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SANTRUMPOS

PSO — Pasaulio sveikatos organizacija

UNICEF — Jungtiniy tauty vaiky fondas

NVSC — Nacionalinis visuomenés sveikatos centras

I1A2030 — Imunizacijos darbotvarké 2030

EPI — Pasaulio sveikatos organizacijos iSpléstiné¢ imunizacijos programa

PSDF — Privalomasis sveikatos draudimo fondas



SANTRAUKA

Temos aktualumas. Vaiky imunoprofilaktika yra svarbi visuomenés sveikatos iSsaugojimo
priemoné. Paskutiniuoju metu stebimas skiepijamy vaiky skai¢iaus maz¢jimas. Lietuvoje triksta

moksliniy tyrimy, kurie padéty i$siaiskinti imunoprofilaktikos apim¢iy maz¢jimo priezastis.

Tikslas. Jvertinti Vilniaus apskrityje gyvenanéiy ikimokyklinio amziaus vaikus auginanciy tévy

zinias bei poziiirj ] vaiky imunoprofilaktika.

UZdaviniai. Atsizvelgiant j socialinius ir demografinius veiksnius jvertinti Vilniaus apskrityje
gyvenanc¢iy ikimokyklinio amziaus vaikus auginanciy tévy zinias apie vaiky imunoprofilaktikg ir
vaiky imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo ypatumus (1), pozilirj ]} vaiky
imunoprofilaktika bei su ja susijusius sunkumus (2) bei, atsizvelgiant j tévy ziniy lygj, jvertinti

imunoprofilaktikos programos laikymasi (3).

Metodai. Atlikta Vilniaus apskrityje gyvenanciy ir ikimokyklinio amziaus vaikus auginanciy
tévy apklausa, kurioje dalyvavo 546 respondentai. Atsizvelgiant j socialinius ir demografinius

veiksnius bei ziniy lygj jvertintas vaiky imunoprofilaktikos laikymasis ir tévy pozitris | ja.

Rezultatai. 33,55 proc. tévy ziniy lygis apie vaiky imunoprofilaktika buvo zemas. Dazniau
zemas ziniy lygis stebétas mazesnes pajamas gaunanciy respondenty grupéje (50,53 proc. pries
30,60 proc., p < 0,05). Ziniy lygio skirtumy pagal kitas socialinius ir demografinius veiksnius
nenustatyta. 91,51 proc. vaiky neskiepijanciy tévy grupéje nesilaiké imunoprofilaktikos
programos dél moksliSkai nepagrjsty priezasciy, tai daZzniau stebéta Zemesnio iSsilavinimo tévy
grupéje (p < 0,05). 74,02 proc. i8 jy susidiire su klititimis laikytis imunoprofilaktikos programos.
Tai dazniau stebéta mazesnése savivaldybése gyvenanciy, didesnes pajamas gaunanéiy ir tik
ikimokyklinio amziaus vaikus auginanéiy tévy grupéje (p < 0,05). AukStesn;j Ziniy lygj turintys
tévai dazniau laikési imunoprofilaktikos programos (72,02 proc. prie$ 62,97 proc., p <0,05).

ISvados. Trecdalio Vilniaus apskrities tévy, auginanciy ikimokyklinio amZiaus vaikus, daZniau
mazesnes pajamas gaunanciy, ziniy lygis yra Zemas (1). 9 i§ 10 tévy, neskiepijanciy vaiky,
nesilaiko imunoprofilaktikos programos dél moksliSkai nepagristy priezas¢iy. Dazniau tai
budinga Zemesnio iSsilavinimo tévams. Du trecdaliai, dazniau mazesnése savivaldybése
gyvenantys, didesnes pajamas gaunantys ir tik ikimokyklinio amziaus vaikus auginantys vaikus
neskiepijantys tévai susiduria su klititimis laikytis imunoprofilaktikos programos (2). Aukstesnis

tévy ziniy apie imunoprofilaktikg lygis lemia imunoprofilaktikos programos laikymasi (3).

Raktazodziai. Vilniaus apskritis, ikimokyklinio amziaus vaikai, tévai, zinios, pozidris,

imunoprofilaktika.



SUMMARY

Relevance of the topic. Childhood immunisation is an important measure for preserving public
health. Recently, there has been a decrease in the number of vaccinated children. There is a lack of
scientific research in Lithuania that would help to identify the reasons for the decrease in
immunisation coverage.

Purpose. To assess the knowledge and attitude of parents of preschool-aged children in Vilnius
County towards childhood immunisation.

Tasks. Taking into account social and demographic characteristics, to assess the knowledge of
parents of preschool-aged children in Vilnius County about childhood immunisation and the features
of the implementation of the immunisation program (1), their attitude towards childhood
immunisation and related difficulties (2), and based on the level of parents knowledge, assess
adherence to the immunisation program (3).

Methods. 546 respondents participated in a survey that was performed among parents of preschool-
aged children in Vilnius County. Adherence to the immunisation program and parental attitudes
towards it were assessed, taking into account socio-demographic factors and the level of knowledge.

Results. 33.55% of parents had a low level of knowledge about childhood immunisation. A low level
of knowledge was more frequent among respondents with lower income (50.53% compared to
30.60%, p < 0.05). No differences in knowledge level were found according to other social and
demographic characteristics. 91.51% of the non-vaccinating parents did not adhere to the
immunisation program due to scientifically unfounded reasons, which was more commonly seen in
the group with a lower education level (p < 0.05). 74.02% of them faced difficulties in adhering to
the immunisation program. This was more common in the group of parents who are living in smaller
municipalities, earning higher incomes, and raising only preschool-aged children (p < 0.05). Parents
with a higher level of knowledge more frequently adhered to the immunisation program (72.02%
compared to 62.97%, p < 0.05).

Conclusions. One-third of parents of preschool-aged children in Vilnius County, often those with
lower incomes, have a low level of knowledge about immunisation (1). 9 out of 10 parents who do
not vaccinate their children do not adhere to the immunisation program due to scientifically
unfounded reasons. This was more frequent among parents with a lower education level. Two-thirds
of the parents with a lower education level, more often those living in smaller municipalities, earning
higher incomes, and raising only preschool-aged children, face obstacles in adhering to the
immunisation program (2). A higher level of parents knowledge about immunisation leads to better
adherence to the program (3).

Keywords. Vilnius County, preschool-aged children, parents, knowledge, attitude, immunisation.



1. TVADAS

Skiepai — tai patikimiausia ir efektyviausia priemoné, kuri suvaldo pavojingas
infekcines ligas, 0 imunizacija — tai investicija j ateitj, kuriant sveikesnj, saugesnj ir labiau
klestintj pasaulj. Simtmecius zmonés ie$kojo budy, kaip apsaugoti vieni kitus nuo mirtiny ligy,
todél imunizacija turi ilgg istorijg. Vakcinos isgelbéjo daugiau zmoniy gyvybiy nei bet kuris
kitas medicininis iSradimas istorijoje [1]. Daugiau nei 200 mety trukusiy jvairiy moksliniy
tyrimy, bandymy bei pasaulio Saliy bendradarbiavimo déka, Siuo metu turime saugius ir
veiksmingus skiepus nuo daugiau nei 20 ligy, kas Pasaulio sveikatos organizacijos (toliau —
PSO) duomenimis kasmet leidzia apsaugoti nuo 3,5 — 5 milijony mir¢iy nuo tokiy ligy kaip

difterija, stabligé, kokliusas, gripas ir tymai bei per pus¢ sumazino vaiky mirc¢iy skaiciy [2].

Nesenai pasaulj sukrétusi Covid-19 pandemija, leido visuomenei sustoti ir atkreipti
démes;j | tai, kad skiepai padeda kovoti su mirtinomis ligomis. Nors §is istorinis jvykis leido
suprasti, kad vakcinacija turi tapti viena i§ pasaulio Saliy prioritetiniy siekiy, taciau ji taip pat su
savimi atne$¢ dramatiSky pasekmiy. Karantinas, visuomené ,skestanti“ nezinomybgje,
klaidinancios naujienos, gasdinancios antrastés bei nepagristi straipsniai apie skiepy Zala, sukele
visuomenés nepasitikéjima skiepais bei prisidéjo prie imunizacijos apim¢iy sumazejimo. PSO ir
UNICEF atlikty duomeny tyrimai parodé, kad labiausiai dél dezinformacijos ir sastingio
nukentéjo bitent vaikai. Remiantis pateiktais duomenimis, 2020 metais 23 milijonai vaiky buvo
nepaskiepyti pagal imunoprofilaktikos kalendoriy, kas yra didziausias skai¢ius nuo 2009 mety ir

net 3,7 milijono daugiau nei 2019 metais [3].

Lietuvoje situacija taip pat iSlieka jtempta. Remiantis Nacionalinio visuomenés
sveikatos centro prie Sveikatos Apsaugos ministerijos pateiktais duomenimis, skiepijimo
aprépCiy maze¢jimo tendencija Lietuvoje iSlieka nuo 2010 mety. Covid-19 pandemija prisidéjo
prie to, kad per pastaruosius dvejus metus skiepijamy vaiky skaiCius dar labiau sumazgjo.
Kasmet lieka nepaskiepyta didel¢ dalis vaiky, del ko formuojasi pazeidziamy asmeny grupés bei
kyla reali grésmé sugrjzti sunkioms uzkreciamosioms ligoms, kurios gali sukelti sudétingas

komplikacijas ar netgi mirtj [4].

Pasaulis, suvienijgs jégas siekia tikslo — padidinti paskiepyty asmeny skaiciy.
Nuolatos pristatomos naujausios rekomendacijos, strategijos bei vykdomi tikslingi veiksmai
vieno tikslo link, pavyzdziui 2019 metais pavasar] buvo jkurta ,,Skiepijimo koalicija“, kurios
nariai jsipareigojo teikti tikslig ir teisingg informacija visuomenei, kovoti su mitais apie skiepus
bei keistis geraja praktika, o PSO bendradarbiaudama su Salimis ir partneriais, 2020 metais

priémé naujausig 1A2030 (Imunizacijos darbotvarke 2030) apimancia pasauling imunizacijos



strategija artimiausiam deSimtmeciui, kuria siekiama pagerinti pasaulines skiepijimo apimtis,

taciau tikslas nebus pasiektas iki tol, kol jam nesusivienys visa visuomené [5, 6].

Nors pra¢jome ilga kelig iki naujausiy vakcinacijos technologijy, taciau iki Siol
daugelyje Saliy 1 i$ 5 vaiky vis dar néra paskiepytas, o skiepijimo apréptis deja nesiekia PSO
rekomenduojamy 90 procenty [1]. Vaikai — yra musy ateitis, karta j kurig reikia investuoti, taciau
musy visuomenéje vis dar triksta suvokimo, kad skiepai yra priemoné, kuri ViSO gyvenimo
eigoje padeda iSvengti pavojingy ligy pasekmiy. Suauge, auginantys ateinancig karta, neretai yra
klaidinami nepatikimy Saltiniy, gandy bei medicinos darbuotojy subjektyvios nuomonés, kas
salygoja informuotumo stokos ir mazéjanciy skiepijimo apimciy kriz¢. Lietuvoje truksta
moksliniy tyrimy susijusiy su Sia tema, todé¢l atsizvelgiant j nepakankamg ziniy lygj, Sio
baigiamojo darbo tikslas yra — jvertinti Vilniaus apskrityje gyvenanc¢iy ikimokyklinio amziaus

vaikus auginanciy tévy zinias bei poziiirj j vaiky imunoprofilaktika.
Darbo tikslui pasiekti iSkelti Sie uzdaviniai:

1. Atsizvelgiant | socialinius ir demografinius veiksnius, jvertinti Vilniaus apskrityje
gyvenan¢iy ikimokyklinio amziaus vaikus auginanciy tévy zinias apie vaiky
imunoprofilaktika ir vaiky imunoprofilaktikos programos igyvendinimo ypatumus.

2. Atsizvelgiant | socialinius ir demografinius veiksnius, jvertinti Vilniaus apskrityje
gyvenanCiy ikimokyklinio amziaus vaikus auginanciy tévy pozitrj | vaiky
imunoprofilaktikg bei su jg susijusius sunkumus.

3. Atsizvelgiant | Vilniaus apskrityje gyvenanciy ikimokyklinio amziaus vaikus auginanciy

tévy ziniy lygj apie imunoprofilaktika, jvertinti imunoprofilaktikos programos laikymasi.

Konsultuojantis su darbo vadovu parengta apklausos anketa, suorganizuotas
duomeny rinkimas, suvesti ir verifikuoti duomenis, savarankiskai surinkta bei apZvelgta
pasirinktai darbo temai aktuali literatiira, atlikta statistiné analizé bei gauty duomeny
palyginimas su Lietuvos ir uzsienio Saliy moksliniy tyrimy duomenimis, suformuluotos

tyrimo iSvados bei rekomendacijos.



2. LITERATUROS APZVALGA
2.1. Imunizacijos reik§mé, imunitetas bei jo risys

Vakcinos yra viena didziausiy pasaulio sveikatos sektoriaus ir mokslo pazangy.
Daugiau nei du Simtmecius, vakcinos saugo mus nuo baisiy ligy, o tai leidzia vaikams augti

sveikais ir saugiais $iuolaikiniame pasaulyje [7].

Imunizacija — tai procesas, kuomet pasiskiepijus, zmogus tampa atsparts infekcijai
arba ligai. Skiepijimas turi didziule reikSme¢ miisy sveikatai, jis padeda mums apsisaugoti nuo
negaliy ir miréiy, infekcijy ir ligy [8]. Daugeliui zmoniy kyla klausimy, kodél reikia skiepytis ir
kaip veikia vakcinos. Vakcinos skatina Zmogaus imuninés sistemos atsaka j virusg ar bakterijg —
tokiu biidu imuninéje sistemoje sukuriama atmintis (antik@inai). Atminties pagalba, misy
organizmas prisimena konkrecig bakterija ar virusg ir jam patekus pakartotinai j organizma,
gamina antikiinus, kurie padeda uzkirsti kelig jo sukeliamai ligai [9]. Svarbu suprasti, kad
antikiinai yra specifiniai konkreciai ligai, todél reikia skiepytis visais rekomenduojamais

skiepais.

Kiekvienas zmogus turi savo imuning sistemg. Imunitetg galima jgyti dviem biidais
— aktyviai ir pasyviai. Aktyvus imunitetas atsiranda tuomet, kai j organizma patekes sukéléjas
skatina imuning sistemg gaminti antikiinus pries ji. Aktyvus imunitetas gali buti jgytas natiiraliu
biidu, tai yra uzsikrétus konkregia liga arba skiepijantis. Sis imuniteto tipas turi savo pranauma,
nes yra ilgalaikis, neretai iSliekantis viso gyvenimo eigoje. Pasyvus imunitetas — tai kai Zmogus
gauna konkrecCius antikiinus, o ne gamina juos savo imuningje sistemoje. Pasyvy imunitetg jgyja
kidikis i§ savo motinos (per placenta) ir asmuo, kuomet jam perpilami antikiiny turintys kraujo
produktai arba imunoglobulinas, kuris skiriamas, kai reikia nedelsiant apsaugoti nuo konkrecios
ligos. Sis imuniteto tipas yra geras tuo, kad suteikia apsauga nedelsiant (kadangi aktyviam
imunitetui susidaryti reikia laiko), ta¢iau pasyvus imunitetas iSliecka vos kelias savaites ar
ménesius [10]. Pasiskiepijus mes jgyjame aktyvy imunitetg, kuris yra ilgalaikis, todél
skiepijantis mes apsaugome ne tik save, taciau ir aplinkinius Zmones. Jeigu bendruomeng¢je
mazdaug 7 ar 8 asmenys 1§ 10 yra pasiskiepije, tokj reiskin] vadiname ,,kolektyviniy* imunitety.
,Kolektyvinis®“ imunitetas padeda apsaugoti tuos zmones, kurie niekada nesirgo skiepais
valdoma liga bei tuos, kurie negali pasiskiepyti dél tam tikry sveikatos priezaséiy [11].
»Kolektyvinio® imuniteto pagalba, mes apsidraudZiame ir uZtikriname, kad uzkrec¢iamosios ligos

nebesugrjzty, tuo paciu iSvengiame masisko mirtingumo.



Vaiky profilaktinis skiepijimas — tai viena 1§ prioritetiniy sveikatos priezitiros
sektoriaus sriciy. Tévams, auginantiems nepilnamecius vaikus, daznai kyla klausimy dél vaiky
saugumo ir gerovés, kurig stengiamasi uztikrinti visomis galimomis priemonémis, pavyzdziui
naudojant automobilines kédutes ar laikantis sveikos mitybos principy, ta¢iau dauguma tévy
pamirsta, kad geriausias btidas apsaugoti savo vaikus yra biitent profilaktinis skiepijimas pagal
pasaulio organizacijy ir gydytojy rekomendacijas [12]. PSO duomenimis, vakcinos kasmet
apsaugo nuo daugiau nei dviejy milijony miréiy. Visu pirma skiepijimas gali iSgelbéti vaiko
gyvybe — vakcinos apsaugo nuo ligy, kurios gali sukelti sunkias pasekmes, tai yra liga, ilgalaike
negalig ar net mirtj, pavyzdziui poliomielitas sukelia paralyziy, tymai — smegeny patinimg, Hib
sukelia smegeny pazeidimg ir mirtj, 0 Zmogaus papilomos virusas gali tapti vézio priezastimi.
Tokios ligos kaip tymai ar stabligé neturi gydymo, todél skiepai vienintelis biidas apsaugoti
vaika. Dazniausiu atveju tévai neskiepija savo vaiky i§ baimés dél saugumo, kurig skatina
dezinformacija ir retu atveju patikimi straipsniai. Svarbu suprasti, kad vakcinos yra saugios, jos
yra nuodugniai iStirtos ir nuolat stebimos. Vaiky imunizacija taip pat apsaugo ir bendruomeng,
kurioje vaikas gyvena. Vaikas pus¢ savo gyvenimo praleidzia vaiky darzelyje, mokykloje, o
suauges — darbe, todél skiepijant vaikus sukuriamas ,kolektyvinis* imunitetas. Skiepijimas yra
geriausias ir saugiausias budas stiprinti vaiko imuniteta, nes jgyjant imuniteta susergant
konkrecia liga, vaikui gresia daug sunkesnés pasekmés nei pasiskiepijus. Idomu ir tai, kad
vakcinos gali padéti sumazinti atsparumg antibiotikams, nes jeigu vaikas neserga, tai jam
nereikia gydymo antibiotikais. PSO duomenimis, skiepai padéjo sumazinti atsparumg
antibiotikams prie§ baktering pneumokoking infekcijg ir bakterijy atsparuma Hib antibiotikams.
Remiantis auk$¢iau pateikta informacija, galima teigti, kad skiepai — apsaugo ateities kartas.

Tévams svarbu suprasti, kad skiepai atneSa daugiau naudos nei zalos [13, 14].

2.2.Nacionalinés imunoprofilaktikos programos

Imunizacija — tai saugus ir ekonomiskas biidas apsaugoti zmones, o ypaé¢ kudikius
ir mazus vaikus, nuo tam tikru infekciniy ligy, todél visos Europos Sgjungos Salys turi savo

skiepijimo planus [15,16].

Siandien kiekvienoje Salyje yra patvirtintos nacionalinés imunoprofilaktikos
programos, kurios yra paremtos PSO I$pléstinés imunizacijos programa (toliau — EPI), paprastai
vadinama pagrindine imunizacijos programa. Siais metais bus $ven¢iamos 50-tos PSO
iniciatyvos metinés. 1974 metais PSO pristaté programa, kurios pagrindinis siekis buvo uztikrinti

vienodg prieigg prie gyvybe gelbstin¢iy vakciny kiekvienam vaikui, nepaisant jo gyvenamosios
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Salies ar socialinés ir ekonominés padéties [17]. EPI programos istorija liudija apie nepaprasta
pasaulio pazangg imunoprofilaktikos srityje per pastaruosius penkis deSimtmecius. Vienas i§
svarbiausiy laiméjimy buvo 1980 metai, kuomet iSnaikinti raupai — tai tapo didziausiu triumfu
imunizacijos istorijoje. PSO ir Europos Saliy bendradarbiavimo déka, esame ant poliomielito
iSnaikinimo slenks¢io, remiantis naujaisiais duomenimis, sergamumas poliomielitu sumazéjo
daugiau nei 99 procentais, 0 Europos regionas sertifikuotas kaip ,,laisvas® nuo $ios infekcijos,
tame tarpe ir Lietuva nuo 2001 mety tapo Salimi, kurioje oficialiai nebecirkuliuoja §is virusas.
Devintajame deSimtmetyje PSO, kartu su UNICEF ir kitais partneriais, uzsibrézé tikslg —
paskiepyti kiekvieng vaikg nuo ligy, kuriy galima iSvengti. Jy veiksmus galima laikyti
s¢kmingais, kadangi deSimtojo deSimtmecio pradzioje, pasaulinis vaiky imunizacijos lygis
pasieké net 80 procenty. EPI programa tapo aktuali ir COVID-19 pandemijos metu. Sios
programos déka, kylant sveikatos krizés grésmei, buvo reaguojama greitai, kas Zzymiai
palengvino COVID-19 vakciny diegima pasauliniu mastu. Per keturis deSimtmecius j programa
vietoje 6 skiepy buvo jtraukta dar 7, §iuo metu EPI programa numato 13 vakciny nuo ligy, kuriy
galima i§vengti pasiskiepijus. Sio sprendimo déka, imunizacijos mastas iSaugo — dabar
imunizacija taikoma ne tik vaikams, taciau ir paaugliams, suaugusiems bei vyresnio amziaus

Zmonéms apsaugoti [17, 18].

Imunoprofilaktika buvo ir iSliecka pirminés sveikatos priezilros sistemos
prioritetine sritimi bei nenuginijama Zmogaus teis¢. Deja, tafiau nepaisant tobulé¢janciy
medicinos technologijy ir didZiulés paZangos vakcinacijos srityje, vis dar per daug Zmoniy
visame pasaulyje, jskaitant beveik 20 milijony kiidikiy kiekvienais metais negauna reikalingy
skiepy — dazniausiai dél jy neprieinamumo [19]. AtsiZvelgiant ] mazéjancias skiepijimo apimtis
ir didéjanti sergamumg pavojingomis uzkreciamosiomis ligomis, pasaulio $alis pradéjo ieskoti
problemos sprendimo budy. 2020 metais PSO, remiama S$aliy ir partneriy, patvirtino nauja
pasauling vizija ir strategija — 1A2030, kurios pagrindinis tikslas per §j deSimtmet] spresti
zmoniy [20]. TA2030 numato pasaulio vizija, kuriame visi, visur ir bet kokio amziaus, nelieka
nuoSalyje ir turi teis¢ visapusiskai naudotis skiepais, kad pagerinty savo ir savo vaiky sveikata

bei gerove.

Lietuvoje vakcinacijos pradzia galima laikyti 1768 metus, kai gydytojas Jan
Boeckler karvés raupy medziaga pradéjo skiepyti zmones [21]. 1808 metais prof. Jozefo Franko
iniciatyva Vilniuje jkurtas Vakcinacijos institutas (Siuo metu Lietuvos Higienos institutas), kurio
pagrindiné veiklos sritis buvo skiepijimy klausimy sprendimas, eksperimentiniai tyrimai bei

efektyvesniy skiepijimo budy ieSkojimas [22]. 1918 metais Kaune buvo atkurtas Vakcinacijos
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institutas (pries tai veikes Vilniuje) bei pavadintas Valstybiniu higienos institutu, o 1917-1918
metais Lietuvoje jau buvo galimybé pasiskiepyti nuo 4 uzkre¢iamyjy ligy (t. y. maras, raupai,

difterija ir pasiutligé) [21, 22].

Atktrus Lietuvos Nepriklausomybe, 1992 metais Lietuvoje buvo patvirtinta
pirmoji Nacionaliné¢ imunoprofilaktikos programa, kurig sudar¢ tik 6 vakcinos nuo infekciniy
ligy. Kas ketverius metus Lietuvos Respublikos vaiky profilaktiniy skiepijimy kalendorius
atnaujinamas, atsizvelgiant j PSO ir Saliy nariy atsakingy institucijy rekomendacijas bei
nurodymus, skiepijimy apréptis, vaiky uzkre¢iamumo rodiklius bei jtraukiamas naujas vakcinas
[23]. Siuo metu yra naujausia, Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymu
patvirtinta Nacionaliné imunoprofilaktikos 2024-2028 mety programa, kurios pagrindinis siekis
yra didinti skiepijimo apréptis ir uztikrinti ne mazesnes kaip 90 proc. vaiky skiepijimo apréptis
visoje Salyje ir kiekvienoje savivaldyb¢je, o nuo tymy ir raudonukés — ne mazesnes kaip 95 proc.
[24].

Siuo metu Lietuvoje i§ PSDF 1é8y, vaikai yra skiepijami i§ viso nuo 14-0s
uzkreCiamyjy ligy pagal patvirtintg vaiky profilaktiniy skiepijimy kalendoriy (tai yra nuo
tuberkuliozés, hepatito B, kokliuso, difterijos, stabligés, B tipo Haemophilus influanzae,
poliomelito, pneumokokinés infekcijos, tymy, epideminio parotito, raudonukés, Zmogaus
papilomos viruso infekcijos, B tipo meningokokinés infekcijos ir rotavirusinés infekcijos) [25].
Svarbu ir tai, kad nuo 2023 mety vasario 1 d. pagal vaiky profilaktiniy skiepijimy kalendoriy nuo
Zmogaus papilomos viruso yra skiepijamos ne tik vienuolikmetés mergaités, taciau ir berniukai.
Si iniciatyva kilo dél berniuky tarpe lytiniy organy gleivingje ikivéziniy susirgimy skaiciaus

Europos $alyse sumazéjimo [26].

2.3. Tévy Zinios apie vaiky imunoprofilaktikq ir jos jgyvendinimo ypatumus

Skiepai yra vienas 1§ svarbiausiy jrankiy kovojant prie§ pavojingas ir potencialiai
mirtinas ligas, taciau Sis jrankis gali tapti veiksmingu tik tinkamas Zzinias turin€iy asmeny
rankose. Tévai, tai Zmones, kurie nuo pat gimimo iki pilnametystés augina bei neSa didziule
atsakomybe uz vaika, todél tévy zinios apie imunoprofilaktikos svarbg ir jos organizavimo eiga
yra vienas i$ svarbiausiy veiksniy lemianciy vaiko sveikatg viso jo gyvenimo eigoje. Turint gery
Ziniy apie vaiky imunoprofilaktika, tévai geba suprasti kaip veikia skiepai, gali priimti tinkamus
ir pagristus sprendimus dél savo vaiky sveikatos, o tai padeda uZkirsti kelig mirtinoms ligoms.

Deja, taciau Siuolaikiniame pasaulyje susiduriame su daug kliti¢iy tinkamy ziniy jgijimui — tai
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klaidinanti ir nepatikima informacija apie skiepy sauguma ir jy sukeliamg Salutin] poveik].
Aukstesnes zinias turintys tévai gali atskirti faktus ir mitus ir dél to jauciasi labiau pasitikintis

savo sprendimais, o tai lemia vaiko vystymosi ir sveikatos istorijos sékmg [27].

Indijoje, Utarakhande, Dehradun rajone, 2017 mety pabaigoje atliko tyrima, kuriuo
buvo siekiama jvertinti Zinias, poziiirj ir imunoprofilaktikos programos laikymasi bei istirti su
kokiais sunkumais laikantys rekomendacijy susiduria ikimokyklinio amziaus vaikus auginantys
tévai. Tyrime dalyvavo 200 tévy, kurie augina bent vieng vaika iki 5 mety amziaus. Tyrimo
rezultatai atskleidé¢, kad 78,0 proc. respondenty zinojo, kad vakcinacija turi biiti pradéta netrukus
po vaiko gimimo, 60,5 proc. nurod¢, kad skiepai atneSa daugiau naudos nei zalos, 57,0 proc.
sutiko su teiginiu, kad skiepijant vaika reikia laikytis imunoprofilaktikos programos

rekomendacijy, taciau tik 16,0 proc. atsake teisingai, kad skiepai gali sukelti Salutinj poveikj

[28].

2018 metais Tigros mieste, Etiopijoje buvo atliktas tyrimas, kurio tikslas buvo
jvertinti uzdelsto skiepijimo masta bei priezastis susijusias su 12-23 ménesiy amziaus vaiky
skiepijimy. Tyrime dalyvavo 393 respondentai, kurie augino ikimokyklinio amziaus vaikus.
Tyrimo rezultatai atskleidé, kad 83,2 proc. motiny Zinojo apie imunoprofilaktikos programos
tvarkarastj, 79,1 proc. motiny Zinojo, kad vaiko imunizacija prasideda nuo pat pirmos gimimo
dienos, o 70,7 proc. i§ jy buvo informuotos apie vakcinacijos eiga prenatalinés ir postanalinés
priezitiros metu (t. y. néStumo metu ir gimus kudikiui). 93,1 proc. motiny nebijojo po skiepy
pasireiSkiancio Salutinio poveikio, 0 96,9 proc. teige, kad jy manymu yra svarbu pasiskiepyti bei
92,1 proc. patvirtino Zinancios, kad imunitetas jgyjamas skiepijat vaika. Tik daugiau nei pus¢
(63,9 proc.) motiny buvo patenkintos imunoprofilaktikos programa, o 62,6 proc. pazyméjo, kad
gauna patarimy 1§ sveikatos prieziiiros specialisty dél Salutinio poveikio po vakcinacijos, nors
apie $alutinj poveikj Zinojo 79,9 proc. Zinojo apie $alutinj poveikj. Sis tyrimas taip pat atskleidé,
kad nors motinos pasiZyméjo geromis Ziniomis apie imunoprofilaktika, taciau beveik trecdalis
(29,5 proc.) atidéjo bent vieng skiepa bei trecdalis (29,3 proc.) pamingjo, kad nebuvo tinkamai
informuotos apie skiepijimo tvarkarastj. PaZymétina, kad motinos, kurios turéjo aukstaji
18silavinimg ir vidurinj i$silavinimg reciau atideliojo savo kiidikiy skiepijima, palyginus su tomis,

kurios i$silavinimo neturéjo [29].

Tais paciais metais, panasaus pobiidzio tyrimas buvo atliktas Gruzijos sostinéje,
Thilisyje, 7 ikimokyklinio ugdymo jstaigose, kuriuo buvo siekiama nustatyti motiny Zinias,
pozitrj ir praktika ikimokyklinio amziaus vaiky skiepijimo klausimais. Tyrimas parod¢, kad
dauguma apklaustyjy (97 proc.) teigiamai vertina imunizacija ir mano, kad skiepai vaidina

svarby vaidmenj ligy prevencijoje, 71 proc. buvo patenkinti vyriausybés vykdoma
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imunoprofilaktikos programa. 58 proc. respondenciy man¢, kad kai kuriy ligy galima iSvengti
skiepijant, ir tik 4 proc. mané, kad skiepai yra zalingi. 63 proc. mamy mangé, kad turi pakankamai
informacijos apie skiepy kalendoriy ir daugiau nei du trecdaliai (73 proc.) mano, kad vaikai turi
buti paskiepyti vos tik gimus. Tyrimo i§vados parodé, kad buvo ir klaidingy nuomoniy — net 34
proc. man¢, kad imiomis kvépavimo taky infekcijomis sergancio vaiko skiepyti negalima, 49
proc. man¢, kad karSCiuojantis vaikas neturéty buti skiepijamas, 42 proc. mané, kad vaikas,
sergantis viduriavimu, gali biiti paskiepytas. Siame tyrime taip pat buvo iitirtas rydys tarp
imunizacijos statuso ir demografiniy savybiy, tokiy kaip motinos issilavinimo lygis ir uzimtumo
statusas. Tyrimas patvirtino, kad motiny iSsilavinimas turi jtakos vaiky imunizacijai - dauguma
aukstaji i$silavinimg turinéiy motiny buvo visiskai paskiepijusios savo vaikus. Idomu ir tai, kad
pirmojo vaiko visiSkos imunizacijos lygis buvo santykinai mazesnis nei antrojo ir trec¢iojo vaiko,
spéjama, kad pagrindiné to priezastis galéjo biiti motiny sgmoningumas ir patobulintos Zinios

apie imunizacijos nauda [30].

2018 metais Centrinéje Sri Lankoje atliktas tyrimas, kuriuo buvo siekiama jvertinti
tevy informuotumg apie vaiky imunoprofilaktika. I viso, tyrime dalyvavo 141 tévy. Tyrimo
rezultatai atskleid¢é, kad tik daugiau nei pusé respondenty tur¢jo aukStesnj ziniy lygj apie
imunoprofilaktika (53,2 proc. prie§ 46,8 proc.). Sis tyrimas taip pat parodé, kad dauguma (90,1
proc.) tévy mané, kad skiepyti vaikus yra labai svarbu, 98,6 proc. teigé, kad skiepijimas apsaugo
nuo rimtos negalios, 92,9 proc. nurodé, kad laikosi visy imunoprofilaktikos programos
rekomendacijy, o beveik 70 proc. teigé, kad vaiko skiepijamas svarbus siekiant uzkirsti kelig ligy
plitimui. Siame tyrime pasitaiké ir neigiamy atsakymy — 4 proc. kad skiepai atne$a daugiau Zalos
nei naudos, o 26,2 proc. respondenty teigé norintys, kad jy vaikas jgauty imunitetg nattraliy
blidu. Taip pat Siame tyrime buvo apZvelgta i§ kur tévai gauna informacijos apie vaiky
skiepijima. 95,7 proc. atsaké, kad informacijos gauna i§ medicinos personalo, 78 proc. i§ tévams
skirty knygy, 70,9 proc. i§ televizijos, 74,5 proc. i§ artimyjy/Seimos ir 16,16 proc. nurode
socialinius tinklus [31].

2018 metais publikuotas tyrimas atliktas Lietuvoje ir kurio tikslas buvo jvertinti
pagimdziusiy mamy Zinias ir poziiirj ] vaiky imunizacija. IS viso buvo apklausta 300 motery.
Tyrimo rezultatai parodé, kad dauguma (77,3 proc.) motiny nurode, kad jy pagrindinis
informacijos Saltinis yra medicinos personalas, 52 proc. informacijos iesko internete, 41,3 proc.
jos gauna i§ ziniasklaidos, tik vos trecdalis (28,3 proc.) remiasi moksling literatiira, o beveik tiek
pat (24,7 proc.) informacijos gauna i§ draugy/ artimyjy. Siame tyrime taip pat buvo nagrinéjamos
motiny zZinios apie imunoprofilaktikg. Didzioji jy dalis (87,3 proc.) nurodé, kad ligos nuo kuriy

skiepijamas vaikas yra pavojingos, tik daugiau nei pusé (57,3 proc.) sutiko su teiginiu, kad
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vakcinos veiksmingai apsaugo jy vaikg nuo ligy ir tiek pat 57 proc. man¢, kad skiepai yra
saugus. Jvertinus motiny ziniy lygi, paaiskéjo, kad tik 36,3 proc. motiny turéjo aukstesnj ziniy

lygi [32].

Libane, 2019 mety atliktas tyrimas, kurio tikslas buvo nustatyti veiksnius, ypac
tévy ir gydytojy bendravimo sgsajas, susijusj su tévy ziniomis, pozidriu ir jy vaiky skiepijimo
praktika. Tyrime dalyvavo 2785 tévai, kurie augino nepilnamecius vaikus (nuo 1 ménesio iki 15
mety amziaus). Tyrimas parodé, kad 41,4 proc. tévy tarpe turé¢jo Zemas Zinias apie vaiky
imunoprofilaktika, 31,4 proc. Zinios buvo vertinamos kaip vidutiné ir tik 27,2 proc. tévy turéjo
auksta ziniy lygj. Idomu ir tai, kad respondentai gaunantys didesnes pajamas, dazniau turéjo
zemesn] ziniy lygj ir neigiamg pozitr] j skiepijimg. Be to, geresnémis ziniomis pasiZzymeéjo

motinos, gaunantys mazesnes pajamas bei aukstesn;j i§silavinimg turintys respondentai [33].

Tais padiais metais atliktas tyrimas Siaurés ryty Etiopijoje, Walda Woredos mieste,
kuriame dalyvavo 418 tévy. Tyrimu buvo siekiama jvertinti tévy zinias, pozilrj ir
imunoprofilaktikos programos laikymasi. Tyrimo rezultatai atskleidé, kad aukstesnj Ziniy lygj
turéjo tik daugiau nei du trec¢daliai (70 proc.) respondenty. Dauguma respondenty (86,6 proc.)
mang, kad skiepy grafiko laikymasis yra svarbus, 88,5 proc. teigé, kad imunizacija yra itin svarbi
kidikiy sveikatai, taciau 18,7 proc. nurod¢, kad vaikas suserga liga, nuo kurios ir skiepijamas, o

net 15,6 proc. atsaké, kad skiepai gali sukelti netgi mirtj [34].

2020 metais Borno valstijoje, Nigerijoje buvo atliktas tyrimas, kurio tikslas buvo
istirti  sveikatos prieziliros specialisty, tradicinés medicinos praktikos bei tévy pozilr} |
skiepijimo propagavima, zinias ir imunoprofilaktika jy valstyb¢je. IS viso tyrime dalyvavo 4288
respondenty, 1§ kuriy 1763 buvo tévai. 87,2 proc. tévy nurodé, kad Zino apie imunizacijos
tvarkarastj, 67,9 proc. dalyvavo skiepy programoje ir net 30,9 proc. ne, taciau net 91,9 proc. tévy
atsake, kad jy vaikai yra gave bent vieng skiepa. Tévai paklausti apie tai, kokius skiepijimo
biidus Zino — 80,5 proc. nurod¢, kad Zino abu (oralinj ir injekcinj). Dauguma tévy (50,6 proc.)
atsake, kad minimalus amzius, nuo kurio reikéty paskiepyti vaikg yra 0-6 meén. Paklausti apie
Salutin] poveikj po skiepo, tévai (54,4 proc.) pazyméjo, kad daZzniausiai jy vaikams pasireiSkeé
kar§¢iavimas, apie 5 proc. pasisaké apie skiepo vietos patinima/paburkimg ir tik 0,2 proc.

paminéjo sunky Salutinj poveiki, tokj kaip funkcinis sutrikimas, neuralgija ar mirtis [35].

Tais paciais metais Turkijoje, 1zmiro mieste buvo atliktas tyrimas, kuriuo buvo
siekiama jvertinti 0-5 mety vaiky tévy zinias, isitikinimus apie skiepus bei Siy veiksniy jtaka
skiepijant jy vaikus. Siame tyrime dalyvavo 302 tévai, kurie augina ikimokyklinio amzZiaus

vaikus. Tyrimo rezultatai atskleidé¢, kad 87,1 proc. tévy zino, kad skiepais apsaugo vaikus nuo
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infekciniy ligy, 53,6 proc. zinojo, kad jie suteikia imunitetg, 52 proc. Zinojo, kad nepaskiepijus,
vaikams kyla didesné rizikg susirgti mirtinomis infekcinémis ligomis. Tévai buvo apklausiami ir
dél ziniy apie skiepy Salutinj poveikj, 76,8 proc. respondenty zinojo, kad skiepai gali sukelti
Salutinj poveikj, nors 64,9 proc. atsakée, kad vaikas po skiepo gali karsc¢iuoti, tik 30,1 proc. Zinojo
apie tai, kad skiepo srityje gali biiti bérimai ar skausmas. Net 81,5 proc. tévy atsaké teisingai, kad
pirma kartg naujagimis turi buti paskiepytas i§ karto po gimimo, taciau tik 19,5 proc. zinojo, kad
paskutin¢ vaiky skiepy dozé yra skiriama 8 klas¢je. Tyrimas taip pat atskleidé tévy elgesi
imunoprofilaktikos programos atzvilgiu — 97,7 proc. tévy patvirtino, kad jy vaikai yra skiepijami
pagal iSplésting imunizacijos programg ir beveik visi (99,0 proc.) tévai vaikus skiepijo pirmingés
sveikatos prieziliros centre. Tyrime taip pat buvo apzvelgiami tévy isitikinimy apie skiepus
aspektai — 98,7 proc. tévy mano, kad vakcinos yra biitinos vaiko sveikatai apsaugoti ir 95,4 proc.
sutiko su teiginiu, kad jeigu jy vaikas nebuty paskiepytas, jis turi didele rizika susirgti
infekcinémis ligomis (tik 4,6 proc. tévy nesutiko su Siuo teiginiu). 98 proc. respondenty
patvirtino, kad pasitiki sveikatos prieziiiros specialisty pateikta informacija apie vakcinacija, o
5,6 proc. visgi mané, kad kuidikiai ir vaikai yra per daug skiepijami. Deja, taciau daugiau nei
pusé tévy (66,6 proc.) buvo klaidingai informuoti, kad vaiky skiepijimas turi biiti atidedamas,

jeigu vaikas kar§¢iuoja [36].

Indonezijos miestuose, Dzakartoje ir Bandunge 2020-2021 mety laikotarpyje
atliktas tyrimas, kuriame dalyvavo 276 tévai. Tyrimo tikslas — iStirti tévy Zinias, pozilrj ir
imunoprofilaktikos programos laikymasi COVID-19 pandemijos metu. Nustatyta, kad daugiau
nei 80 proc. tur¢jo aukStesn] ziniy lygj apie imunoprofilaktika, o statistiSkai reikSmingai geresnj

ziniy lygj turéjo aukstesnj iSsilavinimg turintys tévai [37].

2.4. Tévy poZiiris § vaiky imunoprofilaktikq ir su ja susijusius sunkumus bei
imunoprofilaktikos programos laikymasis

Irodyta, kad skiepai ir imunizacijos programos yra viena i§ veiksmingiausiy
priemoniy kontroliuoti pavojingas uzkreciamasias ligas. Nors yra daug sukaupty jrodymy apie
Jvairiy skiepy sauguma ir veiksminguma, taciau vis dauge¢ja zmoniy, kurie nepasitiki skiepais, o
be to vis did¢ja klaidingas supratimas apie vakcinacija. Tyrimais jrodyta, kad tévai, kurie
informacijg renka 1§ oficialiy Saltiniy, yra daug labiau linke skiepyti savo vaikus, o tie kurie
remiasi neoficialiuose Saltiniuose (pvz.: socialiniuose tinkluose) pateikta informacija, dazniau

linke dvejoti dél vaiky skiepijimo [38].
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Tévy poziiiris ] imunoprofilaktikg turi labai svarby vaidmenj, kadangi tai tiesiogiai
jitakoja jy vaiky sveikata, nes nuo bitent nuo pozitrio priklauso ar vaikas bus skiepijamas, ar ne.
Teigiamas tévy pozitiris yra susijes su didesnémis vaiky skiepijimo apréptimis, o tai mazina ligy,
kuriy galima iSvengti skiepais, skai¢iy. Neigiama poziiirj turintys ar dvejojantis tévai, prisideda
prie skiepijimy rodikliy mazéjimo, kas yra siejama su pavojingy ar mirtiny ligy atsinaujinimu bei
ju protriikkiy grésme. Atlikti tyrimai rodo, kad tévy supratimas ir pasitikéjimas skiepy nauda
lemia geresnius vaiky skiepijimo rodiklius ir tokie tévai labiau linke uztikrinti, kad jy vaikas biity
skiepijamas pagal visas imunoprofilaktikos programos rekomendacijas. Teigiamas tévy pozitris
taip pat prisideda prie visuomenés sveikatos i§saugojimo ir kolektyvinio imuniteto kiirimo, tai
yra apsaugojami zmones, kurie negali biti skiepijami dél tam tikry priezaséiy ir ribojamas ligy
plitimas [39]. Pagrindiné skiepijimy aprépliy mazéjimo priezastis yra tame, kad skiepai yra
neprivalomi, taciau priverstinis skiepijamas irgi sukelty daugybe etiniy problemy. Galima sakyti,
kad privalomi skiepai negarantuoty, kad Salyse biity jveikta §i problema. Sprendimas slypi
tinkamame tévy informuotume, skiepy prieinamumo didinime ir netolygumy tarp tévy grupiy

mazinime [40].

Vaiky profilaktiniy skiepijimy programos iSmanymas leidzia uZztikrinti, kad
skiepijimas buty atlickamas tinkamame amziuje ir tinkamu intervalu. Svarbu suprasti, kad
rekomendacijy laikymasis padidina kiekvieno skiepo veiksmingumg bei efektyvuma, o tai

suteikia savalaik¢ apsauga visos vaikystés eigoje [41].

Anks¢iau minéto, 2017 metai Indijoje atlikto tyrimo rezultatai taip pat parod¢, kad
84,5 proc. respondenty pasizyméjo aukStesnémis Zziniomis apie vaiky imunoprofilaktikg ir
geresnémis Ziniomis pasizyméjo motinos, zemesnj iSsilavinimg turintys ir Zemesnes pajamas
gaunantys respondentai. 19,5 proc. nurod¢, kad neskiepija vaiko pagal imunoprofilaktikos
programa ir pasisaké apie to priezastys. Dazniausiai tévai pazyméjo, kad jiems triiksta priminimo

apie artéjancius skiepus (38,5 proc.) ir 33,33 proc. pasisaké dél skiepy neprieinamumo [28].

2018 metais Lietuvoje atlikto tyrimo metu taip pat buvo tiriamas kg tik pagimdziusi
motiny pozitris ] imunoprofilaktika ir rezultatai atskleideé, kad didzioji dalis (83,2 proc.) motiny
turéjo teigiamg poziiirj i imunoprofilaktikos programa bei daugiau nei du trecdaliai (67,6 proc.)

nurodé, kad laikosi visy programoje pateikty rekomendacijy [32].

2017 metais Jungtinéje Karalystéje buvo atliktas tyrimas, kurio metu atlikta iSsami
sisteminé tyrimy apzvalga. Sio tyrimo tikslas buvo istirti psichologinius, socialinius ir
demografinius veiksnius susijusius su tévy poziiiriu ir priezastimis dél kuriy skiepija arba

neskiepija savo vaiky. Dazniausios priezastys dél kuriy tévai pristabdo skiepijimo eigg arba 1§
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vis atsisako skiepyti savo vaikus buvo jsitikinimas, kad skiepai sukelia neigiama poveikj vaiko
organizmui, tai yra tévai nezino ir nesupranta, kad Salutinis poveikis yra normalu. Dauguma
tévy, kurie atsisakydavo skiepyti savo vaikus, buvo tie, kurie informacijos apie vakcinas ieskojo
socialiniuose tinkluose ar ziniasklaidoje — deja biitent Sie informacijos Saltiniai dazniausiai yra
nepatikimiausi skatinantis dezinformacijos plitima. Sio tyrimo rezultatai atskleidé, kad norint
pagerinti skiepijimo apimtis, reikéty bendradarbiauti su tévais, teikti jiems patikimg ir teisingg
informacija apie skiepy kalendoriy, priminti apie arté¢jancius biitinuosius skiepus jy vaikams bei

gilinti Zinias apie skiepy veiksminguma [42].

Tais paciais metais, Visuomenés sveikatos agentiira Kanadoje, atliko tyrima, kuriuo
buvo siekiama jvertinti skiepijimo apréptis pagal Vaiky nacionalinés imunizacijos programg ir
surinkti informacijg apie tévy zinias, poziiir] bei jsitikinimus dé¢l vakcinacijos. Tyrime i§ viso
dalyvavo 6463 Kanadoje gyvenanciy tévy, kurie augina vaikus iki 2 mety amziaus. Tyrimo
rezultatai atskleidé, kad 17,4 proc. tévy visiSkai atsisaké skiepyti savo vaika, o tiems, kurie
augina 4 ar daugiau mazameciy vaiky viename namy tkyje (28,5 proc.) kilo Zymiai daugiau
abejoniy dé¢l imunizacijos, 2,4 proc. atsaké, kad jy vaikas nebuvo paskiepytas nei vienu skiepu i$
rekomenduojamy saraSo. Taip pat nustatyta, kad tévai, kuriy pajamos yra mazesnés ir augina 3 ar
daugiau vaiky viename namy tikyje, tris kartus dazniau (3,3 proc.) atsisaké skiepyti savo vaikus
nei tie, kuriy pajamos didesnés ir turi maziau vaiky (1 proc.). 54 proc. apklaustyjy, nurodé, kad
pagrindiné atsisakymo skiepyti jiems priezastis yra abejonés dél skiepo saugumo bei

patikimumo, o 33 proc. nebuvo jsitiking skiepy naudingumu ar veiksmingumu [43].

2018-2019 mety laikotarpyje Lenkijoje, Palenkeés vaivadijoje buvo atliktas tyrimas,
kuriuo buvo siekiama jvertinti Zinias ir jsitikinimus apie skiepus. Tyrime dalyvavo 2300
respondenty. Tyrimu nustatyta, kad tik 41 proc. tévy skiepijo vaikus pagal imunoprofilaktikos
kalendoriaus rekomendacijas. Daugiausia respondenty (94 proc.) paskiepijo vaikag nuo
tuberkuliozes, 93 proc. nuo hepatito B, o maziausiai (88 ir 76 proc.) DTaP ir MMR skiepais. Tik
3 proc. tévy paskiepijo savo vaika neprivalomu skiepu nuo gripo. Dazniausios prieZastys dél
kuriy tévai atsisaké skiepy buvo neprieinamumas dél aukstos skiepo kainos (90 proc.), du
tre¢daliai (63 proc.) nurodé, kad tai informuotumo stoka, tre¢dalis (32 proc.) nurodé Salutinio

poveikio baimg ir tik 13 proc. nebuvo jsitiking dél skiepo veiksmingumo [44].

Panasiis tyrimas buvo atliktas 2019 metais JAV, kuriame dalyvavo 2176 tévy, kurie
augina vaikg nuo 6 ménesiy amziaus ir kurio tikslas buvo iStirti rySius tarp socialiniu ir
demografiniy charakteristiky bei tévy dvejoniy skiepijant vaikus rekomenduojamais skiepais ar
skiepais nuo gripo. Tyrimas parodeé, kad beveik 1 i§ 15 (6,1 proc.) JAV tévy dvejoja dél

rekomenduojamy skiepy, o daugiau nei 1 i§ 4 (25,8 proc.) — dél vakcinos nuo gripo. Labiausiai
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paplites veiksnys jtakojantis tévy (27 proc.) atsisakyma skiepyti vaikus buvo susirtipinimas dél
vakcinos Salutinio poveikio, o 13 proc. nesutiko su teiginiu, kad skiepai yra naudingi. Kaip ir
anksCiau minétame tyrime, atsisakymas skiepyti labiau sietinas su tévais, kurie turi zemesnj
i§silavinimo lygj ir kuriy namy tkio pajamos yra mazesnés [45]. Dar vienas, tais pa¢iais metais
JAV atliktas tyrimas, kuriame dalyvavo atsitiktinai atrinkty 245 tévy ir kurio tikslas buvo
jvertinti tévy pozilrj, faktines Zinias ir elgesi susijusj su vaiku skiepijimu, atskleide, kad
dauguma respondenty (87,6 proc.) buvo paskiepij¢ savo vaikus, taciau pripazino, kad jiems
triksta suvokimo bei ziniy apie tai kaip veikia skiepai ir kokios yra jy sudedamosios dalys.
Daugiau nei pus¢ (54 proc.) tévy teigé, kad informacijg apie skiepus gavo visgi 1§ pirminés
sveikatos prieziiiros specialisty, taiau pazymejo, kad §i tema nebuvo lie¢iama reguliariai — 49
proc. pasisaké, kad Sia tema buvo kalbama labai abstrak¢iai, o 32 proc. atsakeé, kad sveikatos

priezitiros specialistas su jais i§ vis neaptaré skiepijimo kalendoriaus [46].

Tais paciais metais atliktame ir auk$¢iau minétame Libano tyrime nustatyta, kad
aukstesnis iSsilavinimas ir aukStesnis ziniy lygis apie vaiky imunoprofilaktika buvo susije su
teigiamu pozilriu j skiepijima, o tévai turintys aukStesnj iSsilavinima, aukStesnj ziniy lygj ir
teigiamg pozilrj | vaiky imunoprofilaktika, dazniau laikési imunoprofilaktikos programos

rekomendacijy [33].

Nuo 2017 iki 2018 mety Libane atliktas dar vienas skerspjivio tyrimas, kurio
tikslas buvo istirti Libano gyventojy ir Sirijos pabégéliy (gyvenanciy Libane) kuidikiy ir vaiky
skiepijimo apimtis ir imunizacijos programos laikymasi. I§ vos tyrime dalyvavo 571 tévy. Sis
tyrimas buvo vienas i§ nedaugelio, kuriame buvo tiriamas vaiky skiepijimas valstybés
nefinansuojamais skiepais, kurie nejeina j imunoprofilaktikos programg. Nustatyta, kad nuo
gripo vaikus paskiepijo tik 7,7 proc. tévy, nuo hepatito A 73,3 proc., o nuo veéjaraupiy paskiepijo
net 82 proc. [47].

AuksCiau minétame tyrime, kuris 2020 metais buvo atliktas Borno Valstijoje,
Nigerijoje, tévy taip pat buvo paklausta apie imunoprofilaktikos programos laikymasi. 87,2 proc.
tévy nurod¢, kad zino apie imunizacijos tvarkarastj, 67,9 proc. dalyvavo skiepy programoje ir net

30,9 proc. ne, taciau net 91,9 proc. tévy atsaké, kad jy vaikai yra gave bent vieng skiepg [35].

Pries tai aptarto tyrimo, kuris buvo tais paciais metais atliktas Turkijoje, rezultatai
atskleidé, kad tévai, kurie turi auksStesn;j i$silavinimg ir gaunantys didesnes pajamas, yra labiau

linke skiepyti savo vaikus pagal imunoprofilaktikos programa [36].

Karibuose, Antigvos ir Barbudos mieste 2021 metais ligoninése buvo jdiegta

pagrista vakcinacijos nuo Hepatito B politika, kuri numato skiepyti naujagimius per 24 valandas
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nuo gimimo. Hepatitas B, tai liga, kuri atneSa didZiul¢ nasta visuomenei, jg chroniskai uzsikrecia
daugiau nei 240 milijony Zmoniy visame pasaulyje ir gali sukelti ankstyva mirtj nuo vézio arba
kepeny cirozés. Tyréjai surinko duomenis i§ Antigvos ir Barbudos miesty ligoniniy registry uz
2021 — 2022 mety laikotarpj bei atliko apzvalga, kurios tikslas buvo iSsiaiskinti Hepatito B
vakciny doziy paskirstyma naujagimiams bei klittys, kurios paskatino tévus atsisakyti jy
naujagimio paskiepijimo. Tyrimo rezultatai atskleide, kad paskiepyti savo vaika per 24 valandas
nuo gimimo atsisaké net 11 proc. Tévy atsakymai dél priezasCiy pasiskirsté taip: 42 proc. teige,
kad nenori skubéti su apsisprendimu skiepyti ar neskiepyti vaiko, 34 proc. tvirtino jauciantys
diskomfortg dél ziniy trikumo ir nesuvokimo apie skiepo nauda, 4 proc. pasirinkimg jtakojo
Seimos ir draugu jtikingjimu, 1 proc. dél religiniy jsitikinimy ir net 20 proc. nepateiké jokio
atsakymo. Tyrime taip minima, kad jtakos tévy pasirinkimui gal¢jo turéti ir Covid-19 pandemija,
kurj 1§ esmés pakeité tévy jsitikinimus bei ketinimg skiepyti savo vaikus dél tuo laikotarpiu

pasireis$kusios masinés dezinformacijos apie skiepy zalg [48].

2022 metais penkiose Suomijos savivaldybése buvo atliktas tyrimas, kurio tikslas
buvo istirti, kaip tokie veiksniai kaip pasitikejimas ziniasklaidos Saltiniais, tévy iSsilavinimas ir
gyvenamoji vieta yra susij¢ su tévy ketinimais skiepyti savo dukra nuo Zmogaus papilomos
viruso. Tyrime dalyvavo 883, 10-14 mety amziaus mergai¢iy tévai. Apie 70 proc. apklausty tévy
turéjo aukstajj iSsilavinimg. Tyrimo duomenimis nustatyta, kad 91 proc. paskiepijo savo dukras
visomis Nacionalingje programoje rekomenduojamais skiepais, tuo tarpu 1,4 proc. i§ visy
atsisake visy skiepy. 21,9 proc. respondenty paklausti apie prieZastys, kodel abejoja arba atsisako
vakcinacijos, pasisaké apie baime dél Salutinio poveikio, antra priezastis, kurig nurodé 15,1 proc.
respondenty buvo gandai ar Ziniy skaitymas, susijusiy su neigiamo vakciny poveikiu, o 12,3

proc. tvirtino, kad nori palaukti kol dukra paaugs [49].

Tuo paciu laikotarpiu atliktas dar vienas tyrimas Saudo Arabijoje. Tyrime kuriame
dalyvavo 220 tévai. Pagrindinis tyrimo tikslas buvo issiaiSkinti Saudo Arabijoje gyvenanciy
vaiky (nuo 6 ménesiy iki 6 mety amziaus) imunoprofilaktikos programos nesilaikymo priezastys.
Tyrimo rezultatai atskleid¢, kad 51,8 proc. tévy nesilaiké imunoprofilaktikos programos
rekomendacijy, o programos daZniau nesilaiké tie respondentai, kurie turéjo didesn; vaiky
skaiciy Seimoje. 23,7 proc. respondenty kaip pagrindine priezast] dél kurios buvo atidétas skiepas
nurodé, kad jiems triiksta priminimo apie skiepa, 18,4 proc. teigé, kad skiepai yra neprieinami, o

14 proc. neskiepijo savo vaiko dél vaiko sveikatos sutrikimy [50].
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3. TYRIMO METODAI IR APIMTYS

Literatiiros paieSkos metodai: Lictuviy autoriy moksliniy tyrimy ir straipsniy susijusiy su
mano tyrimo tema buvo ieSkomas Lietuvos akademinés elektroninés bibliotekos informacinéje
sistemoje ,,eLABa“ ir per ,,Google Scholar* interneting narSykle, naudojant tokius raktazodzius
kaip ,ikimokyklinio amziaus vaikai“, ,tévai“, ,zinios“, ,pozilris“, ,imunizacija“,
~imunoprofilaktika“, ,,imunoprofilaktikos programa®“. Statistiniy duomeny ir rodikliy buvo
ieSkoma oficialiuose Lietuvos valstybés portaluose — Nacionalinio visuomenés sveikatos centro
prie Sveikatos apsaugos ministerijos, Higienos instituto ir Lietuvos Respublikos Sveikatos
apsaugos ministerijos puslapiuose. Uzsienio autoriy atlikty tyrimy, straipsniy ir mokslinés
literatiiros paieSka buvo vykdoma per ,,PubMed*, ,,Google Scholar ir ,,.ScienceDirect* duomeny
bazése bei Pasaulio sveikatos organizacijos (PSO) ir JAV ligy kontrolés ir prevencijos centro
(CDC) oficialiuose portaluose. Paieskai buvo naudojami Sie raktazodziai: ,,preschool-aged
children®, ,parents, ,knowledge*, ,attitude“, ,immunisation, ,,imunoprofilaxis®, ,practice
about immunisations®. Bibliografijos sara$as buvo tvarkomas naudojant ,,Zotero programag

cituojant Vankuverio sistema.
Tyrimo tipas: Kiekybinis vienmomentinis skerspjiivio tyrimas.

Tiriamoji imtis ir duomeny rinkimo procesas: Tyrimo duomenys buvo renkami 2024 mety
vasario-kovo ménesj Vilniaus apskrityje (Vilniaus miesto, Vilniaus rajono, Ukmergés rajono,
Elektrény, Sal¢ininky rajono, Sirvinty rajono ir Svenéioniy rajono savivaldybése). Anketavimas
buvo vykdomas elektroniniu budu. Kvietimus dalyvauti tyrime elektroniniu paStu tévams
1Ssiunté ikimokyklinio ugdymo jstaigy administracijos. Kvietimais pasidalinti buvo papraSyta
visy tyréjai zinomy Vilniaus apskrityje veikianéiy ikimokyklinio ugdymo jstaigy (i§ viso 160

jstaigy). Dalyvavimas tyrime buvo anonimiskas ir savanoriskas.

Tyrimo instrumentas: pagrindinis tyrimo instrumentas buvo sukurtas klausimynas [priedas Nr.
1]. Klausimynas parengtas remiantis mokslinés literatiiros apzvalga. Klausimyng sudaré 24
klausimai, kurie buvo suskirstyti j keturias dalis: socialiniy ir demografiniy veiksniy klausimai,
bendri klausimai apie informuotuma apie vaiky imunoprofilaktika ir jos jgyvendinimo ypatumus,
bendri klausimai apie nuomong¢ apie vaiky imunoprofilaktikg bei kylanc¢ius sunkumus ir
klausimai apie Ziniy poreikj. Socialinéms ir demografinéms charakteristikoms iSsiaiskinti buvo
panaudoti 7 klausimai. Bendram ziniy lygiui apie vaiky imunoprofilaktika ir jos jgyvendinimo
ypatumus jvertinti, buvo panaudoti 9 klausimai. Bendram pozitiriui j vaiky imunoprofilaktika bei
kylan¢ius sunkumus, 0 taip pat imunoprofilaktikos programos laikymasi buvo panaudoti 7

klausimai. Ziniy poreikiui i§siaigkinti buvo panaudotas 1 klausimas.
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Atrankos kriterijai: Viso tyrime dalyvavo 546 respondentai. Dalyvauti tyrime buvo kvie¢iami
Vilniaus apskrityje gyvenantys ir ikimokyklinio amziaus vaikus auginantys tévai, sutike
dalyvauti ir uzpilde apklausg. Visiems buvo sudarytos vienodos salygos dalyvauti tyrime, tac¢iau
2 ikimokyklinio ugdymo jstaigy administracija atsisaké kvietimu dalyvauti tyrime pasidalinti su

tévais.

Statistiné duomeny analizé: Statistinei tyrimo analizei atlikti buvo naudojamos statistikos
skai¢iavimo ir analizés programos ,,The R Project for Statistical Computing 4.3.3“ ir ,,Microsoft
Excel 2016*. Respondenty pasiskirstymo pagal kategorinius kintamuosius jvertinimui, kuomet
visos tikétinos reikimeés buvo didesnés nei 5, naudotas X? testas. Jeigu dazniy lenteléje buvo
mazesniy nei 5 tikétiny reikSmiy, naudotas FiSerio tikslusis testas. Skirtumai buvo vertinami kaip

statistiSkai reikSmingi, kai p < 0,05.
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4. TYRIMO REZULTATAI

4.1. Socialiniai ir demografiniai duomenys

IS viso tyrime dalyvavo 546 Vilniaus apskrityje gyvenantys ir ikimokyklinio amziaus vaikus
auginantys tévai. Gauti rezultatai buvo analizuojami pagal socialines ir demografines
charakteristikas. Vidutinis respondenty amzius buvo 34 metai, pagal tai buvo sudarytas dvinaris
kintamasis pagal mediang: mazesnio ir lygaus arba didesnio amziaus negu mediana. Apklausoje
dalyvavo beveik tiek pat motiny ir tévy (atitinkamai 57,33 proc. ir 42,67 proc.). Ketvirtadalis
(25,27 proc.) respondenty buvo i§ Vilniaus miesto savivaldybés. Dauguma (70,14 proc.) tyrime
dalyvavusiy tévy turéjo auksStajj iSsilavinimg ir beveik trys tre¢daliai (82,60) nurodé, kad jy
vidutinés pajamos per ménesj tenkancios vienam Seimos nariui (,,j rankas®) yra vidutinés arba
aukstos. Daugiau nei pusé (53,85 proc.) respondenty pazyméjo, kad augina du ir daugiau
nepilnameciy vaiky, o beveik trys ketvirtadaliai (70,51 proc.) nurodé, kad augina tik
ikimokyklinio amziaus vaikus. Detalesnés socialinés ir demografinés charakteristikos pateiktos 1

lenteléje.

1 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialines ir demografines charakteristikas.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Bendrai

(abs.) (proc.)
Tiriamyjy skaicius 546 100
Statusas
Mama 313 57,33
Tétis 233 42,67
AmZius
<34 255 46,70
>34 291 53,30
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 138 25,27
Mazesnés savivaldybés 408 74,73
ISsimokslinimas
Aukstasis i$silavinimas 383 70,14
Zemesnis i$silavinimas 163 29,86
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 451 82,60
MaZesnés pajamos 95 17,40
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 252 46,15
Du ir daugiau vaiky 294 53,85
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amziaus vaikus auginantys tévai 385 70,51
Ikimokyklinio ir mokyklinio amZiaus vaikus 161 29,49
auginantys tévai
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4.2. Tévy Zinios apie vaiky imunoprofilaktikq ir vaiky imunoprofilaktikos programos

jgyvendinimo ypatumus

Dauguma respondenty (86,25 proc.) atsakant j klausimg, ar zinote, kad yra Lietuvos
Respublikos Sveikatos apsaugos ministro patvirtintas profilaktiniy vaiky skiepijimy kalendorius,
nurodé¢, kad Zino, pasirinkdami atsakyma — taip. Respondenty atsakymai j §j klausimg pagal

statusg pateikti diagramoje (1 pav.).
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1 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq atsakant j klausimg, ar Zinote, kad yra
Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministro patvirtintas profilaktiniy vaiky skiepijimy
kalendorius.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma j §j klausimg pagal socialinius ir demografinius
veiksnius, nustatyta, kad statistiSkai reikSmingai dazniau teisingai j §j klausimg atsaké motinos,
34 ar vyresnj, auks$tajj iSsilavinimg turintys bei du ir daugiau nepilnameciy vaiky auginantys
tevai (p < 0,05). Respondenty pasiskirstymas buvo panasiis | tikéting pagal gyvenamaja

savivaldybe, gaunamas pajamas ir auginamy vaiky amziy (p > 0,05) (2 lentele).
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2 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius atsakant j
klausimg ar zinote, kad yra Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministro patvirtintas

profilaktiniy vaiky skiepijimy kalendorius.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius atsakant j klausimg ar Zinote,
kad yra Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos
ministro patvirtintas profilaktiniy vaiky skiepijimy
kalendorius.
Taip Ne p reik§mé
Statusas
Mama 286 (91,37) 27 (8,63) <0,05
Tétis 189 (81,12) 44 (18,88)
AmzZius
<34 211 (82,75) 44 (17,25) < 0,05
>34 264 (90,72) 27 (9,28)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 127 (92,03) 11 (7,97) > 0,05
MaZesnés savivaldybés 348 (85,29) 60 (14,71)
ISsimokslinimas
Aukstasis i§silavinimas 344 (89,92) 39 (10,18) <0,05
Zemesnis issilavinimas 131 (80,37) 32 (19,63)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 393 (87,14) 58 (12,86) > 0,05
MazZesnés pajamos 82 (86,32) 13 (13,68)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 208 (82,54) 44 (17,46) < 0,05
Du ir daugiau vaiky 267 (90,82) 27 (9,18)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 328 (85,19) 57 (14,81) > 0,05
auginantys tévai
TIkimokyklinio ir mokyklinio amziaus 147 (91,30) 14 (8,70)
vaikus auginantys tévai

Beveik visi respondentai (96,51 proc.) atsakydami j klausimg, i§ kur dazniausiai gaunate

informacijos apie vaiky skiepijima, nurode, kad informacijos daZniausiai gauna i§ medicinos
personalo (pvz.: Seimos gydytojo, akuSerio ir pan.). Daugiau nei pusé (55,65 proc.) atsake, kad
informacijos gauna i§ savo draugy/artimyjy, 48,23 proc. atsaké, kad 1S televizijos bei
Ziniasklaidos straipsniy, Tik 17,25 proc. paZzyméjo, kad remiasi oficialiose ir patikimuose
valstybés portaluose pateikta informacija, 15,45 proc. nurodé socialinius tinklus (pvz. Facebook,
Instagram ir pan.). 12,08 proc. ir 11,22 proc. pazyméjo tévams skirtas knygas ir dalyvavima
mokymuose/seminaruose kaip informacijos $altinj. Maziausiai respondenty (10,58 proc.) remiasi
Jvairiais moksliniais straipsniais bei tyrimais. Lyginant su téciais, motinos statistiSkai
reikSmingai dazniau atsaké, kad informacijos gauna i$ jvairiy moksliniy straipsniy bei tyrimy,
tevams skirty knygy, socialiniy tinkly (pvz. Facebook, Instagram ir pan.), oficialiy ir patikimy

valstybés portaly ir kad dalyvavo mokymuose/seminaruose $ia tema, o téciai statistiSkai
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reikSmingai dazniau nurodé¢, kad informacijos gauna i$ televizijos bei ziniasklaidos straipsniy,

medicinos personalo ir savo draugy/ artimyjy (p < 0,05) (2 pav.).
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2 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq atsakant j klausimgq, is kur dazniausiai

gaunate informacijos apie vaiky skiepijimq.

Pastaba: Al — is jvairiy moksliniy straipsniy bei tyrimy, A2 — dalyvavau
mokymuose/seminaruose Sia tema, A3 — is tévams skirty knygy, A4 — is socialiniy tinkly (pvz.
Facebook, Instagram ir pan.), A5 — is oficialiy ir patikimy valstybés portaly, A6 — is televizijos
bei zZiniasklaidos straipsniy, AT — is savo draugy/artimyjy, A8 — IS medicinos personalo (pvz.

Seimos gydytojo, akuSerio).

Analizuojant respondenty pasiskirstyma pagal socialinius ir demografinius rodiklius,
atsakant j klausima, i§ kur dazniausiai gaunate informacijos apie vaiky skiepijima, statistiskai
reikSmingai dazniau nurodé¢, kad informacijg gauna i$ jvairiy moksliniy straipsniy bei tyrimy,
motinos, asmenys su auk$tuoju iSsilavinimu, maZesnes pajamas gaunantys bei tie, kas augina
ikimokyklinio ir mokyklinio amZiaus vaikus auginantys (p < 0,05). StatistiSkai reik§mingai
dazniau motinos, respondentai i§ kity savivaldybiy, su aukstesniu iSsilavinimu, auks$tesnémis
pajamomis ir turintys tik ikimokyklinio amziaus vaikus, nurodé¢, kad informacijos gauna i$
tévams skirty knygy bei kad dalyvavo mokymuose/seminaruose $ia tema (p < 0,05). Statistiskai
reikSmingai dazniau informacija apie vaiky skiepijima i§ medicinos personalo ir i
televizijos/ziniasklaidos gauna téciai, mazesnése savivaldybése gyvenantys, Zemesnio
i§silavinimo, aukStesnes pajamas gaunantys bei tik ikimokyklinio amziaus vaikus auginantys

respondentai (p < 0,05). I§ socialiniy tinkly informacija statistiskai reik§mingai dazniau gauna



26

motinos, Vilniaus miesto savivaldybéje gyvenantys, Zemesnj i$silavinimg ir aukStesnes pajamas
gaunantys bei tik ikimokyklinio amziaus vaikus auginantys respondentai (p < 0,05). Statistiskai
reikSmingai dazniau motinos, Vilniaus miesto savivaldyb¢je gyvenantys, aukstajj iSsimokslinima
ir maZesnes pajamas turintys bei ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus vaikus auginantys
respondentai (p < 0,05). StatistiSkai reikSmingai daZzniau informacijg gaunantys i§ savo
draugy/artimyjy nurodé téciai, i mazesniy savivaldybiy, turintys Zemesnj iSsilavinimg ir
aukStesnes pajamas gaunantys ir tik ikimokyklinio amziaus vaikus auginantys respondentai (p <

0,05) (3, 4 lentelés).

3 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius atsakant j

klausimgq, is kur dazniausiai gaunate informacijos apie vaiky skiepijimq.

Socialiniai ir demografiniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius
veiksniai veiksnius atsakant j klausimq, is kur dazniausiai gaunate
informacijos apie vaiky skiepijimg.
IS jvairiy IS tévams IS televizijos | IS socialiniy
moksliniy skirty knygy bei tinkly (pvz.
straipsniy Ziniasklaidos | Facebook,
bei tyrimy straipsniy Instagram
ir pan.)
Statusas
Mama 54 (17,25) 58 (18,53) 58 (18,53) 75 (23,96)
Tétis 9 (3,90 13 (5,63) 180 (77,92) 16 (6,93)
p reiksmé <0,001 <0,001 < 0,001 < 0,001
AmZius
<34 29 (11,37) 31 (12,16) 118 (46,27) 46 (18,04)
>34 34 (11,76) 40 (13,84) 120 (41,52) 45 (15,57)
p reiksmé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 35 (25,36) 14 (10,14) 29 (21,01) 24 (17,39)
Mazesnés savivaldybés 28 (6,90) 57 (14,04) 209 (51,58) 67 (16,50)
p reiksmé > 0,05 <0,001 < 0,001 < 0,001
I§simokslinimas
Aukstasis i$silavinimas 58 (15,22) 53 (13,91) 150 (39,37) 60 (15,75)
Zemesnis i§silavinimas 5 (3,07) 18 (11,04) 88 (53,99) 31 (19,02)
p reiksmé <0,001 <0,001 < 0,001 <0,05
Pajamos (vidutinés vienam $eimos nariui)
Didesnés pajamos 48 (10,69) 61 (13,59) 205 (45,66) 76 (16,93)
Mazesnés pajamos 15 (15,79) 10 (10,53) 33 (34,74) 15 (15,79)
p reik§mé < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 30 (11,90) 36 (14,29) 116 (46,03) 45 (17,86)
Du ir daugiau vaiky 33 (11,30) 35 (11,99) 122 (41,78) 46 (15,75)
p reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 43 (11,20) 52 (13,54) 174 (45,31) 70 (18,23)
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio 20 (12,50) 19 (11,88) 64 (40,00) 21 (13,12)
amziaus vaikus auginantys tévai
p reik§mé < 0,05 <0,001 < 0,001 < 0,001
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4 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius

atsakant j klausimq, is kur dazniausiai gaunate informacijos apie vaiky skiepijimq.

Socialiniai ir demografiniai
veiksniali

Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius
veiksnius atsakant § klausimgq, is kur dazniausiai gaunate
informacijos apie vaiky skiepijimg.

IS oficialiy ir | IS medicinos IS savo Dalyvavau
patikimy personalo draugy/ mokymuose/
valstybés (pvz. Seimos artimyjy seminaruose

portaly gydytojo, §ia tema

akuSerio)

Statusas
Mama 89 (28,43) 292 (93,29) 95 (30,35) 54 (17,25)
Tétis 14 (6,06) 229 (99,13) 187 (80,95) 12 (5,19)
p reikSmé < 0,001 <0,05 < 0,001 < 0,001
Amzius
<34 43 (16,86) 247 (96,86) 141 (55,29) 30 (11,76)
>34 60 (20,76) 274 (94,81) 141 (48,79) 36 (12,46)
p reikSmé > 0,05 > 0,05 > 0,999 > 0,05
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 32 (23,19) 126 (91,30) 29 (21,01) 15 (10,87)
Mazesnés savivaldybés 71 (17,49) 395 (97,29) 253 (62,32) 51 (12,56)
p reik§mé < 0,001 < 0,001 < 0,001 <0,001
ISsimokslinimas
Aukstasis i§silavinimas 75 (19,69) 360 (94,49) 175 (45,93) 48 (12,60)
Zemesnis i§silavinimas 28 (17,18) 161 (98,77) 107 (65,64) 18 (11,04)
p reik§mé < 0,001 < 0,001 < 0,001 <0,001
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 84 (18,71) 432 (96,21) 241 (53,67) 56 (12,47)
Mazesnés pajamos 19 (20,00) 89 (93,62) 41 (43,16) 10 (10,53)
p reik§mé <0,001 <0,001 < 0,001 < 0,001
Auginamu nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 44 (17,46) 242 (96,03) 146 (57,94) 36 (14,29)
Du ir daugiau vaiky 59 (20,21) 279 (95,55) 136 (46,58) 30 (10,27)
p reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Auginamy vaiky amzZius
Tik ikimokyklinio amziaus vaikus 70 (18,23) 368 (95,83) 213 (55,47) 50 (13,02)
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio 33 (20,62) 153 (95,62) 69 (43,12) 16 (10,00)
amziaus vaikus auginantys tévai
p reik§mé <0,001 <0,001 <0,001 <0,001

Respondentai buvo suskirstyti j dvi kategorijas. Tiriamieji, kurie atsakydami j klausima, i$

kur dazniausiai gaunate informacijos apie vaiky skiepijima, nurodé bent du i§ penkiy oficialiy

informacijos Saltiniy (t. y. i§ jvairiy moksliniy straipsniy bei tyrimy, i$ tévams skirty knygy,

oficialiy ir patikimy valstybés portaly, medicinos personalo (pvz.: Seimos gydytojo, akuSerio) ir

dalyvavau mokymuose/seminaruose §ia tema), buvo laikomi kaip informacija gaunantys i$

oficialiy informacijos Saltiniy. Respondentai, kurie pazyméjo maziau nei du i§ penkiy oficialiy

informacijos Saltiniy ir/arba zyméjo neoficialius informacijos Saltinius (t. y. i$ televizijos bei
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ziniasklaidos straipsniy, socialiniy tinkly (pvz. Facebook, Instagram ir pan.) ir i§ savo

draugy/artimyjy) — buvo laikomi kaip informacijg gaunantys i$ neoficialiy informacijos saltiniy.

Daugiau nei du trecdaliai respondenty (64,49 proc.) informacija gauna i§ neoficialiy
informacijos S$altiniy ir tik nezymiai daugiau uz trecdalj (35,52 proc.) jos gauna i$ oficialiy
informacijos Saltiniy. Respondenty pasiskirstymas pagal statusa ir kategorijas pateiktas

diagramoje (3 pav.).
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3 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal statusq ir kategorijas atsakant j klausimgq, is kur

dazniausiai gaunate informacijos apie vaiky skiepijimgq.

Analizuojant respondenty pasiskirstymg atsakant j §j klausima pagal kategorijas bei
socialinius ir demografinius veiksnius, nustatyta, kad statistiSkai reik§Smingai dazniau informacija
i§ oficialiy Saltiniy gauna motinos, Vilniaus miesto savivaldybéje gyvenantys ir aukstajj
i$silavinimg turintys respondentai (p < 0,05). Pagal amziy, gaunamas pajamas, auginamy
nepilnameciy vaiky skaifiy ir auginamy vaiky amziy, respondenty pasiskirstymas buvo

statistiSkai nereikSmingas (p > 0,05) (5 lentele).



29

5 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir

kategorijas, atsakant j klausimgq, is kur dazniausiai gaunate informacijos apie vaiky skiepijimgq.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas, atsakant j
klausimgq, is kur dazniausiai gaunate informacijos apie
vaiky skiepijimg.
Respondentai, Respondentai, p reik§mé
kurie kurie
informacija informacija
gauna is§ gauna is§
oficialiy Saltiniy neoficialiy
Saltiniy
Statusas
Mama 178 (56,87) 135 (43,13) < 0,001
Tétis 33 (14,16) 200 (85,84)
AmzZius
<34 87 (34,12) 168 (65,88) > 0,05
>34 124 (42,61) 167 (57,39)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 89 (64,49) 49 (35,51) < 0,001
MazZesnés savivaldybés 122 (29,90) 286 (70,10)
ISsimokslinimas
Aukstasis iSsilavinimas 167 (43,60) 216 (56,40) < 0,001
Zemesnis i$silavinimas 44 (26,99) 119 (73,01)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 167 (37,03) 284 (62,97) > 0,05
MaZesnés pajamos 44 (46,32) 51 (53,68)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 88 (34,92) 164 (65,08) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 123 (41,84) 171 (58,16)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amziaus vaikus 139 (36,10) 246 (63,90) > 0,05
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amZiaus 72 (44,72) 89 (55,28)
vaikus auginantys tévai

Daugiau nei du trec¢daliai respondenty (66,20 proc.) atsakant j klausima, kada jy nuomone

vaikas turi biiti pirmg karta paskiepytas pagal profilaktinj vaiky skiepijimo kalendoriy, atsaké

teisingai, nurodydami, kad vaikas pirma karta turéty biuti paskiepytas iki 24 val. nuo gimimo.

Lyginant su motinomis, statistiSkai reik§mingai dazniau teisingg atsakymo variantg rinkosi téciali,

0 motinos statistiSkai reikSmingai dazniau neteisingai nurodé, kad vaikas turi buti paskiepytas

nuo 1 ménesio savo gyvenimo (p < 0,05). Respondenty atsakymai j §j klausimg pagal statusg

pateikti diagramoje (4 pav.).
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4 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq atsakant j klausimg, kada jy nuomone

vaikas turi biiti pirmq kartq paskiepytas pagal profilakting vaiky skiepijimo kalendoriy.

Pastaba: Al — 12-15 ménesiy laikotarpyje, A2 —nuo 3 iki 6 ménesiy amzZiaus, A3 — nuo 1
meénesio, A4 — iki 24 val. nuo gimimo.

Respondentai buvo suskirstyti j dvi kategorijas — tie, kurie pasirinko teisingg atsakymo
variantg, buvo priskiriami prie teisingai atsakiusiyjy respondenty, visi kiti — prie neteisingai

atsakiusiyjy respondenty.

Dauguma respondenty (66,21 proc.) atsakydami j §j klausimg — atsaké teisingai. Respondenty
pasiskirstymas pagal statusg ir kategorijas pateiktas diagramoje (5 pav.).
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5 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas atsakant j klausimgq, kada
Jjy nuomone vaikas turi biti pirmq kartg paskiepytas pagal profilaktinj vaiky skiepijimo
kalendoriy.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma atsakant j §] klausimg pagal kategorijas bei
socialinius ir demografinius veiksnius, statistiskai reik§Smingai dazniau teisingai atsaké técial,
mazesnése savivaldybése gyvenantys ir didesnes pajamas gaunantys respondentai (p < 0,05).
Respondenty pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius veiksnius (amziy,
i$simokslinimg, auginamy nepilnameciy vaiky skai¢iy ir auginamy vaiky amziy) buvo panasus |

tikéting (p > 0,05) (6 lentelé).

6 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir kategorijas
atsakant j klausimgq, kada jy nuomone vaikas turi biiti pirmq kartq paskiepytas pagal profilaktinj
vaiky skiepijimo kalendoriy.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j
klausimqg kada jy nuomone vaikas turi biti pirmq kartg
paskiepytas pagal profilakting vaiky skiepijimo

kalendoriy.
Teisingai Neteisingai p reik§mé

atsakiusieji atsakiusieji

respondentai respondentai
Statusas
Mama 174 (55,59) 139 (44,41) < 0,001
Tétis 179 (76,82) 54 (23,18)
AmZius
<34 162 (63,53) 93 (36,47) > 0,05
>34 191 (65,64) 100 (34,36)
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6 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir

kategorijas atsakant j klausimgq, kada jy nuomone vaikas turi biti pirmq kartg paskiepytas

pagal profilaktinj vaiky skiepijimo kalendoriy.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai

Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j
klausimqg kada jy nuomone vaikas turi buti pirmq kartg
paskiepytas pagal profilaktinj vaiky skiepijimo

vaikus auginantys tévai

kalendoriy.
Teisingai Neteisingai p reik§mé

atsakiusieji atsakiusieji

respondentai respondentai
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 75 (54,35) 63 (45,65) <0,05
MazZesnés savivaldybés 278 (68,14) 130 (31,87)
ISsimokslinimas
Aukstasis i§silavinimas 244 (63,71) 139 (36,29) > 0,05
Zemesnis i§silavinimas 109 (66,87) 54 (33,13)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 305 (67,63) 146 (32,34) <0,05
MazZesnés pajamos 48 (50,53) 47 (49,47)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 168 (66,67) 84 (33,33) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 185 (62,93) 109 (37,07)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amziaus vaikus 254 (65,97) 131 (34,03) > 0,05
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus 99 (61,49) 62 (38,51)

Daugiau nei pusé respondenty (53,85 proc.) atsakant j klausimg, kada jy nuomone pagal

profilaktinj vaiky skiepijimo kalendoriy vaiky skiepijimas yra uzbaigiamas, pasirinko teisinga

atsakymo variantg — 15-16 mety amziaus. Lyginant su téciais, motinos statistiSkai reikSmingai

daZniau atsaké teisingai, o técCiai statistiSkai reikSmingai daZniau rinkosi neteisingg atsakymo

variantg, kad vaiky skiepijimas uzbaigiamas 11 mety amziaus (p < 0,05). Respondenty

pasiskirstymas pagal statusg ir pasirinkto atsakymo variantus pateiktas diagramoje (6 pav.).
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6 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq atsakant j klausimg, kada jy nuomone

pagal profilaktinj vaiky skiepijimo kalendoriy vaiky skiepijamas yra uzbaigiamas.

Pastaba: Al — 10 mety amziaus, A2 — 6-7 mety amziaus, A3 — 11 mety amziaus, A4 — 15-16 mety

amziaus.

Respondentai buvo suskirstyti j dvi kategorijas. Tie respondentai, kurie atsakydami j klausimag

pasirinko atsakymo variantg — 15-16 mety, buvo laikomi teisingai atsakiusiais, likusieji buvo

priskirti prie neteisingai atsakiusiyjy respondenty kategorijos.

Daugiau nei pusé respondenty (53,85 proc.) atsakydami j §j klausimg — atsaké teisingai, taciau

panaSis skaicius (46,15 proc.) atsake neteisingai. Respondenty pasiskirstymas pagal statusg ir

kategorijas pateiktas diagramoje (7 pav.).
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7 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas atsakant j klausimg, kada

Jjy nuomone pagal profilaktini vaiky skiepijimo kalendoriy vaiky skiepijamas yra uzbaigiamas.

Analizuojant respondenty pasiskirstymag atsakant j $j klausima pagal kategorijas bei
socialinius ir demografinius veiksnius, statistiSkai reikSmingai dazniau teisingai atsaké motinos,
Vilniaus miesto savivaldybéje gyvenantys ir aukStesnj iSsilavinimg turintys asmenys (p < 0,05).
Respondenty pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius veiksnius (amziy, gaunamas
pajamas, auginamy nepilnameciy vaiky skaiiy ir auginamy vaiky amziy) buvo statistiSkai

nereik§mingas (p > 0,05) (7 lentele).

7 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir kategorijas
atsakant j klausimq, kada jy nuomone pagal profilaktinj vaiky skiepijimo kalendoriy vaiky

skiepijamas yra uzbaigiamas.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j
klausimgq, kada jy nuomone pagal profilakting vaiky
skiepijimo kalendoriy vaiky skiepijamas yra uzbaigiamas.

Teisingai Neteisingai p reik§mé

atsakiusieji atsakiusieji

respondentai respondentai
Statusas
Mama 188 (60,06) 125 (39,94) <0,05
Tétis 111 (47,64) 122 (52,36)
AmZius
<34 139 (54,51) 116 (45,49) > 0,05
>34 160 (54,98) 131 (45,02)
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7 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir

kategorijas atsakant j klausimg, kada jy nuomone pagal profilaktini vaiky skiepijimo

kalendoriy vaiky skiepijamas yra uzbaigiamas.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j
klausimgq, kada jy nuomone pagal profilaktinj vaiky
skiepijimo kalendoriy vaiky skiepijamas yra uzbaigiamas.
Teisingai Neteisingai p reik§mé
atsakiusieji atsakiusieji
respondentai respondentai
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 95 (68,84) 43 (31,16) <0,05
Mazesnés savivaldybés 204 (50,00) 204 (50,00)
ISsimokslinimas
Aukstasis i$silavinimas 223 (58,22) 160 (41,78) <0,05
Zemesnis i$silavinimas 76 (46,63) 87 (53,37)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 244 (54,10) 207 (45,90) > 0,05
Mazesnés pajamos 55 (57,89) 40 (42,11)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 132 (52,38) 120 (47,62) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 167 (56,80) 127 (43,20)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 201 (52,21) 184 (47,79) > 0,05
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus 98 (60,87) 63 (39,13)
vaikus auginantys tévai

Daugiausia respondenty (atitinkamai 83,82, 83,07, 80,83 ir 80,03 proc.) atsakydami j
teiginius, susijusius su skiepy vaidmeniu, teisingai atsaké ] teiginius, kad skiepai vaidina svarby
vaidmen] uzkreCiamyjy infekciniy ligy prevencijoje ir valdyme, kad skiepijant vaikus reikia
laikytis imunoprofilaktikos kalendoriaus rekomendacijy, kad skiepai atneSa daugiau naudos nei
zalos vaiko sveikatai ir kad skiepai gali sukelti Salutinj poveikj. Trys ketvirtadaliai (74,90 proc.)
atsakiusiyjy sutiko su teiginiu, kad skiepyti sergancius vaikus (pvz.: viduriuojant, kar$¢iuojant)
yra nerekomenduojama. Daugiau uz du tre¢dalius (66,33 proc.) atsakeé teisingai nurodydami, kad
skiepai lemia aktyvaus imuniteto susidaryma skiepy valdomoms ligoms, taciau panaSis skai¢ius
(60,19 proc.) respondenty visgi atsaké neteisingai, sutikdami su teiginiu, kad pasireiSkus
lengvam Salutiniam poveikiui (pvz.: karS¢iavimui) po skiepo, vaiko daugiau nebereikéty
skiepyti, nes tai pavojinga jo gyvybei. Tik daugiau nei pusé (atitinkamai 53,54 ir 50,69 proc.)
respondenty Zinojo, kad Siuo metu, pagal profilaktinj skiepy kalendoriy, vaikai yra skiepijami
nuo 14 uzkreCiamyjy infekciniy ligy ir kad vaika paskiepyti vienu metu nuo skirtingy
uzkreCiamyjy ligy yra saugy. Tik trec¢dalis (31,59 proc.) respondenty paneigé teiginj, kad

Lietuvoje Siuo metu leidZziami naudoti skiepai gali biiti autizmo, genetiniy mutacijy, vézio ar kity
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nepagydomy ligy priezastimi, o lyginant su téc¢iais, motinos statistiSkai reik§Smingai dazniau j §j

teiginj atsaké teisingai ( p < 0,05) (8 pav.).
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8 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir jy teisingus atsakymus atsakant j

teiginius susijusius su skiepy vaidmeniu ir svarba.

Pastaba: Al — Lietuvoje Siuo metu leidziami naudoti skiepai gali biiti autizmo, genetiniy
mutacijy, vezio ar kity nepagydomy ligy priezastimi, A2 — vaikq paskiepyti vienu metu nuo
skirtingy uzkreciamyjy ligy yra saugu, A3 — Siuo metu, pagal profilaktinj skiepy kalendoriy,
vaikai yra skiepijami nuo 14 uzkreciamyjy infekciniy ligy, A4 — pasireiskus lengvam salutiniam
poveikiui (pvz.: karsc¢iavimui) po skiepo, vaiko daugiau nebereikéty skiepyti, nes tai pavojinga jo
gyvybei, A5 — skiepai lemia aktyvaus imuniteto susidarymq skiepy valdomoms ligoms, A6 —
skiepyti sergancius vaikus (pvz.: viduriuojant, karsciuojant) yra nerekomenduojama, AT —
skiepai gali sukelti Salutinj poveikj, A8 — skiepai atnesa daugiau naudos nei Zalos vaiko
sveikatai, A9 - skiepijant vaikus reikia laikytis imunoprofilaktikos kalendoriaus rekomendacijy,

Al10 — skiepai vaidina svarby vaidmenj uzkreciamyjy infekciniy ligy prevencijoje ir valdyme.

Respondentai teisingai atsaké vidutiniskai j 7 i§ 10 pateikty teiginiy apie skiepy vaidmen;j ir
svarba, pagal tai jy atsakymai buvo suskirstyti j dvi kategorijas. Jeigu tiriamasis teisingai atsakeé j
7 ar daugiau teiginiy susijusiy su skiepy vaidmeniu ir svarba — jis buvo laikomas teisingai
atsakiusiyjy, O jeigu teisingai atsaké j maziau nei 7 teiginius, jis buvo priskiriamas prie

neteisingai atsakiusiyjy respondenty kategorijos.



37

Daugiau nei du trec¢daliai respondenty (62,58 proc.) teisingai atsaké | teiginius susijusius su

skiepu vaidmeniu. Respondenty pasiskirstymas pagal statusg ir kategorijas pateiktas diagramoje

(9 pav.).
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9 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas atsakant j teiginius

susijusius su skiepy vaidmeniu ir svarba.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma atsakant j teiginius susijusius su skiepy vaidmeniu ir

svarba pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir kategorijas, statistiSkai reik§mingai

dazniau teisingai ] juos atsaké asmenys su aukStuoju issilavinimu (p < 0,05). Tiriamyjy

pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius veiksnius (statusg, amziy, gyvenamaja

savivaldybe, gaunamas pajamas, auginamy nepilnameciy vaiky skaifiy ir auginamy vaiky

amziy) buvo panasis j tikéting (p > 0,05) (8 lentelé).

8 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir kategorijas

atsakant j teiginius susijusius su skiepy vaidmeniu ir svarba.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai

Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j teiginius
susijusius su skiepy vaidmeniu ir svarba.

Teisingai Neteisingai p reik§mé

atsakiusieji atsakiusieji

respondentai respondentai
Statusas
Mama 201 (64,22) 112 (35,78) > 0,05
Tétis 142 (60,94) 91 (39,06)
AmZius
<34 157 (61,57) 98 (38,43) > 0,05
>34 186 (63,92) 105 (36,08)




8 lentelé (tesinys. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir

kategorijas atsakant j teiginius susijusius su skiepy vaidmeniu ir svarba.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j teiginius
susijusius su skiepy vaidmeniu ir svarba.
Teisingai Neteisingai p reik§mé
atsakiusieji atsakiusieji
respondentai respondentai

Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 90 (65,22) 48 (34,78) > 0,05
Mazesnés savivaldybés 253 (62,01) 155 (37,99)
ISsimokslinimas
Aukstasis iSsilavinimas 253 (66,06) 130 (33,94) <0,05
Zemesnis issilavinimas 90 (55,21) 73 (44,79)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 288 (63,86) 163 (36,14) > 0,05
Mazesnés pajamos 55 (57,89) 40 (42,11)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 169 (67,06) 83 (32,94) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 174 (59,18) 120 (40,82)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 247 (64,16) 138 (35,84) > 0,05
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus 96 (59,63) 65 (40,37)
vaikus auginantys tévai

Dauguma respondenty (87,53 proc.) atsakant j klausima, ka reikéty daryti praleidus biitingja
skiepo doze, pasirinko teisingg atsakymo variantg — vaikui turi bati sudaromas individualus
skiepijimy kalendorius pagal indikacijas, nurodytas vaistiniy preparaty naudojimo apraSymuose.
Lyginant su téciais, motinos statistiSkai reikSmingai daZniau rinkosi teisingg atsakymo variantg

(p < 0,05) (10 pav.).
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10 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq atsakant j klausimgq, kq reikéty daryti
praleidus biitingjg skiepo doze.

Pastaba: Al — pakartotinai einant skiepyti vaiko, suleisti jam visas dozes is karto, A2 — nieko
nereikia daryti, jeigu praleido tai praleido, A3 — Vaikui turi biti sudaromas individualus
skiepijimy  kalendorius pagal indikacijas, nurodytas vaistiniy preparaty naudojimo

aprasymuose.

Respondentai buvo paskirstyti j dvi kategorijas. Tie respondentai, kurie atsakydami j
klausima, ka reikeéty daryti praleidus biitingja skiepo doze, atsaké, kad vaikui turi biiti sudaromas
individualus skiepijimy kalendorius pagal indikacijas, nurodytas vaistiniy preparaty naudojimo
apraSymuose, buvo priskiriami prie teisingai atsakiusiyjy respondenty kategorijos, 0 tie, kurie

pasirinko Kitus variantus — prie neteisingai atsakiusiyjy respondenty kategorijos.

Beveik trys trecdaliai respondenty (87,53 proc.) atsakydami j §j klausimg — atsaké teisingai ir
tik 12,47 proc. rinkosi neteisingus atsakymo variantus. Respondenty pasiskirstymas pagal statusa
ir kategorijas pateiktas diagramoje (11 pav.).
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11 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas atsakant j klausimg, kq
reikety daryti praleidus biitingjq skiepo doze.

Analizuojant respondenty pasiskirstymg atsakant j §j klausimg pagal kategorijas bei
socialinius ir demografinius veiksnius, statistiskai reikSmingai dazniau teisingai atsaké motinos,
Vilniaus miesto savivaldybéje gyvenantys ir aukstajj iSsilavinimg turintys respondentai (p <
0,05). Respondenty pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius veiksnius (amziy,
pajamas, auginamy nepilnameciy vaiky skaiciy ir auginamy vaiky amziy) buvo panasis | tikéting

(p > 0,05) (9 lentelé).

9 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir kategorijas

atsakant j klausimq, kq reikéty daryti praleidus biitingjq skiepo doze.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j
klausimq, kq reikéty daryti praleidus butingjq skiepo
doze.
Teisingai Neteisingai p reik§meé
atsakiusieji atsakiusieji
respondentai respondentai
Statusas
Mama 286 (91,37) 27 (8,63) < 0,05
Tétis 195 (83,69) 38 (16,31)
AmZius
<34 219 (85,88) 36 (14,12) > 0,05
>34 262 (90,03) 29 (9,97)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 129 (93,48) 9 (9,40 < 0,05
Mazesnés savivaldybés 352 (86,27) 56 (13,73)
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9 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir

kategorijas atsakant j klausimq, kq reikéty daryti praleidus biitingjq skiepo doze.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j
klausimg, kq reikety daryti praleidus biitingjq skiepo
doze.
Teisingai Neteisingai p reik§mé
atsakiusieji atsakiusieji
respondentai respondentai
ISsimokslinimas
Aukstasis iSsilavinimas 347 (90,60) 36 (9,40) <0,05
Zemesnis issilavinimas 134 (82,21) 29 (17,79)
Pajamos (vidutinés vienam $eimos nariui)
Didesnés pajamos 399 (88,47) 52 (11,53) > 0,05
MazZesnés pajamos 82 (96,32) 13 (13,68)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 221 (87,70) 31 (12,30) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 260 (88,44) 24 (11,56)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amziaus vaikus 340 (88,31) 45 (11,69) > 0,05
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus 141 (87,58) 20 (12,42)
vaikus auginantys tévai

Dauguma respondenty (79,92 proc.) atsakant j klausima, ar svarbu, kad bty paskiepyta ne
maziau kaip 90 procenty Zzmoniy, atsaké teisingai, nurodydami, kad tai svarbu siekiant uzkirsti
kelig uzkrato plitimui. Lyginant su motinomis, téciai statistiSkai reikSmingai dazniau rinkosi

teisingg atsakymo variantg (p < 0,05) (12 pav.).
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12 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq atsakant j klausimgq, ar svarbu, kad
biity paskiepytq ne maziau kaip 90 procenty zmoniy.

Pastaba: Al — nezinau, A2 — Manau, kad néra svarbu, kokia gyventojy dalis bus paskiepytq, A3 —

Manau, kad tai svarbu siekiant uzkirsti kelig uzkrato plitimui.

Respondentai buvo suskirstyti j dvi kategorijas pagal pasirinktus atsakymus. Respondentai,
atsakydami j klausimg, ar svarbu, kad buty paskiepyta ne maziau kaip 90 procenty Zmoniy,
nurodé, kad tai yra svarbu siekiant uzkirsti kelig uzkrato plitimui, buvo priskiriami teisingai
atsakiusiyjy respondenty kategorijai, o tie, kurie pasirinko kitus du atsakymo variantus, buvo
laikomi neteisingai atsakiusiais.

Dauguma respondenty (79,92 proc.) atsakydami j §j klausimg — atsaké teisingai. Respondenty
pasiskirstymas pagal statusg ir kategorijas pateiktas diagramoje (13 pav.).
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13 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas atsakant j klausimgq, ar

svarbu, kad biity paskiepytq ne maziau kaip 90 procenty zmoniy.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma atsakant j §j klausimg pagal kategorijas bei
socialinius ir demografinius veiksnius, statistiskai reikSmingai dazniau teisingai atsaké téciai ir
34 bei vyresnio amziaus respondentai (p < 0,05). Respondenty pasiskirstymas pagal kitus
socialinius ir demografinius veiksnius (gyvenamaja savivaldybe, iSsimokslinima, gaunamas
pajamas, auginamy nepilnameciy vaiky skaiciy ir auginamy vaiky amziy) buvo statistiSkai

nereik§mingas (p > 0,05) (10 lentelé).

10 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir

kategorijas atsakant j klausimq, ar svarbu, kad bity paskiepytq ne maziau kaip 90 procenty

Zmoniy.
Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j
klausimgq, ar svarbu, kad biity paskiepytq ne maziau kaip
90 procenty Zmoniy.
Teisingai Neteisingai p reik§mé
atsakiusieji atsakiusieji
respondentai respondentai
Statusas
Mama 237 (75,72) 76 (24,28) <0,05
Tétis 196 (84,12) 37 (15,88)
AmZius
<34 190 (74,51) 65 (25,49) < 0,05
>34 243 (83, 51) 48 (16,49)
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10 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius

ir kategorijas atsakant j klausimq, ar svarbu, kad buty paskiepytq ne maziau kaip 90 procenty

Zmoniy.
Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j
klausimgq, ar svarbu, kad bity paskiepytq ne maziau kaip
90 procenty zmoniy.
Teisingai Neteisingai p reik§mé
atsakiusieji atsakiusieji
respondentai respondentai
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 108 (78,26) 30 (21,74) > 0,05
Mazesnés savivaldybés 325 (79,66) 83 (20,34)
ISsimokslinimas
Aukstasis iSsilavinimas 308 (80,42) 75 (19,58) > 0,05
Zemesnis i$silavinimas 125 (76,69) 38 (23,31)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 361 (80,04) 90 (19,96) > 0,05
Mazesnés pajamos 72 (75,79) 23 (24,21)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 198 (78,57) 54 (21,43) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 235 (79,93) 59 (20,07)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 308 (80,00) 77 (20,00) > 0,05
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus 125 (77,64) 36 (22,36)
vaikus auginantys tévai

Respondenty pasiskirstymas pagal statusg ir jy teisingus atsakymus, atsakant j teiginius,
susijusius su skiepijimo jtaka uzkre¢iamosioms infekcinéms ligoms buvo labai panasis, taciau
daugiausiai respondenty (66,27 proc.) teisingai atsaké sutikdami su teiginiu, kad mazéjant
skiepijimo apréptims, kyla didesné rizika atsinaujinti pavojingoms uzkreciamosios infekcinéms
ligoms. Tiriamyjy pasiskirstymas pagal statusa atsakant j Siuos teiginius, buvo statistiskai

nereik§mingas (p > 0,05) (14 pav.).
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14 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir jy teisingus atsakymus, atsakant j

teiginius, susijusius su skiepijimo jtaka uzkreciamosioms infekcinéms ligoms.

Pastaba: Al — nepaskiepytas vaikas gali biiti infekciniy ligy nesiotoju ir taip uzkrésti kitus, A2 —
vaikas gali uzsikrésti uzkreciamosiomis infekcinémis ligomis, nuo kuriy yra skiepijamas, A3 —
nepaskiepyti vaikai gali susirgti mirtinomis uzkreciamosiomis ligomis, A4 — mazéjant skiepijimo

apréptims, kyla didesné rizika atsinaujinti pavojingoms uzkreciamosioms infekcinéms ligoms.

Respondentai teisingai atsaké vidutiniSkai ; 3 i§ 4 pateikty teiginiy apie skiepy itaka
uzkre¢iamosioms infekcinéms ligoms. Jeigu respondentas teisingai atsaké j 3 ar daugiau teiginiy
— Jis buvo priskiriamas prie teisingai atsakiusiyjy kategorijos. Jeigu tiriamasis teisingai atsaké ]

maziau nei 3 teiginius, jis buvo priskiriamas prie neteisingai atsakiusiyjy kategorijos.

Tik daugiau nei pusé (57,44 proc.) tyrime dalyvavusiy respondenty teisingai atsaké j teiginius
susijusius su skiepy jtaka uzkre¢iamosioms infekcinéms ligoms. Respondenty pasiskirstymas

pagal statusg ir kategorijas pateiktas diagramoje (15 pav.).
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15 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas, atsakant j teiginius,

susijusius su skiepijimo jtaka uzkreciamosioms infekcinéms ligoms.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma atsakant j teiginius, susijusius su skiepijimo jtaka
uzkre¢iamosioms infekcinéms ligoms pagal kategorijas bei socialinius ir demografinius
veiksnius, statistiSkai reik§Smingai dazniau neteisingai j juos atsaké asmenys gyvenantys
mazesnése savivaldybése ir turintys zemesnj iSsilavinimg (p < 0,05). Respondenty
pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius veiksnius (statusg, amziy, gaunamas
pajamas, auginamy nepilnameciy vaiky skaiciy ir auginamy vaiky amziy) buvo panasis | tikéting

(p > 0,05) (11 lentelé).

11 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir
kategorijas atsakant j atsakant j teiginius, susijusius su skiepijimo jtaka uzkreciamosioms

infekcinems ligoms.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j atsakant
j teiginius, susijusius su skiepijimo jtaka
uzkreciamosioms infekcinems ligoms.
Teisingai Neteisingai p reik§mé

atsakiusieji atsakiusieji
respondentai respondentai

Statusas

Mama 193 (61,66) 120 (38,34) > 0,05

Tétis 124 (53,22) 109 (46,78)

AmZius

<34 140 (54,90) 115 (45,10) > 0,05

>34 177 (68,82) 114 (39,18)
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11 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius

ir kategorijas atsakant j atsakant j teiginius, susijusius su skiepijimo jtaka uzkreciamosioms

infekcinems ligoms.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j atsakant
j teiginius, susijusius su skiepijimo jtaka
uzkreciamosioms infekcinéms ligoms.
Teisingai Neteisingai p reik§mé
atsakiusieji atsakiusieji
respondentai respondentai

Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 91 (65,94) 47 (34,06) <0,05
Mazesnés savivaldybés 226 (55,39) 182 (44,61)
ISsimokslinimas
Aukstasis iSsilavinimas 236 (61,62) 147 (38,38) < 0,05
Zemesnis i$silavinimas 81 (49,69) 82 (50,31)
Pajamos (vidutinés vienam $eimos nariui)
Didesnés pajamos 268 (59,42) 183 (40,58) > 0,05
MaZesnés pajamos 49 (51,58) 46 (48,42)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 145 (57,54) 107 (42,46) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 172 (58,50) 122 (41,50)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 226 (58,70) 159 (41,30) > 0,05
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus 91 (56,52) 70 (43,48)
vaikus auginantys tévai

Beveik visi respondentai (99,15 proc.) atsaké teisingai, kad vienas i§ skiepy galimy Salutiniy
poveikiy yra kar§¢iavimas. PanaSts skaiCius atsakiusiyjy (98,45 proc.) nurodé, kad skiepai
sukelia skausma ir patinimg injekcijos vietoje, 93,98 proc. Zyméjo nuovargj/vanguma, 91,74
proc. nurod¢, galvos, raumeny ir sgnariy skausmus, o 89,07 proc. pazymeéjo Saltkretj. Tik maziau
nei pusé (atitinkamai 49,79, 43,34 ir 41,00 proc.) respondenty paneigé, kad skiepai gali sukelti
autizmg, apakimg ar mirt]. Respondenty pasiskirstymas pagal statusa atsakant } teiginius,

susijusius su skiepy galimais Salutiniais poveikiais buvo panasis j tikéting (p > 0,05) (16 pav.).
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teiginius susijusius su skiepy galimais Salutiniais poveikiais.

Pastaba: A1 — mirtis, A2 — apakimas, A3 — autizmas, A4 — saltkrétis, A5 — galvos, raumeny ir
sqnariy skausmai, A6 — nuovargis/vangumas, A7 — skausmas ir patinimas injekcijos vietoje, A8 —

karsciavimas.

Respondentai teisingai atsaké vidutiniSkai j 6 i§ 8 pateikty teiginiy apie skiepy galimus
Salutinius poveikius ir pagal §j principg respondenty atsakymai buvo suskirstyti j dvi kategorijas.
Tiriamieji, kurie teisingai atsaké j 6 ar daugiau pateikty teiginiy, buvo laikomi teisingai
atsakiusiais, o tie kas teisingai atsaké j maziau nei 6 teiginius, buvo priskiriami prie neteisingai

atsakiusiyjy respondenty kategorijos.

Daugiau nei du trecdaliai tyrime dalyvavusiy respondenty (63,25 proc.) teisingai atsaké j
teiginius susijusius su skiepy galimais Salutiniais poveikiais. Respondenty pasiskirstymas pagal

statusg ir kategorijas pateiktas diagramoje (17 pav.).
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17 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas, atsakant j teiginius

susijusius su skiepy galimais Salutiniais poveikiais.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma atsakant j teiginius susijusius su skiepy galimais

Salutiniais poveikiais pagal socialinius ir demografinius veiksnius bei kategorijas, statistiskai

reikSmingai dazniau teisingai atsaké respondentai gaunantys aukstesnes pajamas (p < 0,05).

Respondenty pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius veiksnius (statusg, amziy,

gyvenamgja savivaldybe, iSsimokslinimg, auginamy nepilnameciy vaiky skaiciy ir auginamy

vaiky amziy) buvo panasis j tikéting (p > 0,05) (12 lentelé).

12 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir

kategorijas atsakant j atsakant j teiginius susijusius su skiepy galimais Salutiniais poveikiais.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai

Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir

demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j atsakant

j teiginius susijusius su skiepy galimais Salutiniais

poveikiais.
Teisingai Neteisingai p reik§meé

atsakiusieji atsakiusieji

respondentai respondentai
Statusas
Mama 185 (59,11) 128 (40,89) > 0,05
Tétis 157 (67,38) 76 (32,62)
AmZius
<34 161 (63,14) 94 (36,86) > 0,05
>34 181 (62,20) 110 (37,80)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 84 (60,87) 54 (39,13) > 0,05
MaZesnés savivaldybés 258 (63,24) 150 (36,76)
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12 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius

ir kategorijas atsakant j atsakant j teiginius susijusius su skiepy galimais Salutiniais

poveikiais.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai

Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir

demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j atsakant

j teiginius susijusius su skiepy galimais Salutiniais

vaikus auginantys tévai

poveikiais.
Teisingai Neteisingai p reik§mé

atsakiusieji atsakiusieji

respondentai respondentai
ISsimokslinimas
Aukstasis i$silavinimas 235 (61,36) 148 (38,64) > 0,05
Zemesnis issilavinimas 107 (65,64) 56 (34,36)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 292 (64,75) 159 (35,25) <0,05
MaZesnés pajamos 50 (52,63) 45 (47,37)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 169 (67,06) 83 (32,94) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 173 (58,84) 121 (41,16)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 245 (63,64) 140 (36,36) > 0,05
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus 97 (60,25) 64 (39,75)

4.3. Tévy bendry Ziniy apie vaiky imunoprofilaktikq ir vaiky imunoprofilaktikos programos

igyvendinimo ypatumus lygio jvertinimas pagal teisingy ir neteisingy atsakymy j klausimgqg

skaiciy

Kiekvienam tyrime dalyvavusiam respondentui buvo suskaifiuotas teisingy ir neteisingy

atsakymy j klausimus skaicius (balas). Pagal tiriamyjy surinkty baly skai¢iy buvo vertinamas jy

ziniy lygis apie vaiky imunoprofilaktika ir vaiky imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo

ypatumus. Apklaustieji atsake ] visus klausimus teisingai, maksimaliai galéjo surinkti 27 balus.

Klausimai, kurie buvo jtraukti j baly skai¢iavima pateikti 13 lenteléje.
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13 lentelé. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal jy atsakymus j klausimus apie vaiky

imunoprofilaktikq ir vaiky imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo ypatumus, Siekiant

jvertinti jy Zinias balais.

Klausimai, kurie buvo jtraukti j baly skaiciavimg Respondentai | Respondentai
(proc.), (proc.),
turintys turintys
aukstesnj Zemesnj Ziniy
ziniy lygj g
1. Ar zinote, kad yra Lietuvos Respublikos Sveikatos 87,00 13,00
apsaugos ministro patvirtintas profilaktiniy vaiky
skiepijimo kalendorius?
2. Kaip manote, kada vaikas turi buti pirmg kartg 64,65 35,35
paskiepytas pagal profilaktinj vaiky skiepijimo
kalendoriy?
3. Kaip manote, kada pagal profilaktinj vaiky skiepijimo 54,76 45,24
kalendoriy vaiky skiepijimas yra uzbaigiamas?
4. Ar sutinkate su teiginiu, kad skiepai vaidina svarby 83,15 16,85
vaidmen] uzkreciamyjy infekciniy ligy prevencijoje ir
valdyme?
5. Ar sutinkate su teiginiu, kad skiepai atne$a daugiau 80,22 19,78
naudos nei Zalos vaiko sveikatai?
6. Ar sutinkate su teiginiu, kad vaikg paskiepyti vienu 49,82 50,18
metu nuo skirtingy uzkre¢iamyjy ligy yra saugu?
7. Ar sutinkate su teiginiu, kad skiepai lemia aktyvaus 66,48 33,52
imuniteto susidaryma skiepy valdomoms ligoms?
8. Ar sutinkate su teiginiu, kad Lietuvoje Siuo metu 33,70 66,30
leidziami naudoti skiepai gali biiti autizmo, genetiniy
mutacijy, vézio ar kity nepagydomy ligy priezastimi?
9. Ar sutinkate su teiginiu, kad skiepai gali sukelti 79,30 20,70
Salutinj poveikj?
10. Ar sutinkate su teiginiu, kad pasireiskus lengvam 61,54 38,46
Salutiniam poveikiui (pvz.: kar§¢iavimui) po skiepo,
vaiko daugiau nebereikéty skiepyti, nes tai pavojinga
jo gyvybei?
11. Ar sutinkate su teiginiu, kad Siuo metu, pagal 52,20 47,80
profilaktinj skiepy kalendoriy, vaikai yra skiepijami
nuo 14 uzkre¢iamyjy infekciniy ligy?
12. Ar sutinkate su teiginiu, kad skiepyti sergancius 76,19 23,81
vaikus  (pvz. viduriuojant, Kkarséiuojant) yra
nerekomenduojama?
13. Ar sutinkate su teiginiu, kad skiepijant vaikus reikia 82,60 17,40
laikytis imunoprofilaktikos kalendoriaus
rekomendacijy?
14. Kaip galvojate, kg reikéty daryti praleidus biitingja 88,10 11,90
skiepo doze?
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13 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal jy atsakymus j klausimus apie

vaiky imunoprofilaktikq ir vaiky imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo ypatumus,

siekiant jvertinti jy Zinias balais.

Klausimai, kurie buvo jtraukti j baly skaiciavimg Respondentai | Respondentai
(proc.), (proc.),
turintys turintys
aukstesnj Zemesnj Ziniy
ziniy lygj g
15. Kaip manote, ar svarbu, kad buty paskiepyta ne 79,30 20,70
maziau kaip 90 procenty Zzmoniy?
16. Ar sutinkate su teiginiu, kad nepaskiepytas vaikas gali 61,17 38,83
biiti infekciniy ligy neSiotoju ir taip uzkrésti kitus?
17. Ar sutinkate su teiginiu, kad mazéjant skiepijimo 66,67 33,33
apréptims,  kyla  didesné rizika  atsinaujinti
pavojingoms uzkreciamosioms infekcinéms ligoms?
18. Ar sutinkate su teiginiu, kad vaikas gali uzsikrésti 62,09 37,91
uzkreCiamosiomis infekcinémis ligomis, nuo kuriy yra
skiepijamas?
19. Ar sutinkate su teiginiu, kad nepaskiepyti vaikai gali 64,84 35,16
susirgti mirtinomis uzkreciamosiomis infekcinémis
ligomis.
20. Ar sutinkate su teiginiu, kad vienas i§ skiepy 99,08 0,92
sukeliamy Salutiniy poveikiy yra kar$¢iavimas?
21. Ar sutinkate su teiginiu, kad vienas i§ skiepy 98,35 1,65
sukeliamy Salutiniy poveikiy yra skausmas ir
patinimas injekcijos vietoje?
22. Ar sutinkate su teiginiu, kad vienas i§ skiepy 50,92 49,08
sukeliamy $alutiniy poveikiy yra autizmas?
23. Ar sutinkate su teiginiu, kad vienas i§ skiepy 93,22 6,78
sukeliamy Salutiniy poveikiy yra
nuovargis/vangumas?
24. Ar sutinkate su teiginiu, kad vienas i§ skiepy 91,03 8,97
sukeliamy Salutiniy poveikiy yra galvos, raumeny ir
sanariy skausmai?
25. Ar sutinkate su teiginiu, kad vienas i§ skiepy 88,10 11,90
sukeliamy $alutiniy poveikiy yra Saltkrétis?
26. Ar sutinkate su teiginiu, kad vienas i§ skiepy 48,84 59,16
sukeliamy Salutiniy poveikiy yra mirtis?
27. Ar sutinkate su teiginiu, kad vienas i§ skiepy 43,77 56,23
sukeliamy $alutiniy poveikiy yra apakimas?

Respondentai teisingai atsaké vidutiniskai i 19 klausimy susijusiy su vaiky imunoprofilaktika

ir vaiky imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo ypatumais. Pagal surinkty baly skaiciy

respondentai buvo suskirstyti i dvi kategorijas. Daugiau nei du trecdaliai (66,45 proc.) tyrime

dalyvavusiy respondenty surinko 19 ar daugiau baly ir buvo laikomi aukstesnj ziniy lygj

turinCiais respondentais, tuo tarpu 33,55 proc. respondenty surinko maziau nei 19 baly ir buvo
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laikomi zemesnj ziniy lygj turin€iais respondentais. Respondenty pasiskirstymas pagal statusg ir

surinkty baly skaiCiy pateiktas diagramoje (18 pav.).
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18 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir jy surinkty baly skaiciy atsakant j
klausimus apie vaiky imunoprofilaktikq ir vaiky imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo
ypatumus.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma pagal socialinius ir demografinius veiksnius bei
surinkty baly skaiciy, atsakant j klausimus, kurie buvo jtraukti j baly skai¢iavimg apie vaiky
imunoprofilaktikg ir vaiky imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo ypatumus, statistiSkai
reik§mingai dazniau 19 ir daugiau baly surinko auksStesnes pajamas gaunantys respondentai (p <
0,05). Respondenty pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius veiksnius (statusa,
amziy, gyvenamaja savivaldybe, iSsimokslinima, auginamy nepilnameciy vaiky skaiCiy ir

auginamy vaiky amziy) buvo panasis ] tikéting (p > 0,05) (14 lentelé).
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14 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir surinkty

baly skaiciy, atsakant j klausimus apie vaiky imunoprofilaktikq ir vaiky imunoprofilaktikos

programos jgyvendinimo ypatumus, siekiant jvertinti jy Zinias balais.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai

Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas, atsakant j
klausimus apie vaiky imunoprofilaktikq ir vaiky

imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo ypatumus,

siekiant jvertinti jy Zinias balais.

vaikus auginantys tévai

>19 <19 p reik§mé
Statusas
Mama 197 (62,94) 116 (37,06) > 0,05
Tétis 163 (69,96) 70 (30,04)
AmzZius
<34 158 (61,96) 97 (38,04) > 0,05
>34 202 (69,42) 89 (30,58)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 90 (65,22) 48 (34,78) > 0,05
MaZesnés savivaldybés 270 (66,18) 138 (33,82)
ISsimokslinimas
Aukstasis i§silavinimas 259 (67,62) 124 (32,38) > 0,05
Zemesnis i§silavinimas 101 (61,96) 62 (38,04)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 313 (69,40) 138 (30,60) < 0,001
MazZesnés pajamos 47 (49,47) 48 (50,53)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 175 (69,44) 77 (30,56) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 185 (62,93) 109 (37,07)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 257 (66,75) 128 (33,25) > 0,05
auginantys tévai
TIkimokyklinio ir mokyklinio amziaus 103 (63,98) 58 (36,02)

4.4. Tévy poziirio j vaiky imunoprofilaktikq ir su ja susijusiy sunkumy, vertinimas

Dauguma tyrime dalyvavusiy respondenty (93,42 proc.) nurodé, kad skiepija savo vaikus ir

tik 6,58 proc. nurodé vaiky neskiepijantis (19 pav.).
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19 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq atsakant j klausimq, ar skiepijate savo

vaikq.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma atsakant j klausima, ar skiepijate savo vaika pagal
socialinius ir demografinius veiksnius, ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus vaikus auginantys
respondentai statistiSkai reikSmingai dazniau nurodé, kad savo vaiky neskiepija (p < 0,05).
Respondenty pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius veiksnius atsakant j §j
klausimg (statusg, amziy, gyvenamaja savivaldybe, iSsimokslinimg, gaunamas pajamas,
i$simokslinimg ir auginamy nepilnameciy vaiky skai¢iy) buvo panasas j tikéting (p > 0,05) (15

lentelée).

15 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius atsakant j

Klausimgq, ar skiepijate savo vaikg.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius atsakant j klausimg, ar skiepijate
savo vaikg.
Taip | Ne p reik§mé

Statusas
Mama 296 (94,57) 17 (5,43) > 0,05
Tétis 215 (92,27) 18 (7,73)
AmZius
<34 237 (92,94) 18 (7,06) > 0,05
>34 274 (94,16) 17 (5,84)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 131 (94,93) 7 (5,07) > 0,05
Mazesnés savivaldybés 380 (93,14) 28 (6,86)
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15 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius

atsakant j klausimgq, ar skiepijate savo vaikq.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius atsakant j klausimgq, ar skiepijate
savo vaikg.
Taip | Ne p reik§mé

ISsimokslinimas
Aukstasis i$silavinimas 360 (93,99) 23 (6,01) > 0,05
Zemesnis issilavinimas 151 (92,64) 12 (7,36)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 420 (93,13) 31 (6,87) > 0,05
MaZesnés pajamos 90 (94,74) 5 (5,26)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 239 (94,84) 13 (5,16) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 272 (92,52) 22 (7,48)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 366 (95,06) 19 (4,94) <0,05
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amZiaus 145 (90,06) 16 (9,94)
vaikus auginantys tévai

Siekiant jvertinti ikimokyklinio amziaus vaikus auginanéiy tévy pozilri 1 vaiky
imunoprofilaktika ir su ja susijusius sunkumus, respondenty atsakymai j konkrec¢ius klausimus
buvo vertinami pagal vaikus skiepijanéiy ir neskiepijanciy tiriamyjy grupes. Vaikus
neskiepijanciy respondenty grupéje buvo siekiama i$siaiskinti poziiirj | skiepijimg, priezastis ir
sunkumus su kuriais galimai susiduria tévai ir dél kuriy neskiepija vaiko. Vaikus skiepijanciy
respondenty grupéje buvo siekiama i$siaiskinti kaip rimtai tévai Zitiri ] konkrecius aspektus pries

vaiko skiepijima.

Vaikus neskiepijanciy tévy poZiirio | vaiky imunoprofilaktikq ir su ja susijusiy sunkumy,

vertinimas

Beveik pusé (48,53 proc.) tyrime dalyvavusiy respondenty nurodé, kad neskiepija savo vaiko
dél tam tikry vaiko sveikatos sutrikimy. Panasts skaicius tévy (atitinkamai 45,92 ir 42,32 proc.)
nurode, kad vaiko neskiepija, nes internete ir Ziniasklaidoje rado daug jrodymuy, kad skiepai yra
zalingi bei kad jy draugai ir artimieji neskiepijo vaiky ir jie nesusirgo, o 40,20 proc. neskiepija,
nes mano, kad ikimokyklinio amziaus vaikai yra tam per mazi. Daugiau nei trec¢dalis
respondenty (atitinkamai 39,87 ir 37,09 proc.) mano, kad paskiepijus vaikas suserga ta liga, nuo
kurios skiepijama ir kad ligos, nuo kuriy skiepijama néra tokios pavojingos, o beveik trecdalis
(27,94 proc.) atsisako skiepy, nes skiepai néra kompensuojami i$ valstybés biudzeto.

Ketvirtadalis tévy (25,49 proc.) kaip priezast] nurodé¢, kad gydytojas jiems pataré neskiepyti
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vaiko, 23,04 proc. neskiepija vaiky dél savo religiniy pazitry, o 22,55 proc. pamirsta, jog jiems
reikia paskiepyti vaikg. Maziausiai respondenty (19,77 proc.) nurodé, kad vaiko neskiepija, nes
skiepai yra jiems neprieinami (pvz.: arti néra sveikatos priezitiros jstaigos, toli vaziuoti ir pan.).
Sutikusiy su pateiktais teiginiais respondenty pasiskirstymas pagal statusg atsakant j klausima,

kokios priezastys lemia tai, kad nenorite skiepyti savo vaiko, pateiktas diagramoje (20 pav.).

100
90
80
70

61,11

60 52,94

50 50
- 47,06 5 9706204853

38,89 39 g7l 4020 [4232
4 33,33 35,29 35 29
29,41
s 27,78 .. 25,40 [27:94
19,77 (255 17,65
20 6,6
11, 75 11, 75
55 I I
0

Pasirinktas atsakymo variantas

o

o

Santykinis daznis, %

=
o

B Mama mTétis M IS viso

20 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir sutikimg Su pateiktais teiginiais,

atsakant j klausimgq, kokios prieZastys lemia tai, kad nenorite skiepyti savo vaiko.

Pastaba: Al — nenoriu skiepyti vaiko, nes skiepai yra neprieinami (pvz. arti néra sveikatos
prieziiiros jstaigos, toli vaziuoti ir pan.), A2 — as pamirstu, kad man reikia paskiepyti vaikq, man
tritksta priminimo apie tai, A3 — Nenoriu skiepyti vaiko dél savo religiniy paziiry, A4 — gydytojas
man pataré neskiepyti vaiko, A5 — nenoriu skiepyti vaiko, nes skiepai néra kompensuojami is
valstybés biudzeto, A6 — Manau, kad ligos nuo kuriy skiepijama, néra tokios pavojingos, A7 —
nenoriu skiepyti vaiko, nes paskiepijus vaikas suserga liga, nuo kurios skiepijama, A8 — nenoriu
skiepyti vaiko, nes manau, kad ikimokyklinio amziaus vaikai yra tam per mazi, A9 — nenoriu
skiepyti vaiko, nes mano draugai/artimieji neskiepijo vaiky ir jie nesusirgo, A10 — nenoriu
skiepyti vaiko, nes internete ir Ziniasklaidoje radau daug jrodymy, kad skiepai yra zalingi, A11 —

Nenoriu skiepyti vaiko dél tam tikry vaiko sveikatos sutrikimy.

Analizuojant respondenty pasiskirstymg pagal sutikimg su pateiktais teiginiais bei socialinius
ir demografinius veiksnius atsakant j klausima, kokios priezastys lemia tai, kad nenorite skiepyti
savo vaiko, statistiSkai reik§mingai dazniau atsakyma — a§ pamirStu, kad man reikia paskiepyti

vaikg, man triksta priminimo apie tai, rinkosi jaunesni nei 34 mety amziaus respondentai, 0 34
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mety ir vyresni respondentai statistiskai reikSmingai dazniau nurodé, kad gydytojas jiems pataré
neskiepyti vaiko (p < 0,05). Téciai ir tie respondentai, kurie augina viena nepilnamet] vaika
Seimoje statistiSkai reikSmingai dazniau nurode, kad nenori skiepyti vaiko, nes skiepai néra
kompensuojami i§ valstybés biudzeto (p < 0,05). Taip pat téciai statistiSkai reikSmingai dazniau
rinkosi atsakyma, kad nenori skiepyti vaiko, nes jy draugai/artimieji vaiky neskiepijo ir jie
nesusirgo (p < 0,05). Respondenty pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius
veiksnius ir pasirinktus atsakymo variantus, buvo statistiSkai nereikSmingas (p > 0,05) (16, 17

lentelés).

16 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir sutikimg

su pateiktais teiginiais, atsakant j klausimg, kokios priezastys lemia tai, kad nenorite skiepyti

savo vaiko.
Socialiniai ir Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir sutikimg
demografiniai veiksniai su pateiktais teiginiais, atsakant j klausimg, kokios priezastys lemia tai, kad
nenorite skiepyti savo vaiko.
Al | A2 A3 A4 A5 A6
Statusas
Mama 2 (11,76) 2 (11,76) 5(29,41) 3 (17,65) 1 (5,88) 6 (35,29)
Tétis 5 (27,78) 6 (33,33) 3(16,67) 6 (33,33) 9 (50,00) 7 (38,89)
p reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05 <0,05 > 0,999
AmZius
<34 4 (26,67) 7 (46,67) 2 (13,33) 1 (6,67) 4 (26,67) 5 (33,33)
>34 3 (15,00) 1(5,00) 6 (30,00) 8 (40,00) 6 (30,00) 8 (40,00)
p reikSmé > 0,05 < 0,05 > 0,05 <0,05 > 0,999 > 0,05
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto 0 (0,00) 0 (0,00) 0 (0,00) 1(14,29) 1(14,29) 3(42,86)
savivaldybé
MazZesnés savivaldybés 7 (25,00) 8 (28,57) 8 (28,57) 8 (28,57) 9 (32,14) 10 (35,71)
p reikSmé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,999
ISsimokslinimas
Aukstasis iSsilavinimas 5(21,74) 5 (21,74) 6 (26,09) 4(17,39) 4 (17,39) 9(39,13)
Zemesnis i§silavinimas 2 (16,67) 3 (25,00) 2 (16,67) 5 (41,67) 6 (50,00) 4 (33,33)
p reik§mé > 0,999 > 0,999 > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,999
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 7 (22,58) 8 (25,81) 7 (22,58) 9 (29,03) 10 (32,26) 13 (41,94)
Mazesnés pajamos 0 (0,00) 0 (0,00) 1 (25,00) 0 (0,00) 0 (0,00) 0 (0,00)
p reikSmé > 0,05 > 0,05 > 0,999 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 4 (30,77) 4 (30,77) 3 (23,08) 4 (30,77) 7 (53,85) 4 (30,77)
Du ir daugiau vaiky 3 (13,64) 4 (18,18) 5(22,73) 5(22,73) 3 (13,64) 9 (40,91)
P reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,999 > 0,05 < 0,05 > 0,05
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio 5 (26,32) 5 (26,32) 4 (21,05) 5(26,32) 8 (42,11) 7 (36,84)
amziaus vaikus
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir 2 (12,50) 3 (18,75) 4 (25,00) 4 (25,00) 2 (12,50) 6 (37,50)
mokyklinio amziaus
vaikus auginantys tévai
p reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,999 > 0,999 > 0,05 > 0,999

Pastaba: atsakymy variantai aprasyti 20 pav. pastaboje.
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17 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir sutikimg

su pateiktais teiginiais, atsakant j klausimgq, kokios priezastys lemia tai, kad nenorite skiepyti

savo vaiko (zesinys).

Socialiniai ir demografiniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius
UELEIED veiksnius ir sutikimq su pateiktais teiginiais, atsakant j klausimg,
kokios priezastys lemia tai, kad nenorite skiepyti savo vaiko.
A7 | A8 A9 A10 All
Statusas
Mama 6 (35,29) 8 (47,06) 4 (23,53) 9 (52,94) 8 (47,06)
Tétis 8 (44,44) 6 (33,33) 11 (61,11) 7 (38,89) 9 (50,00)
P reik§mé > 0,05 > 0,05 < 0,05 > 0,05 > 0,999
AmZius
<34 6 (40,00) 6 (40,00) 9 (60,00) 5 (33,33) 6 (40,00)
>34 8 (40,00) 8 (40,00) 6 (30,00) 11 (55,00) 11 (55,00)
P reik§mé > 0,999 > 0,999 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 2 (28,57) 4 (57,14) 2 (28,57) 5 (71,43) 2 (28,57)
MazZesnés savivaldybés 12 (42,86) 10 (35,71) 13 (46,43) | 11(39,29) 15 (53,57)
P reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
ISsimokslinimas
Aukstasis iSsilavinimas 9 (39,13) 11 (47,83) 9 (39,13) 12 (52,17) 10 (43,48)
Zemesnis i3silavinimas 5 (41,67) 3 (25,00) 6 (50,00) 4 (33,33) 7 (58,33)
P reik§mé > 0,999 > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 14 (45,16) 13 (41,94) 15 (48,39) | 14 (45,16) 16 (51,61)
Mazesnés pajamos 0 (0,00) 1 (25,00) 0(0,00) 2 (50,00) 1 (25,00)
P reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,999 > 0,05
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 6 (46,15) 5 (38,46) 6 (46,15) 7 (53,85) 8 (61,54)
Du ir daugiau vaiky 8 (36,36) 9 (40,91) 9 (40,91) 9 (40,91) 9 (40,91)
P reik§mé > 0,05 > 0,999 > 0,999 > 0,05 > 0,05
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amziaus vaikus 10 (52,63) 7 (36,84) 9 (47,37) 9 (47,37) 11 (57,89)
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio 4 (25,00) 7 (43,75) 6 (37,50) 7 (43,75) 6 (37,50)
amziaus vaikus auginantys tévai
P reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,999 > 0,05

Pastaba: atsakymy variantai aprasyti 20 pav. pastaboje.

Dauguma respondenty (69,58 proc.) atsakydami j klausima, ar sutiktuméte skiepyti savo
vaika, jeigu Jums biity suteikta daugiau moksliSkai pagristos informacijos apie skiepy nauda bei
imunoprofilaktikos svarbg ir organizavimo eiga, nurodé¢, kad vis tiek nesutikty skiepyti savo
vaiko ir tik trecdalis (30,42 proc.) tévy visgi sutikty skiepyti savo vaikga. Respondenty
pasiskirstymas pagal statusg ir kategorijas pateiktas diagramoje (21 pav.).
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skiepyti savo vaikg, jeigu Jums bity suteikta daugiau moksliskai pagristos informacijos apie

skiepy naudg bei imunoprofilaktikos svarbq ir organizavimo eigq.

Analizuojant respondenty pasiskirstymg pagal socialinius ir demografinius veiksnius,
atsakymg — taip, statistiSkai reikSmingai dazniau rinkosi vieng nepilnamet] vaika Seimoje
auginantys respondentai (p < 0,05). Respondenty pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir
demografinius rodiklius (statusa, amziy, gyvenamajg savivaldybe, iSsimokslinima, gaunamas
pajamas ir auginamy vaiky amziy) atsakant j $j klausimg buvo panasts j tikéting (p > 0,05) (18

lentelée).

18 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius, atsakant j
klausimg, ar sutiktuméte skiepyti savo vaikq, jeigu Jums biity suteikta daugiau moksliskai

pagristos informacijos apie skiepy naudg bei imunoprofilaktikos svarbq ir organizavimo eigq.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius, atsakant § klausimg, ar
sutiktuméte skiepyti savo vaikq, jeigu Jums biity

suteikta daugiau moksliskai pagristos informacijos

apie skiepy naudq bei imunoprofilaktikos svarbg ir
organizavimo eigq.

Taip | Ne p reik§mé
Statusas
Mama 2 (15,38) 11 (84,62) >0.05
Tétis 5 (45,45) 6 (54,55) '
Amzius
<34 4 (36,36) 7 (63,64) > 0,05
>34 3 (23,08) 10 (76,92)
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18 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius,
atsakant j klausimq, ar sutiktuméte skiepyti savo vaikq, jeigu Jums biity suteikta daugiau
moksliskai pagristos informacijos apie skiepy naudg bei imunoprofilaktikos svarbg ir

organizavimo eigq.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius, atsakant § klausimg, ar
sutiktumeéte skiepyti savo vaikq, jeigu Jums biity

suteikta daugiau moksliskai pagristos informacijos
apie skiepy naudg bei imunoprofilaktikos svarbg ir
organizavimo eigq.
Taip | Ne p reik§mé
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 0 (0,00) 5 (100,00) >005
Mazesnés savivaldybés 7 (36,84) 12 (63,16) '
ISsimokslinimas
éukﬁtasis i§silavinimas 5(27,78) 13 (72,22) > 0.999
Zemesnis isilavinimas 2 (33,33 4 (66,67) '
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 7 (33,33) 14 (66,67) >005
Mazesnés pajamos 0 (0,00) 3 (100,00) ’
Auginamy nepilnameciu vaiky skaicius
Vienas vaikas 5 (62,50) 3 (37,50) <005
Du ir daugiau vaiky 2 (12,50) 14 (87,50) '
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus auginantys 5 (45,45) 6 (54,55)
vai ______ >0,05
Ikimokyklinio ir mokyklinio amZiaus vaikus 2 (15,38) 11 (84,62) ’
auginantys tévai

Siekiant jvertinti vaikus neskiepijanéiy tévy pozitirj j vaiky imunoprofilaktikg ir su ja
susijusius sunkumus, i$ 16, 17 ir 18 lenteliy buvo atrinkti teiginiai, kuriais remiantis sudaryti du
sgraSal — vienas skirtas pozilriui jvertinti (19 lentele), o kitas skirtas galimiems sunkumams, su

kuriais susiduria tévai, jvertinti (21 lentele).

Vaikus neskiepijanciy tévy pozitris j vaiky imunoprofilaktikg buvo vertinimas pagal tam tikrus
veiksnius: jeigu respondentas ] 6 teiginj atsaké — ne, jo pozilris buvo laikomas neigiamu,
neatsizvelgiant | tai, kaip jie atsaké j pirmus 5 teiginius. Kitu atveju (t. y. 6 teiginyje pasirenkant
atsakymg — taip) buvo vertinami tévy atsakymai | pirmus 5 teiginius. Sumuojant tokiy
respondenty atsakymus, buvo i8vestas vidurkis, kuris $iuo atveju yra 2. Tiriamieji, kurie sutiko
su 2 ir daugiau teiginiy — buvo priskiriami prie neigiamg poziiirj turiniy respondenty, likusieji
buvo priskiriami prie teigiamg poziiir] turin¢iy respondenty kategorijos. Teiginiai, kurie buvo

itraukti ] pozitrio j vaiky imunoprofilaktika, vertinima pateikti 19 lenteléje.
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19 lentelé. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal neigiamgq ir teigiamq poziirj atsakant j
klausimus: kokios priezastis lemia tai, kad nenorite skiepyti savo vaiko (pagal teiginius apie
poziiarj) it ar sutiktuméte skiepyti savo vaikq, jeigu Jums bity suteikta daugiau moksliskai
pagristos informacijos apie skiepy naudq bei imunoprofilaktikos svarbq ir organizavimo eigq,

siekiant jvertinti jy poZiirj.

Teiginiai, kurie buvo jtraukti j poZiirio j vaiky Respondentai Respondentai
imunoprofilaktikq, vertinimg (proc.) turintys | (proc.) turintys
neigiamgq teigiamq pozZiirj
poziirj
1. Manau, kad ligos nuo kuriy skiepijama, néra 37,14 62,86
tokios pavojingos.
2. Nenoriu skiepyti vaiko, nes mano 42,86 57,14
draugai/artimieji neskiepijo vaiky ir jie nesusirgo.
3. Nenoriu skiepyti vaiko, nes paskiepijus vaikas 40,00 60,00
suserga liga, nuo kurios skiepijama.
4. Nenoriu skiepyti vaiko, nes manau, kad 40,00 60,00
ikimokyklinio amZiaus vaikai yra tam per maZi.
5. Nenoriu skiepyti vaiko, nes internete ir 45,71 54,29

Ziniasklaidoje radau daug jrodymy, kad skiepai

yra zalingi.

6. Ar sutiktuméte skiepyti savo vaikq, jeigu Jums 77,14 22,86
bity suteikta daugiau moksliskai pagristos
informacijos  apie  skiepy  naudg bei
imunoprofilaktikos svarbg ir organizavimo eigq.

Dauguma (91,51 proc.) tyrime dalyvavusiy ir vaikus neskiepijan¢iy respondenty turéjo
neigiama pozilirj | vaiky imunoprofilaktikg. Teigiama poziiirj turéjo vos deSimtadalis (8,50
proc.) vaikus neskiepijanciy tévy. Respondenty pasiskirstymas pagal statusg ir kategorijas

atsakant | teiginius apie pozitrj pateiktas diagramoje (22 pav.).
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22 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas atsakant j teiginius apie

poziurj j vaiky imunoprofilaktikg.

Analizuojant respondenty pasiskirstymg atsakant ] teiginius apie pozidrj ] vaiky
imunoprofilaktika, statistiSkai reik§mingai dazniau neigiamg pozilirj turé¢jo asmenys su Zemesniu
i$silavinimu (p < 0,05). Respondenty pasiskirstymas pagal kategorijas bei socialinius ir
demografinius veiksnius (statusg, amziy, gyvenamajg savivaldybe, iSsimokslinimg, gaunamas
pajamas, auginamy nepilnameciy skaiéiy ir auginamy vaiky amziy) atsakant j teiginius apie

pozitrj j vaiky imunoprofilaktika buvo statistiSkai nereikSmingas (p > 0,05) (20 lentel¢).

20 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius bei

kategorijas atsakant j teiginius apie poziurj j vaiky imunoprofilaktikg.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius bei kategorijas atsakant j
teiginius apie poziirj j vaiky imunoprofilaktikq.
Teigiama Neigiama p reikSmeé
poZiurj turintys | poZziiirj turintys
respondentai respondentai
Statusas
Mama 1 (5,88) 16 (94,12) > 0,999
Tétis 2(11,11) 16 (88,89)
AmzZius
<34 1(6,67) 14 (93,33) > 0,999
>34 2 (10,00) 18 (90,00)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 0 (0,00) 7 (100,00) > 0,999
Kitos savivaldybés 3(10,71) 25 (89,29)
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20 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius

bei kategorijas atsakant j teiginius apie poziiurj j vaiky imunoprofilaktikg.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius bei kategorijas atsakant j
teiginius apie poziurj j vaiky imunoprofilaktikq.
Teigiama Neigiama p reik§meé
poZiiirj turintys | poZiiirj turintys
respondentai respondentai
ISsimokslinimas
Aukstasis 3(13,04) 20 (86,96) < 0,05
Zemesnis issilavinimas 0 (0,00) 12 (100,00)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Vidutinés ar aukstos pajamos 3(9,68) 28 (90,32) > 0,999
Zemesnés pajamos 0 (0,00) 4 (100,00)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 2 (15,38) 11 (84,62) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 1 (4,55) 21 (95,45)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amzZiaus vaikus auginantys 2 (10,53) 17 (89,47) > 0,999
tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus vaikus 1(6,25) 15 (93,75)
auginantys tévai

Respondentai sutiko vidutiniSkai su 1 i$ 5 pateikty teiginiy susijusiy su kylanciais sunkumais
dél vaiky imunoprofilaktikos. Pagal vidurkj respondentai buvo suskirstyti j dvi kategorijas.
Jeigu tiriamasis sutiko su daugiau nei 1 i§ pateikty teiginiy, buvo laikoma, kad respondentas
susiduria su sunkumais del kuriy negali skiepyti savo vaiko, o jeigu respondentas sutiko tik su 1
arba nesutiko nei su vienu i§ pateikty teiginiy, buvo laikoma, kad respondentas nesusiduria su
sunkumais, dél kuriy negaléty skiepyti savo vaiko. Teiginiai, kurie buvo jtraukti su vaiky

imunoprofilaktika susijusiy sunkumy, vertinima pateikti 21 lenteléje.

21 lentelé. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal sutikusiyjy/nesutikusiyjy Su teiginiais
skaiciy, atsakant j klausimgq, kokios priezastis lemia tai, kad nenorite skiepyti savo vaiko (pagal

teiginius apie su vaiky imunoprofilaktikq susijusius sunkumus).

Teiginiai, kurie buvo jtraukti su vaiky imunoprofilaktika Respondentai Respondentai
susijusiy sunkumy, vertinimg (proc.) sutike su | (proc.) nesutike
teiginiais su teiginiais
1. AS pamirstu, kad man reikia paskiepyti vaikg, man 22,86 77,14
tritksta priminimo apie tai.
2. Nenoriu skiepyti vaiko dél savo religiniy pazZiiry. 22,86 77,14
3. Nenoriu skiepyti vaiko dél tam tikry vaiko sveikatos 48,57 51,43
sutrikimy.
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21 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal sutikusiyjy/nesutikusiyjy su
teiginiais skaiciy, atsakant j klausimgq, kokios priezastis lemia tai, kad nenorite skiepyti savo

vaiko (pagal teiginius apie su vaiky imunoprofilaktikq susijusius sunkumus).

Teiginiai, kurie buvo jtraukti su vaiky imunoprofilaktika Respondentai Respondentai
susijusiy sunkumy, vertinimg (proc.) sutike su | (proc.) nesutike
teiginiais su teiginiais
4. Nenoriu skiepyti vaiko, nes skiepai yra neprieinami 20,00 80,00

(pvz. arti néra sveikatos prieziiiros jstaigos, toli

vaziuoti ir pan.).

5. Nenoriu  skiepyti vaiko, nes skiepai néra 28,57 71,43

kompensuojami is valstybés biudzeto.

Dauguma (74,02 proc.) tyrime dalyvavusiy ir neskiepijanéiy savo vaiky respondenty, atsakant
] teiginius apie su vaiky imunoprofilaktika susijusius sunkumus, nurodé, kad susiduria su
sunkumais del kuriy negali skiepyti savo vaiko ir ketvirtadalis (25,98 proc.) sunkumy nepatiria.

Respondenty pasiskirstymas pagal statusg ir kategorijas pateiktas diagramoje (23 pav.).
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23 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas atsakant j teiginius su

vaiky imunoprofilaktikq susijusiais sunkumais.

Analizuojant respondenty pasiskirstymg pagal kategorijas bei socialinius ir demografinius
veiksnius, statistiSkai reik§mingai daZniau su sunkumais, dél kuriy negalima skiepyti vaiko
susiduria mazesnése savivaldybése gyvenantys, didesnes pajamas gaunantys ir tik ikimokyklinio

amziaus vaikus auginantys tévai (p < 0,05). Pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir
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demografinius rodiklius (statusg, amziy, iSsimokslinimg ir auginamy nepilnameciy skaiciy)

atsakant ] teiginius apie kylanc¢ius sunkumus, buvo panasiss j tikéting (p > 0,05) (22 lentelé).

22 lentelé. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir

kategorijas atsakant j teiginius su vaiky imunoprofilaktikq susijusiais sunkumais.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas atsakant j
teiginius su vaiky imunoprofilaktikq susijusiais
sunkumais.
Respondentai, | Respondentai, p reik§mé
kurie susiduria kurie
su sunkumais | nesusiduria su
sunkumais
Statusas
Mama 11 (64,71) 6 (35,29) > 0,05
Tétis 15 (83,33) 3 (16,67)
AmZius
<34 12 (80,00) 3 (20,00) > 0,05
>34 14 (70,00) 6 (30,00)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 3 (42,86) 4 (57,14) <0,05
Mazesnés savivaldybés 23 (82,14) 5 (17,86)
ISsimokslinimas
Aukstasis i$silavinimas 16 (69,57) 7 (30,43) > 0,05
Zemesnis issilavinimas 10 (83,33) 2 (16,67)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 25 (80,65) 6 (19,35) <0,05
Mazesnés pajamos 1 (25,00) 3 (75,00)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 12 (92,31) 1(7,69) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 14 (63,64) 8 (36,36)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus auginantys 17 (89,47) 2 (10,53) <0,05
tévai
TIkimokyklinio ir mokyklinio amziaus vaikus 9 (56,25) 7 (43,75)
auginantys tévai

Vaikus skiepijanciy tévy poZiiirio j vaiky imunoprofilaktikq, vertinimas

Dauguma (70,38 proc.) tyrime dalyvavusiy ir savo vaikus skiepijanciy respondenty, atsakant |
klausima, kokie kriterijai yra Jums svarbiis ketinant skiepyti savo vaika konkreciu skiepu,
nurodé, kad vienas i§ svarbiausiy kriterijy jiems yra skiepo sukeliami Salutiniai poveikiai.
Panasiis skaiCius (atitinkamai 68,98 ir 66,78 proc.) pasisaké apie skiepo saugumg ir skiepo
veiksmingumg. Beveik du trecdaliai (56,51 proc.) nurodé, kad jiems svarbi yra skiepo sudétis, o
55,75 proc. respondenty svarbus skiepo prieinamumas. Pusei respondenty (50,22 proc.) yra
svarbi jstaiga, kurioje bus skiepijamas vaikas ir tik 42,43 proc. kreipia démesj ] skiepo kaina.

Respondenty pasiskirstymas pagal statusg atsakant j §j klausimg pateiktas diagramoje (24 pav.).
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24 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq atsakant j klausimgq, kokie kriterijai

yra Jums svarbiis ketinant skiepyti savo vaikq konkreciu skiepu.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma pagal socialinius ir demografinius veiksnius, atsakant
1 klausima, kokie kriterijai yra Jums svarbus ketinant skiepyti savo vaika konkreciu skiepu,
statistiSkai reikSmingai dazniau motinos, Vilniaus miesto savivaldybéje gyvenantys ir aukstaji
i§silavinimg turintys respondentai nurodé¢, kad jiems yra svarbiis skiepo sukeliami Salutiniai
poveikiai ir skiepo prieinamumas (p < 0,05). Apie tai, kad svarbi yra skiepo sudétis statistiskai
reikSmingai dazniau pasisaké motinos, Vilniaus miesto savivaldybéje gyvenantys ir aukstajj
i$silavinimg turintys asmenys (p < 0,05). Mazesnes pajamas gaunantys respondentai statistiSkai
reikSmingai daZzniau kreipia démesj i skiepo kaing (p < 0,05). Apie skiepo saugumg statistiskai
reik§mingai daZniau pasisaké motinos, 34 ar vyresni, Vilniaus mieste gyvenantys, aukstajj
i$silavinimg turintys bei du ir daugiau nepilnameciy vaiky Seimoje auginantys respondentai
asmenys (p < 0,05). Motinos, Vilniaus mieste gyvenantys, aukstgjj iSsilavinimg turintys ir du ir
daugiau nepilnameéiy vaiky auginantys bei ikimokyklinio ir mokyklinio amZiaus vaikus
auginantys tévai statistiSkai reikSmingai dazniau rinkosi atsakyma — skiepo veiksmingumas (p <
0,05). Apie jstaigos, kurioje bus skiepijamas vaikas svarbg statistiSkai reikSmingai pasisaké

motinos ir Vilniaus mieste gyvenantys respondentai (p < 0,05) (23 lentelé).
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23 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal su teiginiais sutikusiyjy skaiciy bei socialinius ir

demografinius veiksnius, atsakant j klausimg, kokie Kriterijai yra Jums svarbis ketinant skiepyti

savo vaikq konkreciu skiepu.

Socialiniai ir
demografiniai veiksniai

Respondenty pasiskirstymas pagal su teiginiais sutikusiyjy skaiciy bei socialinius ir
demografinius veiksnius, atsakant | klausimgq, kokie kriterijai yra Jums svarbus
ketinant skiepyti savo vaikg konkreciu skiepu.

Skiepo Skiepo Skiepo Skiepo Skiepo Skiepo Istaiga,
sudétis | sukeliami kaina prieina- saugu- | veiksmin- | kurioje
Salutiniai mumas mas gumas bus
poveikiai skiepija-
mas
vaikas
Statusas
Mama 214 253 138 216 262 277 180
(68,37) (88,83) (44,09 (69,01) (83,71) (88,50) (57,51)
Tétis 104 121 126 105 100
(4464 | (s1,93) | P BOTN | 994249 | (54060 | as06) | (42,92)
p reik§mé < 0,001 < 0,001 > 0,05 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001
AmzZius
<34 144 167 103 136 170 171 129
(56,47) (65,49) (40,39) (55,33) (66,67) (67,06) (50,59)
>34 174 207 130 179 218 211 151
(59,79) (71,13) (44,67) (61,51) (74,91) (172,51) (51,89)
p reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05 < 0,05 > 0,05 > 0,05
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto 96 121 67 (48,55) 104 132 133 84
savivaldybé (69,57) (87,68) ' (75,36) (95,65) (96,38) (60,87)
Kitos savivaldybés 222 253 166 211 256 249 196
(54,41) (62,01) (40,69) (51,72) (62,75) (61,03) (48,04)
p reik§mé < 0,05 < 0,001 > 0,05 < 0,001 < 0,001 < 0,001 <0,05
ISsimokslinimas
Aukstasis 236 277 169 232 298 294 202
(61,62) | (72,32 (44,13) (60,57) | (77,81) | (76,76) | (52,74)
Zemesnis i8silavinimas 82 90 78
(50,31) 97 (59,51) | 64 (39,26) | 83(50,92) (55,21) 88 (53,99) (47,85)
p reik§mé <0,05 < 0,05 > 0,05 < 0,05 < 0,001 < 0,001 > 0,05
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Vidutinés ir aukstos 257 301 183 253 319 308 230
pajamos (56,98) (66,74) (40,58) (56,10) (70,73) (68,29) (51,00)
Zemesnés pajamos 61 69 50
(64,21) 73 (76,84) | 50 (52,63) | 62 (65,26) (72,63) 74 (77,89) (52,63)
p reik§mé > 0,05 > 0,05 < 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 136 165 103 141 165 158 140
(53,97 (65,48) (40,87) (55,95) (65,48) (62,70) (55,56)
Du ir daugiau vaiky 182 209 130 174 223 224 140
(61,90) (71,09) (44,22) (59,18) (75,85) (76,19) (47,62)
p reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05 < 0,05 < 0,001 > 0,05
Auginamy vaiky amZius
aTr'I'l‘lel'lT‘V’glg'S”'o 215 262 159 216 267 259 203
auginantys tevai (55,84) (68,05) (41,30) (56,10) (69,35) (67,27) (52,73)
Ikimokyklinio ir
mokyklinio amziaus (6%3(’)5’8) (63527) 74 (45,96) | 99 (61,49) (7%_5116) (7?2’0) : 477;3)
vaikus auginantys tévai
p reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05 < 0,05 > 0,05
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Respondentai sutiko vidutiniskai su 4 i§ 7 pateikty kriterijy atsakant j klausimg, kokie
kriterijai yra Jums svarbis ketinant skiepyti savo vaikg konkreCiu skiepu. Pagal vidurkj
respondentai buvo suskirstyti j dvi kategorijas. Jeigu tiriamasis sutiko su 4 ar daugiau kriterijy,
jis buvo priskiriamas prie atsakingai ] skiepijimg zilirin¢iy respondenty, o jeigu sutiko su maZiau
nei 4 kriterijais, respondentas buvo priskiriamas prie maziau atsakingai | skiepijimg Zilirin¢iy
respondenty kategorijos.

Daugiau nei du tre¢daliai (61,75 proc.) respondenty atsakingai zitri | skiepijimg ir jiems yra
svarbu Zinoti apie skiepg prie§ vaiko imunoprofilaktikg ir tik 38,25 proc. maziau atsakingai zitiri
1 skiepijimg. Respondenty pasiskirstymas pagal statusg ir kategorijas pateiktas diagramoje (25
pav.).
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25 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas atsakant | klausimg,

kokie kriterijai yra Jums svarbiis ketinant skiepyti savo vaikq konkreciu skiepu.

Analizuojant respondenty pasiskirstymg pagal socialinius ir demografinius veiksnius bei
kategorijas, atsakant j $j klausima, statistiskai reik§Smingai dazniau atsakingai j skiepijimg zitiréjo
motinos, Vilniaus mieste gyvenantys, aukstajj iSsilavinimg turintys, mazesnes pajamas gaunantys
bei du ir daugiau nepilnameciy vaiky auginantys respondentai (p < 0,05). Respondenty
pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius veiksnius (amziy, gaunamas pajamas ir

auginamy vaiky amziy) buvo panasis j tikéting (p > 0,05) (24 lentel¢).
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24 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir

kategorijas, atsakant j klausimq, kokie kriterijai yra Jums svarbiis ketinant skiepyti savo vaikg

konkreciu skiepu.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai

Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir

demografinius veiksnius ir kategorijas, atsakant j

klausimgq, kokie kriterijai yra Jums svarbiis ketinant

skiepyti savo vaikq konkreciu skiepu.

Respondentai Respondentai p reik§mé

atsakingai maziau

Ziurintys i atsakingai

skiepijima Ziarintys j

skiepijima

Statusas
Mama 232 (78,38) 64 (21,62) < 0,001
Tétis 97 (45,12) 118 (54,88)
AmZius
<34 146 (61,60) 91 (38,40) > 0,05
>34 183 (66,79) 91 (33,21)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 117 (89,31) 14 (10,69) <0,001
Mazesnés savivaldybés 212 (55,79) 168 (44,21)
ISsimokslinimas
Aukstasis i$silavinimas 252 (70,00) 108 (30,00) < 0,001
Zemesnis issilavinimas 77 (50,99) 74 (49,01)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 265 (63,10) 155 (36,90) > 0,05
MazZesnés pajamos 64 (70,33) 27 (29,67)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 141 (59,00) 98 (41,00) <0,05
Du ir daugiau vaiky 188 (69,12) 84 (30,88)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus auginantys 228 (62,30) 138 (37,70) > 0,05
tévai
TIkimokyklinio ir mokyklinio amziaus vaikus 101 (69,66) 44 (30,34)

auginantys tévai

Vaikus skiepijantiems tévams taip pat

buvo uZduotas klausimas, ar jiems pakanka

pasiekiamos informacijos apie imunoprofilaktikg. Respondenty atsakymai pasiskirsté beveik po

lygiai. Daugiau nei pus¢ (51,17 proc.) respondenty nurodé, kad informacijos jiems uztenka ir

beveik puse (48,83 proc.) pasisake, kad informacijos jiems visgi nepakanka. Respondenty

pasiskirstymas pagal statusg ir jy atsakymus pateiktas diagramoje (26 pav.).
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26 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq atsakant j klausimg, ar Jums pakanka

pasiekiamos informacijos apie imunoprofilaktikq.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma pagal socialinius ir demografinius veiksnius atsakant
1 klausima, ar Jums pakanka pasiekiamos informacijos apie imunoprofilaktika, statistiSkai
reikSmingai dazniau 34 ir vyresni, Vilniaus miesto savivaldybéje gyvenantys, aukstajj
i§silavinimg turintys, maZesnes pajamas gaunantys, du ir daugiau nepilnameciy vaiky auginantys
bei ikimokyklinio ir mokyklinio amZiaus vaikus auginantys tévai nurodeé, kad pasiekiamos
informacijos jiems visgi nepakanka, pasirinkdami atsakymg — ne (p < 0,05). Respondenty

pasiskirstymas pagal statusg buvo panasis j tikéting (p > 0,05) (25 lentelé).

25 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius atsakant j

klausimq, ar Jums pakanka pasiekiamos informacijos apie imunoprofilaktikq.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius atsakant j klausimg, ar Jums
pakanka pasiekiamos informacijos apie
imunoprofilaktikq.
Ne | Taip p reik§mé

Statusas
Mama 179 (57,19) 134 (42,81) > 0,05
Tétis 95 (40,47) 138 (59,53)
Amzius
<34 118 (46,27) 137 (63,73) < 0,001
>34 156 (53,61) 135 (46,39)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 86 (62,32) 52 (37,68) < 0,001
Mazesnés savivaldybés 188 (46,08) 220 (53,92)
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25 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius

atsakant j klausimgq, ar Jums pakanka pasiekiamos informacijos apie imunoprofilaktikq.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir
demografinius veiksnius atsakant j klausimg, ar Jums
pakanka pasiekiamos informacijos apie
imunoprofilaktikq.
Ne | Taip p reik§mé

ISsimokslinimas
Aukstasis i$silavinimas 207 (54,05) 176 (45,95) <0,001
Zemesnis issilavinimas 67 (41,10) 96 (58,90)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 226 (50,11) 225 (49,89) < 0,001
MazZesnés pajamos 48 (50,53) 47 (49,47)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 108 (42,86) 144 (57,14) < 0,001
Du ir daugiau vaiky 166 (56,46) 128 (43,54)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 184 (47,79) 201 (52,21) < 0,001
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus 90 (55,90) 71 (44,10)
vaikus auginantys tévai

4.5. Imunoprofilaktikos programos laikymosi vertinimas pagal tévy Ziniy lygj

Siekiant jvertinti imunoprofilaktikos programos laikymasi pagal vaikus skiepijanciy tévy
ziniy lygj, kiekvienam tyrime dalyvavusiam ir vaikus skiepijanciy tévy grupéje esanciam
respondentui buvo suskaiciuotas teisingy ir neteisingy atsakymy i klausimus skaicius (balas)
remiantis 13 lenteléje pateikty principu. Atsakiusieji maksimaliai gal¢jo surinkti 27 balus.
Vaikus skiepijantis tévai vidutiniSkai teisingai atsaké ] 19 teiginiy, pagal tai jie buvo suskirstyti |
dvi kategorijas — aukstesnj ir zemesnj ziniy lygj turinius respondentus. Tévai, kurie teisingai
atsaké 1 19 ar daugiau teiginiy — buvo priskiriami auks$tesnj Ziniy lygj turinciy respondenty, o tie,
kurie teisingai atsaké ] maziau nei 19 teiginiy — buvo priskiriami prie Zemesnj zZiniy lygj turin¢iy

respondenty kategorijos.

Daugiau nei du trec¢daliai (66,45 proc.) tyrime dalyvavusiy ir vaikus skiepijanc¢iy respondenty
tur¢jo aukstesnj ziniy lygj apie vaiky imunoprofilaktika ir vaiky imunoprofilaktikos programos
lgyvendinimo ypatumus ir tik kiek daugiau uz trecdal; (37,36 proc.) turéjo zemesn; Ziniy lygj.

Respondenty pasiskirstymas pagal statusa ir kategorijas pateiktas diagramoje (27 pav.).
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27 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusq ir kategorijas atsakant j klausimus

apie vaiky imunoprofilaktikq ir vaiky imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo ypatumus.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir
kategorijas, atsakant j klausimus apie vaiky imunoprofilaktika ir vaiky imunoprofilaktikos
programos jgyvendinimo ypatumus, statistiSkai reikSmingai dazniau aukStesnj ziniy lygj turéjo
aukstajj iSsilavinimg turintys ir didesnes pajamas gaunantys respondentai (p < 0,05). Tévy
pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir demografinius veiksnius (statusg, amziy, gyvenamaja
savivaldybe, auginamy nepilnameciy vaiky skai€iy ir auginamy vaiky amziy) buvo statistiSkai

nereik§mingas (p > 0,05) (26 lentel¢).
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26 lentelé. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal socialinius ir demografinius veiksnius ir

kategorijas, atsakant j klausimus apie vaiky imunoprofilaktikq ir vaiky imunoprofilaktikos

programos jgyvendinimo ypatumus.

Socialiniai ir demografiniai veiksniai

Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal socialinius ir
demografinius veiksnius ir kategorijas, atsakant j
klausimus apie vaiky imunoprofilaktikq ir vaiky

imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo ypatumus.

vaikus auginantys tévai

Respondentai Respondentai p reik§mé
turintys aukstesnj turintys
Ziniy lygj Zemesnj Ziniy
lygi
Statusas
Mama 185 (62,50) 111 (37,50) > 0,999
Tétis 135 (62,79) 80 (37,21)
AmzZius
<34 141 (59,49) 96 (40,51) > 0,05
>34 179 (65,33) 95 (34,67)
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 86 (65,65) 45 (34,35) > 0,05
MazZesnés savivaldybés 234 (61,58) 146 (38,42)
ISsimokslinimas
Aukstasis i§silavinimas 247 (68,61) 113 (31,39) < 0,001
Zemesnis i$silavinimas 73 (48,34) 78 (51,66)
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 284 (67,62) 136 (32,38) < 0,001
MaZesnés pajamos 36 (39,56) 55 (60,44)
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 149 (62,34) 90 (37,66) > 0,05
Du ir daugiau vaiky 171 (62,87) 101 (37,13)
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus vaikus 229 (62,57) 137 (37,43) > 0,999
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio amziaus 91 (62,76) 54 (37,24)

Beveik pusé respondenty (44,91 proc.) respondenty yra nepaskiepij¢ savo ikimokyklinio

amziaus vaika nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos (HPV1/HPV2), kas yra teisinga, nes

vaikas nuo Sios infekcijos yra skiepijamas 11 mety amZiuje. 20,89 proc. yra nepaskiepij¢ vaiko

nuo rotavirusings infekcijos. Maziausiai respondenty, vos deSimtadalis (atitinkamai 10,86, 9,91,

9,78 ir 9,23 proc.) nurodé, kad neskiepijo vaiko nuo tymy, epideminio parotito, raudonukes,

hepatito B, B tipo Haemophilus influenzae (Hib) ir tuberkuliozés. Respondenty pasiskirstymas

pagal ziniy lygio kategorijas ir nurodytais skiepais nepaskiepijusiy tévy skaiCiy pateiktas

diagramoje (28 pav.).
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28 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal Ziniy lygio kategorijas ir nurodytais skiepais
nepaskiepijusiy tévy skaiciy, atsakant j klausimq, kokiais skiepais esate paskiepije savo

ikimokyklinio amziaus vaikq.

Pastaba: Al — tuberkuliozés vakcina (BCG), A2 — B tipo Haemophilus influenzae infekcijos
vakcina (Hib), A3 — hepatito B vakcina (HepB), A4 — tymy, epideminio parotito, raudonukés
vakcina (MMR), A5 — kokliuso, difterijos, stabligés vakcina (DTaP), A6 — poliomielito vakcina
(IPV), A7 — pneumokokinés infekcijos vakcina (PCV), A8 — B tipo meningokokinés infekcijos
vakcina, A9 — rotavirusinés infekcijos vakcina, A10 — zmogaus papilomos viruso infekcijos
vakcina (HPV1/HPV2).

DazZniau imunoprofilaktikos programos rekomendacijy laikosi ir savo vaikus skiepija

aukstesn] ziniy lygj turintys tévai (72,02 proc. pries 62,97 proc.).
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29 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal Ziniy lygj ir imunoprofilaktikos programos

laikymgsi atsakant j klausimq, kokiais skiepais esate paskiepije savo ikimokyklinio amzZiaus

vaikq.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma pagal Ziniy lygio kategorijas ir nurodytais skiepais

paskiepijusiy tévy skaiCiy, statistiSkai reikSmingai dazniau aukstesnj ziniy lygj turintys tévai yra

paskiepije vaika tymy, epideminio parotito, raudonukés (MMR) ir kokliuso, difterijos, stabligés

(DTaP) vakcinomis (p < 0,05). Respondenty pasiskirstymas pagal ziniy lygio kategorijas ir kitus

skiepus buvo panasus j tikéting (p > 0,05) (27 lentelé).

27 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal Ziniy lygio kategorijas ir nurodytais skiepais

paskiepijusiy tévy skaiciy, atsakant j klausimq, kokiais skiepais esate paskiepije savo

ikimokyklinio amziaus vaikq.

Ziniy lygis Aukstesnis Zemesnis p reik§mé
Skiepo Ziniy lygis Ziniy lygis
pavadinimas
Tuberkuliozés vakcina (BCG) 279 (80,64) 128 (77,58) > 0,05
Hepatito B vakcina (HepB) 278 (80,35) 129 (78,18) > 0,999
Rotavirusinés infekcijos vakcina 248 (71,68) 108 (65,45) > 0,05
B tipo meningokokinés infekcijos vakcina 264 (76,30) 117 (70,91) > 0,05
Tymuy, epideminio parotito, raudonukés vakcina 291 (84,10) 111 (67,27) <0,05
(MMR)
Kokliuso, difterijos, stabligés vakcina (DTaP) 288 (83,24) 120 (72,73) < 0,05
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27 lentelé (tesinys). Respondenty pasiskirstymas pagal Ziniy lygio kategorijas ir nurodytais

skiepais paskiepijusiy tévy skaiciy, atsakant j klausimgq, kokiais skiepais esate paskiepije savo

ikimokyklinio amziaus vaikq.

Ziniy lygis |  AukStesnis Zemesnis p reikimé
Skiepo Ziniy lygis Ziniy lygis
pavadinimas
B tipo Haemophilus influenzae infekcijos vakcina 253 (73,12) 101 (61,21) > 0,05
(Hib)
Poliomielito vakcina (IPV) 262 (75,72) 97 (58,79) > 0,05
Pneumokokinés infekcijos vakcina (PCV) 253 (73,12) 96 (58,18) > 0,05
Zmogaus papilomos viruso infekcijos vakcina 76 (21,97) 32 (19,39) > 0,999
(HPV1/HPV2)

Dauguma respondenty (atitinkamai 94,89, 94,85 ir 94,01 proc.) nurodé, kad néra paskiepije

vaiko nuo viduriy Siltinés, geltonosios karstinés (geltonojo drugio) ir maliarijos. Beveik trys

treé¢daliai (89,44 proc.) pasisaké, kad neskiepijo vaiko nuo Covid-19 infekcijos, 86,04 proc. nuo

hepatito A, 85,41 ir 83,30 proc. nuo vé€jaraupiy ir stabligés, o 80,58 proc. néra paskiepije¢ vaiky

nuo sezoninio gripo. Tik beveik du trec¢daliai (59,13 proc.) pasisake, kad neskiepijo vaiky nuo

erkinio encefalito. Respondenty pasiskirstymas pagal ziniy lygio kategorijas ir nurodytais

skiepais nepaskiepijusiy tévy skaiéiy pateiktas diagramoje (30 pav.).
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30 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal Ziniy lygji ir nurodytais skiepais
nepaskiepijusiy tévy skaiciy, atsakant j klausimgq, kokiais is pateikty vakciny Jisy ikimokyklinio

amZiaus vaikas yra paskiepytas.

Pastaba: Al — erkinio encefalito, A2 — sezoninio gripo, A3 — stabligés, A4 — Véjaraupiy, A5 —
hepatito A, A6 — Covid-19, A7 — maliarijos, A8 - geltonosios karstinés (geltonojo drugio), A9 —

Viduriy Siltinés.

Skiepais, kurie nejeina i imunoprofilaktikos programa, savo vaikus dazniau skiepija taip pat

aukstesn;j ziniy lygj turintys tévai (16,83 proc. prie§ 12,59 proc.).
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31 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal Ziniy lygj atsakant j klausimg, kokiais is

pateikty vakciny Jisy ikimokyklinio amZiaus vaikas yra paskiepytas.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma pagal ziniy lygio kategorijas ir nurodytais skiepais
paskiepijusiy tévy skaiCiy, statistiSkai reikSmingai dazniau aukstesnj Ziniy lygj turintys tévai yra
paskiepij¢ vaika sezoninio gripo, COVID-19, maliarijos ir viduriy Siltinés (p < 0,05).
Respondenty pasiskirstymas pagal ziniy lygio kategorijas ir kitus skiepus buvo statistiSkai

nereik§mingas (p > 0,05) (28 lentelé¢).
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28 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal Ziniy lygio kategorijas ir nurodytais skiepais
paskiepijusiy tévy skaiciy, atsakant j klausimgq, kokiais is pateikty vakciny Jiisy ikimokyklinio

amZiaus vaikas yra paskiepytas.

Ziniy lygis | Respondentai | Respondentai | p reik§mé

Skiepo turintys turintys

pavadinimas aukstesnij Zemesnj Ziniy

Ziniy lygj lygi

Geltonosios karstinés (geltonojo drugio) 21 (6,07) 7 (4,24) > 0,05
Sezoninio gripo 82 (23,70) 25 (15,15) <0,05
COVID-19 50 (14,45) 11 (6,67) <0,05
Hepatito A 40 (11,56) 27 (16,36) > 0,05
Maliarijos 31 (8,96) 5 (3,03) <0,05
Stabligés 59 (17,05) 27 (16,36) >0,05
Viduriy siltinés 27 (7,80) 4(2,42) <0,05
Véjaraupiy 57 (16,47) 21 (12,73) > 0,05
Erkinio encefalito 157 (45,38) 60 (36,36) > 0,05

4.6 Tévy pasiskirstymas atsakant | klausimq apie Ziniy poreikj

Beveik pusé respondenty (47,32 proc.) pasisaké, kad jiems visgi truksta informacijos apie
kompensuojamus ir nekompensuojamus skiepus. Panasts skaicius 45,44 proc., 45,28 proc. ir
45,01 proc. atsake, kad jiems labiausiai ziniy triksta apie elges] kuomet vaikui pasireiskia
Salutinis poveikis, apie skiepy sudedamuosius komponentus ir priminimo apie arté¢jancius
skiepus. 41,13 proc. tévy atsaké, kad jiems triksta patikimy Saltiniy ir moksliniy tyrimy,
susijusiy su vaiky imunizacijg, o kiek daugiau nei trecdalis (39,08 ir 32,63 proc.) tvirtino, kad
noréty suzinoti apie infekciniy ligy keliamg rizikg sveikatai ir apie skiepy sukeliama Salutinj

poveikj. Tik 14,12 proc. respondenty nurodé, kad ziniy jiems netriiksta (32 pav.).
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32 pav. Respondenty pasiskirstymas (proc.) pagal statusg atsakant j klausima, kokiy ziniy Jums

labiausiai triksta apie imunoprofilaktika.

Pastaba: Al — manau, kad Ziniy man netriksta, A2 — apie skiepy sukeliama Salutinj poveikj, A3 —
priminimo dél artéjanciy skiepy, A4 — apie elgesj, kuomet vaikui pasireiskia Salutinis poveikis,
A5 — apie skiepy sudedamuosius komponentus, A6 — patikimy Saltiniy ir moksliniy tyrimy,
susijusiy su vaiky imunizacijg, AT — apie infekciniy ligy keliamqg rizikq sveikatai, A8 — apie

kompensuojamus ir nekompensuojamus skiepus.

Analizuojant respondenty pasiskirstyma pagal socialinius ir demografinius rodiklius, atsakant
1 klausima apie ziniy poreik]j, statistiskai reikSmingai dazniau atsakymga — apie skiepy sukeliama
Salutinj poveikj, rinkosi téciai, mazesnése savivaldybése gyvenantys, zemesnj iSsilavinimg
turintys ir didesnes pajamas gaunantys bei tik ikimokyklinio amziaus vaikus auginantys
respondentai (p < 0,05). Mazesnése savivaldybése gyvenantys, zemesnj i§simokslinimg turintys,
didesnes pajamas gaunantys ir tik ikimokyklinio amziaus vaikus auginantys respondentai,
statistiSkai reikSmingai dazniau nurodé, kad jiems triikksta ziniy apie kompensuojamus ir
nekompensuojamus skiepus, apie elgesj, kuomet vaikui pasireiskia Salutinis poveikis, apie skiepy
sudedamuosius komponentus ir apie infekciniy ligy keliama rizikg sveikatai (p < 0,05). Dél
priminimo dél artéjanéiy skiepy trikumg statistiSkai reikSmingai dazniau pasisaké Vilniaus
miesto savivaldybéje gyvenantys, auks$tajj iSsilavinima turintys, didesnes pajamas gaunantys ir
tik ikimokyklinio amziaus vaikus auginantys respondentai (p < 0,05). MazZesnése savivaldybése
gyvenantys, aukstajj i$silavinimg turintys, mazesnes pajamas gaunantys ir tik ikimokyklinio

amziaus vaikus auginantys respondentai statistiSkai reikSmingai daZniau nurodé, kad jiems
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triksta patikimy Saltiniy ir moksliniy tyrimy, susijusiy su vaiky imunizacijg (p < 0,05). Apie tai,
kad ziniy poreikio nejaucia, statistiSkai reikSmingai dazniau pasisaké Zemesnj iSsilavinimag
turintys, mazesnése savivaldybése gyvenantys, didesnes pajamas gaunantys bei tik ikimokyklinio
amziaus vaikus auginantys respondentai (p < 0,05). Pasiskirstymas pagal kitus socialinius ir
demografinius veiksnius atsakant j §] klausimg ir atsizvelgiant ] kitus atsakymo variantus, buvo

panasis | tikéting ( p > 0,05) (29, 30 lentelés).

29 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius, atsakant j

klausimq, kokiy Ziniy Jums labiausiai tritksta apie imunoprofilaktikg.

Socialiniai ir demografiniai | Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius
veiksniai atsakant j klausimq kaip manote, kokiy Ziniy Jums labiausiai tritksta apie
imunoprofilaktikg.

Apie Apie skiepuy | Apie elgesi, Apie skiepuy
kompensuojamus ir sukeliama kuomet sudedamuosius
nekompensuojamus Salutinj vaikui komponentus

skiepus poveikj pasireiskia

Salutinis

poveikis
Statusas
Mama 139 (44,41) 66 (21,09) 130 (41,53) 129 (41,21)
Tétis 116 (50,22) 102 (44,16) | 114 (49,35) 114 (49,35)
p reiksmé > 0,05 <0,05 > 0,05 > 0,05
AmZius
<34 117 (45,88) 76 (29,80) 116 (45,49) 111 (43,53)
>34 138 (47,75) 92 (31,83) 128 (44,29) 132 (45,97)
p reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 61 (44,20) 22 (15,94) 52 (37,68) 57 (41,30)
MazZesnés savivaldybés 194 (47,78) 146 (35,96) | 192 (47,29) 186 (45,81)
p reik§mé <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
ISsimokslinimas
Aukstasis i$silavinimas 174 (45,67) 108 (28,35) | 164 (43,04) 169 (44,36)
Zemesnis issilavinimas 81 (49,69) 60 (36,81) 80 (49,08) 74 (45,40)
p reik§mé <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 214 (47,66) 147 (32,74) | 209 (46,55) 209 (46,55)
Mazesnés pajamos 41 (43,16) 21 (22,11) 35 (36,84) 34 (35,79)
p reik§mé <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 131 (51,98) 83 (32,94) 129 (51,19) 120 (47,62)
Du ir daugiau vaiky 124 (42,47) 85 (29,11) 115 (39,38) 123 (42,12)
p reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amZiaus 181 (47,14) 126 (32,81) | 182 (47,40) 175 (45,57)
vaikus auginantys tévai
Ikimokyklinio ir 74 (46,25) 42 (26,25) 62 (38,75) 68 (42,50)
mokyklinio amZiaus vaikus
auginantys tévai
p reik§mé <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
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30 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius veiksnius, atsakant j

klausimq, kokiy Ziniy Jums labiausiai tritksta apie imunoprofilaktikg (tesinys).

Socialiniai ir demografiniai
veiksniali

Respondenty pasiskirstymas pagal socialinius ir demografinius
veiksnius, atsakant j klausimq, kokiy Ziniy Jums labiausiai
tritksta apie imunoprofilaktikq.

Apie Priminimo Patikimy Manau, kad
infekciniy dél artéjanciy Saltiniy ir Ziniy man
ligy keliama skiepy moKksliniy netriiksta
rizika tyrimy,
sveikatai susijusiy su
vaiky
imunizacijg

Statusas
Mama 101 (32,27) 130 (41,53) 103 (32,91) 45 (14,38)
Tétis 106 (45,89) 112 (48,48) 114 (49,35) 32 (13,85)
P reik§mé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
AmZius
<34 101 (39,61) 107 (41,96) 103 (40,39) 42 (16,47)
>34 106 (36,68) 135 (46,71) 114 (38,45) 35 (12,11)
p reiksmé > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Gyvenamoji savivaldybé
Vilniaus miesto savivaldybé 33 (23,91) 65 (47,10) 45 (32,61) 14 (10,14)
MazZesnés savivaldybes 174 (42,86) 177 (43,60) 172 (42,36) 63 (15,52)
p reik§mé <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
I§simokslinimas
Aukstasis i$silavinimas 138 (36,22) 176 (46,19) 154 (40,42) 51 (13,39)
Zemesnis i$silavinimas 69 (42,33) 66 (40,49) 63 (38,65) 26 (15,95)
p reikSme <0,001 <0,001 <0,001 <0,05
Pajamos (vidutinés vienam Seimos nariui)
Didesnés pajamos 176 (39,20) 204 (45,43) 178 (39,64) 67 (14,92)
Mazesnés pajamos 31 (32,63) 38 (40,00) 39 (41,05) 10 (10,53)
p reikSmé <0,001 <0,001 <0,001 <0,001
Auginamy nepilnameciy vaiky skaicius
Vienas vaikas 104 (41,27) 124 (49,21) 109 (43,25) 34 (13,49)
Du ir daugiau vaiky 103 (35,27) 118 (40,41) 108 (36,99) 43 (14,73)
p reikSme > 0,05 > 0,05 > 0,05 > 0,05
Auginamy vaiky amZius
Tik ikimokyklinio amziaus vaikus 150 (39,06) 179 (46,61) 157 (40,89) 55 (14,32)
auginantys tévai
Ikimokyklinio ir mokyklinio 57 (35,62) 63 (39,38) 60 (37,50) 22 (13,75)
amziaus vaikus auginantys tévai
p reik§mé <0,001 <0,001 <0,001 <0,001

Zemiau pateiktoje lenteléje analizuojami tévy pasirinkti atsakymy variantai, atsakant j

klausimg apie Ziniy poreikj. Beveik pusé respondenty (43,41 proc.) nurode, kad Ziniy jiems visgi

truksta. Dauguma tévy (46,70 proc.) dazniausiai nurodé, kad jiems truksta ziniy apie

kompensuojamus ir nekompensuojamus skiepus, o maziausiai tévy (37,91 proc.) pasisake, kad

jiems triiksta Ziniy apie infekciniy ligy keliama rizikg sveikatai (31 lentelé).
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31 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal jy pasivinktus atsakymo variantus apie Ziniy

poreikj.

Pasirinkti atsakymy variantai Respondentai (proc.),
kuriems triiksta Ziniy

Apie kompensuojamus ir nekompensuojamus skiepus 46,70

Apie skiepy sukeliama Salutinj poveikj 46,15

Apie elgesj, kuomet vaikui pasireiskia Salutinis poveikis 44,69

Apie skiepy sudedamuosius komponentus 44,51

Apie infekciniy ligy keliamg rizikq sveikatai 37,91

Priminimo dél artéjanciy skiepy 44,32

Patikimy Saltiniy ir moksliniy tyrimy, susijusiy su vaiky imunizacijg 39,56

Viso: 43,41
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5. TYRIMO REZULTATU APTARIMAS

Sio magistro baigiamojo darbo rezultatai atskleidé, kad net tre¢dalio (33,55 proc.)
tyrime dalyvavusiy tévy bendras ziniy lygis apie vaiky imunoprofilaktikg ir jos jgyvendinimo
ypatumus buvo Zemas. Daugiau nei du trec¢daliai (66,45 proc.) tévy sugebg¢jo teisingai atsakyti |
klausimus ir surinko 19 ar daugiau baly (maksimalus galimas baly skai¢ius buvo 27). Dazniau
teisingai ] klausimus apie vaiky imunoprofilaktika, kurie buvo jtraukti j baly skai¢iavimg atsake
aukStesnes pajamas gaunantys respondentai. Rezultatai parodé¢, kad daugiau nei du trecdaliai
(64,49 proc.) tévy informacijos apie vaiky skiepijimg gauna i§ neoficialiy informacijos Saltiniy
(pvz.: 18 socialiniy tinkly ar draugy/ artimyjy). Dazniau informacijos i§ oficialiy Saltiniy gavo
motinos, Vilniaus miesto savivaldybéje gyvenantys ir aukstaji iSsilavinimg turintys respondentai.
Dauguma (93,42 proc.) tévy visgi skiepija savo ikimokyklinio amziaus vaikus ir tik 6,58 proc.
respondenty atsidiiré vaikus neskiepijanéiy tévy grupéje. Trys trecdaliai (91,51 proc.) vaikus
neskiepijanciy tévy tarpe turé¢jo neigiamg poziirj j vaiky imunoprofilaktika. Dazniau neigiama
poziiir] turéjo asmenys su zZemesniu issilavinimu. 74,02 proc. i§ jy susidiré su klifitimis laikytis
imunoprofilaktikos programos. Tai dazniau stebéta mazesnése savivaldybése gyvenanciy,
didesnes pajams gaunanciy ir tik ikimokyklinio amziaus vaikus auginanciy tévy grupg¢je.
Daugiau nei du trec¢daliai (61,75 proc.) vaikus skiepijanciy tévy grupéje turéjo atsakinga pozitrij |
vaiky skiepijimg. Téciai, mazesnése savivaldybése gyvenantys, Zemesnj iSsilavinimg turintys,
didesnes pajamas gaunantys bei vieng nepilnametj vaikg auginantys respondentai dazniau
maziau atsakingai zitir¢jo ] vaiky skiepijimg. Daugiau nei puse (51,17 proc.) vaikus skiepijanciy
tévy nurodé, kad informacijos jiems uZtenka. Apie tai, kad informacijos visgi nepakanka dazniau
pasisaké 34 ir vyresni, Vilniaus miesto savivaldybe¢je gyvenantys, aukstajj iSsilavinimg turintys,
mazesnes pajamas gaunantys, du ir daugiau nepilnameciy vaiky auginantys bei ikimokyklinio ir
mokyklinio amziaus vaikus auginantys tévai. Daugiau nei du trecdaliai (66,45 proc.) tyrime
dalyvavusiy ir vaikus skiepijan¢iy respondenty turéjo aukStesnj ziniy lyg] apie vaiky
imunoprofilaktikg ir vaiky imunoprofilaktikos programos jgyvendinimo ypatumus. DaZniau
aukStesnj ziniy lygj turéjo aukstajj iSsilavinimg turintys ir didesnes pajamas gaunantys
respondentai. Aukstesnj ziniy lygj turintys tévai laikési dazniau imunoprofilaktikos programos
rekomendacijy (72,02 proc. prie§ 62,97 proc.). Tévai, turintys auksStesnj Ziniy lygi dazniau buvo
paskiepije vaikg nuo tymy, epideminio parotito, raudonukés kokliuSo, difterijos ir stabligés.
Valstybés léSomis nekompensuojamais skiepais, vaikus skiepijo taip pat aukStesnj Ziniy lyg]
turintys tévai (16,83 proc. prie§ 12,59 proc.). Aukstesnj Ziniy lygj turintys tévai buvo paskiepije
vaika nuo sezoninio gripo, COVID-19, maliarijos ir viduriy Siltinés. Beveik pusé respondenty

(43,41 proc.) nurod¢, kad jiems visgi truksta ziniy apie vaiky imunoprofilaktikg ir jos
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jgyvendinimo eigg. Lyginant su tévais, daZzniau apie ziniy poreikj pasisaké motinos, o taip pat
mazesnése savivaldybése gyvenantys, Zemesnj iSsilavinima turintys, didesnes pajamas gaunantys
ir tik ikimokyklinio amZiaus vaikus auginantys respondentai. Siame darbe tévy Zinios bei
poziiiris buvo analizuojamas pagal socialines ir demografines charakteristikas, ziniy lygj bei
teisingy atsakymy ] klausimus vidurkj bei sutikusiyjy/nesutikusiyjy su teiginiais respondenty

skaiciaus vidurkj.

Baigiamojo darbo metu nustatyta, kad daugiau nei du tre¢daliai (66,45 proc.) tévy
turéjo aukstesnj ziniy lygj. Palyginus su Centrinéje Sri Lankoje atliktu tyrimu, Vilniaus
apskrityje gyvenanciy tévy zinios buvo geresnés. Tévy Zinios buvo geresnés ir 2019 metais
Libane atlikto tyrimo atzvilgiu. Siame tyrime vos tre¢dalis (27,2 proc.) i§ 2785 tévy turéjo
aukstesn] ziniy lygj apie imunoprofilaktika [33]. Sio tyrimo rezultatai parod¢, kad daugiau nei
pusé (53,2 proc.) pasizyméjo aukstesniu Ziniy lygiu [31]. Palyginus Siaurés ryty Etiopijoje,
Walda Woredos mieste atliktu tyrimu, Vilniaus apskrities tévy zinios buvo panaSios. IS 418
tyrime dalyvavusiy tévy, daugiau uz du trecdalius (70 proc.) turé¢jo aukStesnes Zzinias apie
imunoprofilaktika [34]. Tarp Vilniaus apskrityje gyvenanciy ir ikimokyklinio amziaus vaikus
auginanciy tévy aukstesnis ziniy lygis buvo badingas aukstesn;j iSsilavinimg turintiems tévams,
identiSkai kaip ir 2020-2021 metais Indonezijos miestuose, Dzakartoje ir Bandunge tyrime
dalyvavusiems respondentams [37].

Baigiamojo darbo rezultatai parodé, kad dauguma (91,37 proc.) Vilniaus apskrityje
gyvenanciy ir ikimokyklinio amziaus vaikus auginan¢iy motiny Zinojo, kad yra Lietuvos
Respublikos Sveikatos apsaugos ministro patvirtintas profilaktiniy vaiky skiepijimy kalendorius.
Lyginant su Etiopijoje, Tigros mieste atliktu tyrimu, Vilniaus apskrityje gyvenanéiy motiny
Zinios apie buvo geresnés. I§ 393 tyrime dalyvavusiy respondenty, 83,2 proc. motiny zinojo, kad
egzistuoja imunoprofilaktikos kalendorius [29]. Tévy zinojimas buvo panasus palyginus su
Borno valstijoje, Nigerijoje tyrime dalyvavusiy respondentais, kurio metu i§ 1763 tévy, 87,2

proc. nurodé zinantis apie imunoprofilaktikos programg [35].

Baigiamojo darbo rezultatai atskleidé, kad daugiau uz du tre¢dalius (64,49 proc.)
tévy informacijos apie vaiky skiepijimg gauna i§ neoficialiy informacijos $altiniy. Daugiau nei
pusé (55,65 proc.) respondenty atsaké, kad informacijos gauna i§ savo draugy/artimyjy, 48,23
proc. i§ televizijos ir ziniasklaidos straipsniy ir tik 15,45 proc. informacijos ieskojo socialiniuose
tinkluose. Dauguma (96,51 proc.), mano tyrime dalyvavusiy respondenty informacijos visgi
gauna 1§ medicinos personalo. Vilniaus apskrityje gyvenanciy tévy situacija buvo geresné
palyginus su Kitu, 2018 metais Lietuvoje atliktu tyrimu. Sio tyrimo rezultatai parodé, kad tik

daugiau uz du trec¢dalius (77,3 proc.) informacijos gaudavo i§ medicinos personalo, daugiau nei
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pusé (52 proc.) jos ieskojo socialiniuose tinkluose. Panasis skaicius (41,3 proc.), kaip ir mano
tyrime dalyvavusiy tévy, rémési ziniasklaidoje pateiktais duomenimis, o tre¢dalis (28,3 proc.)
kaip informacijos Saltinj nurodé moksline literatiirg. Tik deSimtadalis (10,58 proc.) Vilniaus
apskrityje gyvenan¢iy tévy atsaké, kad remiasi jvairiose moksliniuose straipsniuose bei
tyrimuose pateikta informacija, o tai yra du su puse kartu maziau nei anksCiau paminétame

tyrime [32].

Taip pat, baigiamojo darbo tyrimo metu nustatyta, kad dauguma (66,2 proc.)
Vilniaus apskrities tévy zinojo, kad vaikas turi buti paskiepytas iki 24 valandy nuo gimimo.
Palyginus su 2017 mety Indijoje atliktu tyrimu, tévy zinios §ituo klausimu buvo Zemesnés.
Minétame tyrime i§ 200 tyrime dalyvavusiy tévy, net 78 proc. Zinojo, kad skiepijimas turi bati
pradedamas netrukus po vaiko gimimo [28]. Daugiau respondenty apie tai zinojo ir Etiopijoje
atliktame tyrime. Lyginant motiny Zzinias, Etiopijoje atliktame tyrime Zzinios taip pat buvo
aukstesnés — net 79,1 proc. motiny j §j klausimg atsaké teisingai, kuomet Vilniaus apskrityje tik

55,59 proc. motiny rinkosi teisingg atsakymo variantg [29].

Mano baigiamojo darbo rezultatai parodé, kad tik daugiau nei pusé (50,69 proc.)
tévy zinojo, kad vaika paskiepyti vVienu metu nuo skirtingy uzkre¢iamyjy ligy yra saugu, 39,81
proc. paneigé teiginj, kad pasireiSkus lengvam Salutiniam poveikiui (pvz.: kar$€iavimui) po
skiepo, vaiko daugiau nebereikéty skiepyti, nes tai pavojinga jo gyvybei, 80,03 proc. Zinojo, kad
skiepai gali sukelti Salutinj poveikj, panasiis skaicius (80,83 proc.) sutiko su teiginiu, kad skiepai
atneSa visgi daugiau naudos nei zalos, 83,07 proc. teigé, kad reikia laikytis imunoprofilaktikos
kalendoriaus rekomendacijy, o dauguma (83,82 proc.) Zinojo, kad skiepai vaidina svarby
vaidmenj uzkre¢iamyjy infekciniy ligy prevencijoje ir valdyme. Lyginant su Etiopijoje atliktu
tyrimu, tévy zinios buvo zemesnés, kadangi Siame tyrime 86,6 proc. atsaké, kad skiepy grafiko
laikymasis yra svarbus [34]. Panasi situacija yra ir lyginant su 2020 metais Turkijoje atlikto
tyrimo rezultatais, kurio metu i§ 302 tyrime dalyvavusiy tévy, 87,1 proc. zinojo, kad skiepai
apsaugo nuo infekciniy ligy, ta¢iau maziau respondenty (76,8 proc.) zinojo, kad skiepai gali
sukelti $alutinj poveikj [36]. Vilniaus apskrities tévy zinios buvo geresnés, palyginus su Indijoje
atliktu tyrimu, kadangi Siame tyrime tik du trec¢daliai (39,5 proc.) nurodé, kad skiepai atnesa
daugiau naudos nei zalos [28]. Tévy zinios buvo aukstesnés lyginant su 2018 metais Gruzijoje,
Thilisyje atlikto tyrimo duomenimis. Siame tyrime 49 proc. Zinojo, kad vaikas neturéty biiti
skiepijamas kars$¢iuojant/ viduriuojant, kuomet Vilniaus apskrityje teisingai atsaké 74,90 proc.

respondenty [30].

Baigiamojo darbu rezultatai atskleidé, kad dauguma respondenty (99,15 proc.)

zZinojo, kad po skiepijimo gali pasireiksti kars¢iavimas, 98,45 proc. nurodé, kad skiepai sukelia
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skausmg ir patinimg injekcijos vietoje, 93,98 proc. zyméjo nuovargj/vanguma, 91,74 proc.
nurodé¢, galvos, raumeny ir sgnariy skausmus, taciau net pusé (50,21 proc.) nurod¢, kad skiepai
gali sukelti autizma, 56,66 proc. apakimg ir net 59 proc. atsaké, kad vaikas gali mirti. Lyginant
su Siaurés Etiopijoje atlikto tyrimo rezultatais, Vilniaus apskrityje gyvenanéiy tévy Zinios buvo
trys kartus zemesnés, kadangi minétame tyrime tik 15,6 proc. sutiko su teiginiu, kad skiepai gali
sukelti mirtj. Palyginus su 2020 metais Borno valstijoje, Nigerijoje atliktu tyrimu — tévy zinios
buvo aukstesnés. Siame tyrime tik daugiau nei pusé (54,4 proc.) zinojo, kad vaikui gali
pasireiksti kar§¢iavimas, tik 5 proc. pasisaké apie injekcijos vietos patinima, taciau tik 0,2 proc.

paminéjo sunky Salutinj poveikj — mirtj [35].

Baigiamojo darbo metu nustatyta, kad dauguma (91,51 proc.) Vilniaus apskrityje
gyvenanciy ir vaiky neskiepijanCiy tévy turé¢jo neigiamg poziiirj 1 vaiky imunoprofilaktika, o
daugiau nei du trecdaliai i8 jy (74,02 proc.) susidaré su klititimis, dél kuriy negali skiepyti savo
vaiko. Dazniausiai tévai nurodé, kad vaiko neskiepija, nes vaikas serga tam tikrais sveikatos
sutrikimais (48,57 proc.) ir, kad skiepai néra kompensuojami i§ valstybés biudzeto (28,57).
Lyginant su Kanadoje atlikto tyrimo rezultatais, Vilniaus apskrityje vaikus atsisako skiepyti tik
6,58 proc. tévy, kuomet Kanadoje net 17,4 proc. tévy [43]. Lyginant su 2022 metais Suomijoje
atliktu tyrimu, Vilniaus apskrities vaiky neskiepijanciy tévy procentas didesnis, kadangi Sio
tyrimo duomenimis vos 1,4 proc. tévy i§ viso atsisaké skiepy [49]. Palyginus mano tyrime
dalyvavusiy ir Saudo Arabijoje atlikto tyrimo respondenty atsakymus, Vilniaus apskrityje
gyvenantys tévai dazniau susiduria su klititimis. I§ 220 Siame tyrime dalyvavusiy tévy, tik 18,4
proc. teigé, kad skiepai yra neprieinami ir 14 proc. neskiepijo vaiko dél vaiko sveikatos
sutrikimy. Atsizvelgiant j priezast] — triiksta priminimo apie artéjancius skiepus, skai¢iai buvo
pana$iis. Mano tyrime ja nurodé 22,86 proc. tévy, 0 Saudo Arabijoje — 23,7 proc. respondenty
[50].

Baigiamojo darbo rezultatai atskleideé, kad aukStesn; ziniy lyg] apie vaiky
imunoprofilaktikag ir jos jgyvendinimo ypatumus turintys respondentai, dazniau laikosi
imunoprofilaktikos programos bei skiepija vaikus papildomais, valstybés nefinansuojamais
skiepais. Panasis rezultatai gauti Turkijoje ir Libane atliktuose tyrimuose [36, 33]. Lyginant su
2017-2018 metais Libane atlikto tyrimo duomenimis, Vilniaus apskrities tévai re¢iau skiepija
vaikus valstybés nekompensuojamomis vakcinomis. I§ 571 Libano tyrime dalyvavusiy tévy, tik
7,7 proc. vaikus paskiepijo nuo gripo, 73,3 proc. nuo hepatito A ir 82 proc. nuo véjaraupiy,
kuomet mano tyrime 38,85 proc. respondenty paskiepijo vaikus nuo gripo, tik trecdalis (27,92
proc.) nuo hepatito A ir tik 29,2 proc. nuo véjaraupiy [47]. Lyginant su Lenkijoje atliktu tyrimu,

Vilniaus apskrityje gyvenantys tévai, taip pat reciau skiepija vaikus pagal imunoprofilaktikos
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programos rekomendacijas. Lenkijoje dauguma (94 proc.) yra paskiepij¢ vaikus nuo
tuberkuliozés, 93 proc. nuo hepatito B, 88 proc. nuo DTaP ir 76 proc. nuo MMR, kuomet mano
tyrime dalyvavusiy tévy skiepijimy rodiklis pasiskirsté taip: 79,11 proc. yra paskiepije vaika nuo
tuberkuliozés, 79,27 proc. nuo hepatito B, 75,69 proc. nuo tymy, epideminio parotito,

raudonukés (MMR) ir 77,99 proc. nuo kokliuSo, difterijos ir stabligés (DTaP) [44].

Baigiamojo darbo metu taip pat nustatyta, kad beveik pusé respondenty (43,41
proc.) nurodé, kad Ziniy jiems visgi triksta. Dauguma tévy (46,70 proc.) dazniausiai nurodé, kad
jiems truksta ziniy apie kompensuojamus ir nekompensuojamus skiepus, o maziausiai tévy

(37,91 proc.) pasisake, kad jiems truksta ziniy apie infekciniy ligy keliama rizikg sveikatai.

Tyrimo ribotumas. Nors buvo jdéta daug pastangy siekiant surinkti reprezentatyvig imtj, O
kvietimas dalyvauti tyrime buvo platinamas elektroniniu pastu, tarp visy, tyréjui zinomy Vilniaus
apskrityje veikianciy ikimokyklinio ugdymo jstaigy (i§ viso 160 jstaigy), kai Kuriy jstaigy
administracija atsisaké dalintis kvietimu dalyvauti tyrime su tévais. Tikétina, kad turint daugiau
zmogiskyjy ir finansiniy iStekliy bei tyrimg atliekant gyvai, btty surinkta daug didesné imtis, ir

tévy ziniy lygis bei pozitris ] imunoprofilaktikg galéty skirtis.
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6. ISVADOS

1. Trecdalio Vilniaus apskrityje gyvenanciy ikimokyklinio amziaus vaikus auginanciy tévy
ziniy lygis yra Zemas, tai statistiSkai reikSmingai dazniau stebima mazesnes pajamas
gaunanciy respondenty grupéje.

2. Vilniaus apskrityje gyvenanciy ikimokyklinio amziaus vaikus auginanciy tévy poziiris j
vaiky imunoprofilaktikg bei su jg susijusius sunkumus buvo vertinamas pagal vaikus
skiepijanciy ir neskiepijanciy tévy grupes. Kas 9 tévas, vaikus neskiepijanciy tévy
grupéje turi neigiamg pozitirj | vaiky imunoprofilaktika ir nesilaiko profilaktiniy vaiky
skiepijimy programos dél moksliSkai nepagristy priezas¢iy. Dazniau tai bidinga
zemesnio iSsilavinimo respondentams. Du treCdaliai, mazesnése savivaldybése
gyvenanciy, didesnes pajamas gaunanéiy ir tik ikimokyklinio amziaus vaikus auginanéiy
tévy susiduria su klititimis laikytis imunoprofilaktikos programos. Tik du trec¢daliai
vaikus skiepijanciy tévy grupéje, atsakingai zitirj j vaiky skiepijima, tai yra atsizvelgia |
tam tikrus kriterijus ketinant skiepyti savo vaikg konkreciu skiepu. Dazniau tai stebima
motiny, Vilniaus mieste gyvenanciy ir aukstajj iSsilavinimg turinéiy tévy tarpe.

3. Aukstesnis tévy ziniy lygis apie imunoprofilaktika ir jos jgyvendinimo ypatumus lemia
imunoprofilaktikos programos laikymasi ir vaiky skiepijimg papildomais, privalomojo
sveikatos draudimo biudZeto 1éSomis nefinansuojamais skiepais. StatistiSkai reikSmingai
dazniau aukstesnj ziniy lygj turintys tévai yra paskiepij¢ vaikg nuo tymy, epideminio
parotito, raudonukés, kokliuso, difterijos, stabligés, sezoninio gripo, COVID-19,

maliarijos ir viduriy Siltinés.
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7. REKOMENDACIJOS

Vilniaus apskrities visuomenés sveikatos biurams rekomenduotina didesnj démes;j
atkreipti | Zemesnj i$silavinima turin¢ius, mazesnes pajamas gaunancius ir auginancius
ikimokyklinio amziaus vaikus, tévus didinant rastingumg apie vaiky imunoprofilaktikg ir
jos igyvendinimo ypatumus.

Vilniaus apskrities savivaldybiy administracijoms rekomenduotina atkreipti démes;j j
mazesnése savivaldybése gyvenancCius ir ikimokyklinio amziaus vaikus auginancius
tévus, mazinant skiepy neprieinamumo klititis.

Asmens sveikatos prieziiiros jstaigose dirbanciam personalui (pvz.: Seimos gydytojy
komandose dirbantiems specialistams, akuSeriams) didesnj démes] atkreipti ] técius,
mazesnése savivaldybése gyvenancius ir zemesnj iSsilavinimg turinéius tévus, suteikiant
jiems moksliskai pagrjstg informacijg apie vaiky skiepijimg ir jos eigg.

Vilniaus apskrityje gyvenantiems, ypac ziniy trikuma jauciantiems tévams, savarankiskai
dométis apie vaiky imunoprofilaktika, jos svarbg ir sekti vaiky profilaktiniy skiepijimy
programos rekomendacijas. Rekomenduotina informacijos apie vaiky skiepijimg ieSkoti
oficialiuose informacijos Saltiniuose, o kylant klausimams ar neaiSkumams kreiptis j savo

Seimos gydytoja.
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PRIEDAI

Priedas Nr. 1
APKLAUSA

Anketa

VILNIAUS APSKRITYJE GYVENANCIU IKIMOKYKLINIO AMZIAUS VAIKUS
AUGINANCIU TEVU ZINIU APIE VAIKU IMUNOPROFILAKTIKA BEI POZIURIO |
JA TYRIMAS

Gerbiamas respondente,

Esu Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto visuomenés sveikatos magistrantiiros studijy
programos II kurso studenté ElZzbieta Kurkulionyté. Kvieciu Jus dalyvauti mano atliekamame
moksliniame tyrime, kurio tikslas — jvertinti Vilniaus apskrityje gyvenanciy ikimokyklinio
amziaus vaikus auginanc¢iy tévy zinias bei pozitrj j vaiky imunoprofilaktika. Dalyvavimas Siame
tyrime yra savanoriSkas ir nejpareigojantis — galite i§ jo pasitraukti bet kuriuo metu. Tyrimo
anketa yra anoniminé, visi S§ios apklausos metu surinkti duomenys bus publikuojami
apibendrinti, uztikrinant, kad nebiity galima nei tiesiogiai nei netiesiogiai atpazinti tyrimo
dalyviy. Jeigu sutinkate dalyvauti Siame tyrime, prasau uzpildyti Sig anketa, jos pildymas

paprastai uztrunka iki 15 minuciy.

Jisy dalyvavimas Siame tyrime labai svarbus, nes siekiu sudaryti pakankamai didelg ir

reprezentatyvig imtj, kuri atspindéty situacija Vilniaus apskrityje.

IS anksto dékoju uz Jusy skirtg laikg ir svarby indélj i $ tyrima.

l. INFORMACIJA APIE JUS

1. Jus esate:
= Mama
= Tétis
= Glob¢jas
=  Glob¢ja

2. Jusy amzius: (jrasykite, pvz., 20)
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3. Kurioje savivaldybéje gyvenate?

= Vilniaus miesto savivaldybé

= Vilniaus rajono savivaldybé

= Traky rajono savivaldybé

= Ukmergés rajono savivaldybé
= Elektrény savivaldybé

= Salgininky rajono savivaldybé
= Sirvinty rajono savivaldybé

= Svencioniy rajono savivaldybe

4. Jusy iSsimokslinimas:
* Pradinis
= Pagrindinis
* Vidurinis (viduriné mokykla 11-12 klasiy)
= Specialusis vidurinis (profesiné technikos mokykla)
=  Aukstasis neuniversitetinis (technikumas, kolegija)
= Aukstasis universitetinis

» Kita: (jrasykite)

5. Kokios yra vidutinés jiisy Seimos pajamos vienam asmeniui per ménesj atskaicius
mokescius (,,j rankas*)?
= 1ki 470 eury
= 471-920 eury
= Daugiau negu 920 eury

= Atsisakau nurodyti

6. Kiek nepilnameciy vaiky turite?
= Vieng vaikg
= Du vaikus

= Tris ir daugiau vaiky
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7. Kokio amziaus vaikus auginate? (galimi keli atsakymo variantai)
= Nuo 0 iki 3 mety amziaus
= Nuo 4 iki 6 mety amziaus
= Nuo 7 iki 14 mety amziaus

= Nuo 15 iki 18 mety amziaus

1. INFORMUOTUMAS APIE IMUNOPROFILAKTIKA

8. Ar zinote, kad yra Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministro patvirtintas
profilaktiniy vaiky skiepijimy kalendorius?
= Taip
= Ne
9. IS kur dazniausiai gaunate informacijos apie vaikuy skiepijima? (pazymékite visus
Jums tinkamus atsakymo variantus)
=[S jvairiy moksliniy straipsniy bei tyrimy
= S tévams skirty knygy
= [§ televizijos bei Ziniasklaidos straipsniy
= [$ socialiniy tinkly (pvz.: Facebook, Instagram ir pan.)
=[S oficialiy ir patikimy valstybés portaly
= IS medicinos personalo (pvz. Seimos gydytojo, akuserio)
= [§ savo draugy/artimyjy
= Dalyvavau mokymuose/seminaruose Sia tema

= Kita (jrasykite)

10. Kaip manote, kada vaikas turi biiti pirma karta paskiepytas pagal profilaktinj
vaiky skiepijimo kalendoriy ?
= Nuo | ménesio
= Nuo 3 iki 6 ménesiy amziaus
= |ki 24 val. nuo gimimo

= 12-15 ménesiy laikotarpyje
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11. Kaip manote, kada pagal profilaktinj vaiky skiepijimo kalendoriy vaiky skiepijimas

yra uzbaigiamas?

* 10 mety amziaus

= 6-7 mety amziaus

* 11 mety amziaus

= 15-16 mety amziaus

12. Pazymékite, ar sutinkate su Zemiau iSvardintais teiginiais:

Atsakymas
Teiginys

Visiskai

nesutinku

Nesutinku

Nei sutinku,

nei nesutinku

Sutinku

Visiskai

sutinku

Skiepai vaidina svarby
vaidmenj uzkreciamyjy
infekciniy ligy prevencijoje ir

valdyme.

Skiepai atneSa daugiau naudos

nei zalos vaiko sveikatai.

Vaika paskiepyti vienu metu
nuo skirtingy uzkre¢iamyjy ligy

yra saugul.

Skiepai lemia aktyvaus
imuniteto susidaryma skiepy

valdomoms ligoms.

Lietuvoje Siuo metu leidziami
naudoti skiepai gali biiti
autizmo, genetiniy mutacijy,
veézio ar kity nepagydomy ligy

priezastimi.

Skiepai gali sukelti Salutinj
poveik].

PasireiSkus lengvam Salutiniam
poveikiui (pvz.: karS¢iavimui)
po skiepo, vaiko daugiau
nebereikéty skiepyti, nes tai

pavojinga jo gyvybei.
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Siuo metu, pagal profilaktinj
skiepy kalendoriy, vaikai yra

skiepijami nuo 14 uzkreCiamyjy

infekciniy ligy.

Skiepyti sergancius vaikus

viduriuojant, kar§¢iuojant) yra

nerekomenduojama.

(pvz.

Skiepijant vaikus reikia laikytis

imunoprofilaktikos

kalendoriaus rekomendacijy.

13. Kaip galvojate, kg reikéty daryti praleidus biitinaja skiepo doze?

Pakartotinai einant skiepyti vaiko, suleisti jam visas dozes i$ karto

Nieko nereikia daryti, jeigu praleido tai praleido

Vaikui turi biiti sudaromas individualus skiepijimy kalendorius pagal

indikacijas, nurodytas vaistiniy preparaty naudojimo apraSymuose

14. Kaip manote, ar svarbu, kad biity paskiepyta ne maziau kaip 90 procenty Zmoniy?

Manau, kad néra svarbu, kokia gyventojy dalis bus paskiepyta

Manau, kad tai svarbu siekiant uzkirsti kelig uzkrato plitimui

Nezinau

15. Pazymékite, ar sutinkate su Zemiau iSvardintais teiginiais:

Atsakymas
Teiginys

Visiskai

nesutinku

Nesutinku

Nei sutinku,

nei nesutinku

Sutinku

Visiskai

sutinku

Nepaskiepytas vaikas
gali biti infekciniy ligy
nesiotoju ir taip uzkrésti

kitus.

Maze¢jant skiepijimo
apréptims, kyla didesné
rizika atsinaujinti
pavojingoms
uzkreciamosioms

infekcinéms ligoms.
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Vaikas gali uzsikrésti
uzkre€iamosiomis
infekcinémis ligomis,
nuo kuriy yra

skiepijamas.

Nepaskiepyti vaikai gali
susirgti mirtinomis
uzkreCiamosiomis

infekcinémis ligomis.

16. Zemiau yra pateikti teiginiai apie Salutinius (nepageidaujamus) poveikius, kaip
galvojate kurie i§ jy gali pasireik§ti paskiepijus vaika? (paZymékite Jums

priimtiniausig atsakyma)

Atsakymas Taip Ne NeZinau
Teiginys

Kars¢iavimas

Skausmas ir patinimas injekcijos vietoje

Autizmas

Nuovargis/vangumas

Galvos, raumeny ir sgnariy skausmai

Saltkreétis

Mirtis

Apakimas

IIl.  JUSU NUOMONE APIE IMUNOPROFILAKTIKA

17. Ar skiepijate savo vaika? (jeigu atsakéte — ,, Taip“, keliaukite prie 20 klausimo)
= Taip
= Ne
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18. Kokios priezastys lemia tai, kad nenorite skiepyti savo vaiko? (pazymékite Jums

priimtiniausia varianta)

Atsakymas
Teiginys

VisiSkai

nesutinku

Nesutinku

Nei sutinku,

nei nesutinku

Sutinku

VisiSkai

sutinku

AS pamirstu, kad man reikia
paskiepyti vaikg, man truksta

priminimo apie tai

Manau, kad ligos nuo kuriy
skiepijama, néra tokios

pavojingos

Nenoriu skiepyti vaiko, nes
mano draugai/artimieji
neskiepijo vaiky ir jie

nesusirgo

Nenoriu skiepyti vaiko, nes
paskiepijus vaikas suserga

liga, nuo kurios skiepijama

Nenoriu skiepyti vaiko, nes
manau, kad ikimokyklinio
amziaus Vvaikai yra tam per

mazi

Nenoriu skiepyti vaiko dél

savo religiniy paziiiry

Nenoriu skiepyti vaiko dél
tam tikry vaiko sveikatos

sutrikimy

Nenoriu skiepyti vaiko, nes
skiepai yra neprieinami (pvz.
arti néra sveikatos priezitiros

jstaigos, toli vaziuoti ir pan.)

Nenoriu skiepyti vaiko, nes
skiepai néra kompensuojami

1§ valstybés biudzeto
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Gydytojas man pataré¢
neskiepyti vaiko

Nenoriu skiepyti vaiko, nes
internete ir ziniasklaidoje
radau daug jrodymy, kad

skiepai yra zalingi

19. Ar sutiktuméte skiepyti savo vaika, jeigu Jums biity suteikta daugiau moksliskai

pagristos informacijos apie skiepy nauda bei imunoprofilaktikos svarba ir

organizavimo eiga?

= Taip
= Ne
= Nezinau

20. Zemiau pateiktas skiepy, kurie jtraukti | profilaktinj vaiky skiepijimo kalendoriy,

sarasSas. Pazymékite, kokiais skiepais esate paskiepije savo ikimokyklinio amZiaus

vaika.

Atsakymas
Teiginys

Taip

Ne

NeZinau

Tuberkuliozes vakcina (BCG)

Hepatito B vakcina (HepB)

Rotavirusinés infekcijos vakcina

B tipo meningokokinés infekcijos vakcina

Tymuy, epideminio parotito, raudonukés vakcina (MMR)

Kokliu$o, difterijos, stabligés vakcina (DTaP)

B tipo Haemophilus influenzae infekcijos vakcina (Hib)

Poliomielito vakcina (IPV)

Pneumokokinés infekcijos vakcina (PCV)

Zmogaus papilomos viruso infekcijos vakcina

(HPV1/HPV?2)

21. Ar Jums pakanka pasiekiamos informacijos apie imunoprofilaktika?

= Taip
= Ne

= Nezinau
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22. Kokie kriterijai yra Jums svarbus ketinant skiepyti savo vaika konkreciu skiepu?

(paZymeékite Jums priimtiniausig atsakyma)

Svarbumas

Kriterijus

Visiskai

nesvarbu

Nesvarbu

Nei svarbu,
nei

nesvarbu

Svarbu

Labai

svarbu

Skiepo sudétis

Skiepo sukeliami Salutiniai

poveikiai

Skiepo kaina

Skiepo prieinamumas

Skiepo saugumas

Skiepo veiksmingumas

Istaiga, kurioje bus

skiepijamas vaikas

23. Kokiomis i§ Zemiau pateikty vakciny Juasuy vaikas paskiepytas? (galimi keli

atsakymo variantai)

= Geltonosios karstinés (geltonojo drugio)

= Sezoninio gripo

= Covid-19
= Hepatito A
= Maliarijos

= Stabligés

*  Viduriy Siltinés

= Véjaraupiy

= Erkinio encefalito

= Nei vienu i$ $iy vakciny vaikas néra paskiepytas

= Kita (jrasykite)

24. Kaip manote, kokiy Ziniy Jums labiausiai triiksta apie imunoprofilaktika?

(pazymeékite visus Jiisy nuomone tinkamus atsakymus)

= Apie kompensuojamus ir nekompensuojamus skiepus

= Apie skiepy sukeliama Salutinj poveikj

= Apie elges}, kuomet vaikui pasireiskia Salutinis poveikis
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Apie skiepy sudedamuosius komponentus

Apie infekciniy ligy keliama rizikg sveikatai

Priminimo dél artéjanciy skiepy

Patikimy Saltiniy ir moksliniy tyrimy, susijusiy su vaiky imunizacija
Manau, kad ziniy man netriiksta

Kita (jraSykite)



