ie
veiksniai, pagrindziant, kad jie tiesiogiai susij¢ su darbuotojy motyvacija, pasitenkinimu darbu bei

profesijos prestizo didinimu [30,31,33,36].
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Tyrimo metu iSaiskéjo, kad visi dalyvave tyrime slaugytojai teigiamai vertino pozitirj j lyderyste,
teigdami, kad lyderysté yra bitina siekiant uztikrinti aukStos kokybés pacienty prieziiirg, skatinti
profesinj tobuléjima ir didinti slaugytojy profesijos prestiza.

IStyrus tirilamyjy nuomong apie veiksnius galincius paveikti slaugytojy lyderyste, iSaiSkéjo, kad
mokymasis, motyvacija, mikroklimatas bei pokyc¢iy inicijavimas veikia slaugytojy lyderyste pirmingje
sveikatos priezitiroje. Moksliniuose Saltiniuose akcentuojami panasus veiksniai, veikiantys slaugytojy
lyderyste: finansavimas, komunikacijos inicijavimas bei slaugytojy Svietimas lyderystés klausimais
[47,48,49,50,51,52,52,54].

Tyrimo metu analizuojant tiriamyjy nuomong apie slaugytojo lyderystés vaidmens jtaka
savarankiSkoms slaugytojo konsultacijoms, nustatyta, kad lyderysté turi jtakos konsultacijoms.

Darbo pradzioje iSkelta tyrimo hipotezé: pleciant slaugytojo kompetencijas, tokias kaip
savarankiskas ambulatorines slaugytojo konsultacijas pacientams pirmingje sveikatos prieziliroje,

tikétina, kad ateityje sustiprés slaugytojo kaip lyderio vaidmuo bei Sios profesijos prestizas pasitvirtino.
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ISVADOS

Tyrimu nustatyta, kad slaugytojai teikia visas funkcijas, kurios yra numatytos bendrosios praktikos
slaugytojo medicinos normoje bei dalj gydytojy kompetencijos funkcijy: vaisty tesimas, siuntimy
raSymas, pacienty konsultavimas ligos klausimais. Taciau nuo 2024m. vasario mén. buvo
prapléstos slaugytojo kompetencijos ir tokios funkcijos kaip vaisty tesimas, siuntimy pagal sgrasa
raSymas tapo teisiskai reglamentuotos.

Tyrime dalyvave slaugytojai atskleidé, kad savarankiskas ambulatorines konsultacijas pacientams
savarankiskas konsultacijas.

Tyrimas atskleidé, kad slaugytojy kompetencijy didinimas, dalinai lemty slaugytojy profesijos
prestizo didinima, tadiau to nepakanka. Reikéty pagalvoti ir apie kitas motyvacines priemones,
tokias kaip orus darbo uzmokestis, geros darbo salygos, karjeros galimybés ir slaugos profesijos
pripazinimas bei vertinimas.

Slaugytojy poziuris j lyderyste vertinamas teigiamai, nes slaugytojy lyderystés skatinimas yra

vienas i§ savybiy, daranciy jtaka j savarankiskoms slaugytojo ambulatorinéms konsultacijoms.
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REKOMENDACIJOS

Apibendrinus musy tyrimo rezultatus, sitilome tokias rekomendacijas:

Tyrimas atskleidé, kad slaugytojams truksta pasitikéjimo 1§ Seimos gydytojy ir pacienty. Todél
tikslinga biity uztikrinti informacijos apie prapléstas slaugytojo kompetencijas sklaidg Seimos
gydytojams ir pacientams. Tokiu biidu Seimos gydytojai ir pacientai geriau supras slaugytojy
kompetencijas, teikiant savarankiSkas ambulatorines konsultacijas, jgis didesnj pasitikéjima.

. Nustatyta, kad slaugytojai noréty mokymy, susijusiy su iSpléstomis jy kompetencijomis, kad
jaustysi labiau pasitikintis savimi ir nebijantys atsakomybés. Todél, rekomenduojame asmens
sveikatos prieziiros jstaigy vadovams organizuoti nemokamus mokymus/seminarus, kuriy metu

bty tobulinamos bei gilinamos slaugytojy profesinés kompetencijos.
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konsultantui j. asist. Marui Ciurlioniui, uz nuolatinj palaikyma, riipestj, kantrybe, mokyma ir pastangas

padéti man kiekvienoje darbo stadijoje.

Noriu padékoti Vilniaus Universiteto Medicinos fakulteto déstytojams uz jy jkvépima ir

mokyma magistrinio darbo ra§ymo laikotarpiu.

Nuosirdus aciii visiems slaugytojams, kurie sutiko dalyvauti tyrime ir dalijosi savo asmeninémis

patirtimis. Jusy indélis buvo didziulis ir labai prisidéjo prie Sio baigiamojo darbo jgyvendinimo.

Noriu padékoti savo Seimai ir draugams uz jy nuolatinj palaikyma, supratimg ir motyvacijg viso

mokymosi ir darbo raSymo laikotarpiu.
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PRIEDAI
1 priedas
PUSIAU STRUKTURUOTO INTERVIU PLANAS

Esu Evelina Jankovska, Vilniaus universiteto Slaugos studijy iSpléstinés praktikos slaugos II kurso
studenté, Siuo metu atliekanti tyrimg tema: Slaugytojy lyderystés vaidmuo pirminéje sveikatos
priezitiroje, teikiant savarankiskas konsultacijas pacientams. PraSau Jusy skirti 20-40 min. laiko
atsakyti ] mano pateiktus klausimus. Miisy pokalbis bus jrasomas, taciau tyrimo rezultaty analizavimo
ir pateikimo metu bus iSlaikomas Jiisy anonimiSkumas. Tyrimo duomenys bus panaudoti studijy
tikslams ir magistrinio darbo pristatyme. Atlikdama tyrima, laikausi tyrimo etikos kodekso nuostaty.

Pries$ pradedant Jums buvo duota pasirasyti informuoto asmens sutikimo forma.
Dar kartg patikslinkite ar sutinkate dalyvauti tyrime?

1 DALIS. DEMOGRAFINIAI DUOMENYS

. Jusy amzius?

. Jusy lytis?

. Jusy iSsilavinimas?

Aukstasis universitetinis, bakalauro laipsnis

Aukstasis universitetinis, magistro laipsnis

Aukstasis universitetinis, daktaro laipsnis

Aukstasis neuniversitetinis, profesinio bakalauro laipsnis

Aukstesnysis

4. Jusy darbo stazas?

5. Kokioje pirminés sveikatos priezitiros jstaigoje dirbate, valstybinéje ar privacioje?

2 DALIS. SLAUGYTOJU FUNKCIJOS PIRMINEJE SVEIKATOS PRIEZIUROJE

2.1 Kokios pagrindinés slaugytojo funkcijos Jus atliekate pirmingje sveikatos prieZiiroje?

2.2 Kokias papildomas funkcijas Jus atliekate darbe, kurios nepriklauso pagal MN 28:2019 ,, Bendrosios

praktikos slaugytojas. teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé ** ?

2.3 Jusy nuomone, kokias funkcijas slaugytojai atlieka Siandien i$ tiesy pirminéje sveikatos priezitiroje?
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2.4 Jisy nuomoné, ar slaugytojui uztenka kompetencijos atlikti uzduotis, kurios atlickamos ne pagal MN
28:2019 ,, Bendrosios praktikos slaugytojas. teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé “? Pagriskite
savo nuomong?

3. DALIS. SLAUGYTOJU SAVARANKISKAS KONSULTACIJAS PACIENTAMS
PIRMINEJE SVEIKATOS PRIEZIUROJE

3.1 Sveikatos apsaugos ministerijai patvirtino savarankisky slaugytojo konsultacijy teikimo tvarkos aprasa
nuo $iy 2024 mety pradzios, pacientai galés registruotis Seimos gydytojo konsultacijai, bet ir slaugytojo
konsultacijg. Kaip Jus vertinate §ig galimybe¢ savarankiskai teikti konsultacijas pacientams? Pagriskite
savo nuomong?

3.2 Su kokiais i$Stikiais susidiréte teikiant savarankiskas konsultacijas pacientams?

3.3 Jasy nuomoné, kokie veiksniai gali uztikrinti kokybiSka savarankiskas slaugytojo konsultacijas
pacientams?

3.4 Kaip vertina Siuos pokycius bendrosios praktikos slaugytojos?

3.5 Kaip vertina j Siuos pokycius Seimos gydytojai?

3.6 Kaip vertina j Siuos pokycius pacientai?

4. DALIS. SLAUGYTOJU KOMPETENCIJU ISPLETIMAS IR PROFESIJOS PRESTIZO
DIDINIMAS
4.1 I8pletus slaugytojy kompetencijy ribom, ar slaugytojams reikéty vykdyti mokymus, kad jvykdyti
isakymo  ,,Dél Ambulatoriniy slaugytojo konsultacijy teikimo reikalavimus“? Pagriskite savo
nuomong?
4.2 Jusy nuomong, ar i$siplétus slaugytojy kompetencijom, bendrosios praktikos slaugytojo profesija taps
prestizine?
4.3 Jusy nuomone, kokie pagrindiniai veiksniai gali jtakoti slaugytojy pritraukimg j ambulatoriniy asmens

sveikatos prieZiliros paslaugy grandj?

5. DALIS. SLAUGYTOJO LYDERYSTES VAIDMUO PIRMINEJE SVEIKATOS
PRIEZIUROJE
5.1 Koks Jisy pozitris  lyderyste? Pagriskite savo nuomong?
5.2 Jusy nuomoné, kokie veiksniai gali sékmingai paveikti slaugytojo lyderyst¢ pirminéje sveikatos

prieziiiroje?
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5.3 Jusy nuomoné, ar slaugytojo lyderystés vaidmuo gali turéti jtakg savarankiSkoms

konsultacijoms pacientams? Pagriskite savo nuomong?

ACiii uz Jusy atsakymus.

Miisy interviu yra baigtas. Dabar jrasas yra stabdomas.

slaugytojo
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IErasas

e Wik

VILNIAUS UNIVERSITETO
MEDICTNOS FAKULTETO
MOESLINIU TYRIMU ETIKOS KOMITETAS

POSEDZIO PROTOKOLAS

2024-02-05 Nr. (1.7 E) 150000-ET-37
Vilmins

El balsavimas vyko 2024 m vasanomén 1-5d.

Posédfio pimuininkas VU MF SMI direktoré o VU MF SMI Slaugos katedros vadové
prof dr. Natalja Istomina

Posédzio selretorins VU MF SMI vyr. specialisté vyr. specialisté Greta ZambEckaité

Posédyje dalyvavo: VU MFE SMI Slangos katedros docenté. dr. Aldona Mikalmlstiené,
VUMEF 5MI Visuomenés katedros asistenté. dr. Jelena Stanislavovieng, VU MF SMI Sveikatos
efikoos, teisés ir istorjos centro docenté dr. Aisté Bartkieneé, VU MF SMI Reabilitactjos, fizinés
ir sporto medicinos katedros docenté dr. Aunrelija Sidlauskiens, VU MF SMI Optometrijos
katedros docentas dr. Saunlins Galganskas, VU MF EMI Akmen_]us ur pinekologijos kinikos
asistenté dr. Diana Bufinskiené, VU MEF KMI Anesteziclogijos i reammatologijos klinikos
jaun_ asistentas Vaidas Vicka, VUMF BMI Anatomijos, histologijos ir antropologijos katedros
jaun asistenté Riita Merkiiniené, VU MF BMI Fiziologijos, biochemijos, milrobiclogijos ir
laboratormeés medicines katedros asistenté. dr. Inga Bilmléiené, VU MF Odentologijos mstituto
docenté dr. R.asmuié Maneliené.

Evoromas priomii sprendinms buvo, nes posédyje dalyvavo 11 narigis 17 .

4. S‘F.FARSTY'I'A_ Epléstinés prakiibos slangos magistratiros studijy antro kurso
studentés Evelinos Jankovskes baigiamojo darbo tyrimo protokolo ir instromento vertinimas.

NUTARTA Stodentés Evelinos Jankovskos baigiamoje darbo tyrimo protokolo ir
instrumento furinys nepriestaranja vykdomojo tyrime etikos nommeoms it VU MF Mokslinig
tyrimy etikos komitetas pritaria tyrimo instremento navdojinmi, pakoregavns tyrimo protokola

pagal teikfas Komiteto pastabas (pastabas sinnéia Komiteto seloetorins eleltrominin laiskn

darbo tyréui i vadowvni).

VU MF Mokslining tyriomg etikos komiteto
pirmininké prof. dr. Natalja Istomina

Posédzio sekretoré Greta ZambFickaité

2 priedas

57



3 priedas
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VILNIAUS UNIVERSITETO
MEDICINOS FAKULTETAS

2024-02-06 Nr. (1.6 E) 150000-S-96
Vilnius

Pagal gavéjy sarasa
DEL LEIDIMO VYKDYTI APKLAUSA MOKSLO TIRIAMAISIAIS TIKSLAIS

PraSome leisti vykdyti apklausa ,,Slaugytojy lyderystés vaidmuo pirminéje sveikatos prieziliroje,
teikiant savarankiSkas konsultacijas pacientams® magistratiros studijy programos ,ISpléstinés
praktikos slauga®, II-0 kurso studentei Evelinai Jankovskai (tel. +370 675 78219, el. p.
evelina.jankovska@mf.stud.vu.lt) Jiisy jstaigoje mokslo tiriamaisiais tikslais.

Mokslinis darbas: magistro baigiamasis darbas, temos pavadinimas ,,Slaugytojy lyderystés
vaidmuo pirmingje sveikatos prieziiiroje, teikiant savarankiskas konsultacijas pacientams®, baigiamojo
darbo vadovas — asistenté dr. Rasa Stundziené (el. p. rasa.stundziene@mf.vu.lt), baigiamojo darbo
konsultantas — jaun. asistentas Marius Ciurlionis (el. p. marius.ciurlionis@mf.vu.lt).

Tikslas — isanalizuoti slaugytojy lyderystés vaidmen] pirminéje sveikatos priezidroje, teikiant
savarankiSkas konsultacijas pacientams.

UZdaviniai:

1) istirti slaugytojy nuomong apie teikiamas slaugytojy funkcijas pirmingje sveikatos priezitiroje
ir jy galimybes teikti papildomas funkcijas;

2) nustatyti slaugytojy poziiirj | savarankiSkas slaugytojy konsultacijas pacientams pirminéje
sveikatos prieziiiroje;

3) istirti slaugytojy nuomong apie slaugytojy jgalinimg prapleciant jy kompetencijas ir Sios
profesijos prestizo didinima;

4) nustatyti slaugytojy poziiirj i lyderystés vaidmenj pirmin¢je sveikatos priezitiroje.

Duomeny rinkimg planuojama vykdyti nuo 2024 m. vasario ménesio 5 d. iki 2024 m. kovo
ménesio 31 d. Planuojama j tyrimo imtj jtraukti pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros
Jstaigy Seimos medicinos skyriuose dirbancius slaugytojus, numatoma apklausti iki 15 slaugytojy.

Pridedama: pusiau struktiiruoto interviu planas (sudaro 21 klausimas, 4 puslapiai), kuris bus
naudojamas struktiiruoto interviu metu.

Tiriamyjy asmeny duomeny konfidencialumas ir anonimiskumas bus uztikrinti — laikantis 2013
m. atnaujintos, Helsinkio deklaracijos, tyrimo etiniy principy. Joje pabréziami keturi pagrindiniai etikos
principai — autonomiskumas, anonimiskumas, konfidencialumas, nezalingumas. Visi interviu metu
gauti duomenys bus analizuojami tyrimo autorés, gauti rezultatai bus skelbiami tik magistro
baigiamajame darbe.
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Giedré Pikturniené, tel. (8 5) 239 8762, el. p. giedre.pikturniene@mf.vu.lt

DETALUS METADUOMENYS

Dokumento sudarytojas (-ai)

Vilmaus umiversitetas 211950810, Umversiteto g. 3, 01513 Vilmus

Dokumento pavadinimas (antrasté)

DEL LEIDIMO VYKDYTI APKLAUSA MOKSLO
TIRTAMAISIAIS TIKSLAIS (EVELINAI JANKOVSKAT)

Dokumento cijos data ir numeris

2024-02-06 Nr. (1.6 E) 150000-5-96

Dokumento gavimo data ir dokumento gavimo registracijos
numeris

Dokumento specifikacijos identifikavimo fymuo ADOC-V1.0

Parado paskirtis Pasiradymas

Para$a sukiirusio asmens vardas, pavardé ir pareigos Dalius Jatuzis, Dekanas. Dekano biuras
Sertifikatas iduotas DALIUS JATUZIS LT

Parafo sukiirimo data ir laikas 2024-02-05 15:50:04 (GMT=+02:00)

Para$o formatas XAdES-T

Laiko fymoje nurodytas laikas 2024-02-05 15:50:13 (GMT+02:00)
Informacija apie sertifikavimo paslaugy teikéja EID-SK 2016. AS Sertifitseerimiskeskus EE
Sertifikato galiojimo laikas 2023-07-01 05:18:06 — 2026-07-01 05:18:06

Informacija apie biidus, naudotus metaduomeny vientisumui
uitikrinti

"Registravimas" paskirties metaduomenu vientisumas uztikrintas
naudojant "RCSC IssumngCA, VI Registru centras - 1k. 124110246
LT" i3duota sertifikats "Dokumentu valdymo sistema Avilys,
Vilniaus universitetas, 1k. 211950810 LT". sertifikatas galioja nuo
2021-12-20 09:39:22 1k1 2024-12-19 09:39:22

|Pagrindinio dokumento priedy skaiéius

Pagrindinio dokumento pridedamy dokumenty skai¢ius

Pridedamo dokumento sudarytojas (-ai)

Pridedamo dokumente pavadinimas (antrasté)

Pridedamo dokumento registracijos data ir numeris

Programinés jrangos, kuria naudojantis sudarytas elektroninis
dokumen vadinimas

Dokumenty valdymo sistema Avilys, versyja 3.5.75

Informacija apie elektroninio dokumento ir elektroninio (-iy)
parado (-y) tikrinima (tikrinimo data)

Antinka specifikacijos keliamus reikalavimus.
Visi dokumente esantys elektroniniai parasai galioja (2024-02-06
09:02:00)

Paiefkos nuoroda

Papildomi metaduomenys

Nuoraia suformavo 2024-02-06 09:02:00 Dokumenty valdymo
sistema Avilys
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4 priedas

Vilniaus universiteto 2024-03-12
Medicinos fakultetui

DEL LEIDIMO ATLIKTI MOKSLIN] TYRIMA

Leidziame Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto ISpléstings praktikos slaugos
programos studentei Evelinai Jankovskai atlikti mokslinj tyrima, kurio tema , Slaugytojy lyderystés
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5 priedas

FHSTAUSEAION CENTRING FOTRTINIRS
- um

SUSITARIMAS
DEL JSIPAREIGOJIMU LAIKYMOSI ATLIEKANT DARBUOTOJU APKLAUSA

2024 m. kovo 3 d. Nr. Al13-
Vilnius

ir Vilniaus universiteto magistrantiiros studijy

programos ,,ISpléstinés praktikos slauga“ I1-o kursto studenté Evelina Jankovska susitariame, kad:

1. Evelina Jankovska:

1.1. Seimos gydytojo komandoje dirbanciy bendrosios praktikos slaugytojy apklausa vykdys
Seimos medicinos skyriuje ir rajono asmens sveikatos priezitiros jstaigose (ambulatorijose, bendrosios
praktikos gydytojy kabinetuose);

1.2. vykdydama Seimos gydytojo komandoje dirbanciy bendrosios praktikos slaugytojy
apklausa & darbo ir vidaus tvarkos taisykliy nuostaty bei darby saugos reikalavimy,
tausos jstaigos turtg ir nepazeis jstaigos, darbuotojy, pacienty bei kity asmeny teiséty interesy.

2. Visa informacija gauta darbuotojy apklausos vykdymo metu yra konfidenciali ir gali buti
naudojama tik apibendrinta ir tik studijy tikslams, t.y. magistro studijy baigiamajam darbui ,,Slaugytojy
lyderystés vaidmuo pirminéje sveikatos prieziiiroje, teikiant savarankiskas konsultacijas pacientams®,
parengti.

3. Uz susitarimo netinkamg vykdyma Evelina Jankovska atsako Lietuvos Respublikos teisés
akty nustatyta tvarka.

4. Susitarimas sudarytas lietuviy kalba, 2 (dviem) vienoda juriding galig turinciais
egzemplioriais, kiekvienai susitarimo Saliai po viena.

i
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