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Magistro darbo santrauka

Darbe atlikta teoriné fizinio aktyvumo, sveikatos ir gyvenimo kokybeés santykio analizé.

ISkelta hipotezé, jog fizinis aktyvumas daro teigiama jtaka kalin¢iyjy gyvenimo kokybei.

Tarpusavyje derinant ir integruojant kokybinius (interviu) ir kiekybinius (anketiné apklausa)
tyrimo metodus buvo atliktas tyrimas, kurio tikslas — iSnaginéti kalinCiyjy fizinio aktyvumo
ypatumus ir jtaka ju gyvenimo kokybei.

Tyrime dalyvavo 200 Siauliy tardymo izoliatoriuje laikomy suimtyjy ir 3 Siauliy tardymo
izoliatoriuje dirbantys specialistai.

Empirinéje dalyje nagrinéjama bendra kalinciyjy sveikata, fiziné veikla, kalinCiyjy emociné
biiklé, sveikatos prieZitira ir socialiné adaptacija.

Svarbiausios empirinio tyrimo isvados:

1. Anketinio tyrimo analizé atskleidé teigiama kalinCiyjy poZitrj j fizinj aktyvuma.
Kalintiesiems sportas — tai laisvalaikio praleidimo biidas, saves realizavimo forma.

2. Siauliy tardymo izoliatoriaus kaliniyjy gyvenimo kokybé yra neatsiejama nuo fizinio
aktyvumo, kadangi tai viena i$ nedaugelio laisvalaikio praleidimo formy.

3. Suimtieji teigia jog Siauliy tardymo izoliatoriuje salygy fiziniam aktyvumui palaikyti tiesiog
néra, todél kompensuodami sportinio inventoriaus trikuma, uZsiiminéja individualia
gimnastika, kovy menais.

4. Pasitvirtino hipotezé, kad fizinis aktyvumas daro teigiamag jtaka kalinciyjy gyvenimo

kokybei.

Esminiai ZodZiai: fizinis aktyvumas, gyvenimo kokybé, kalintieji, sveikata.
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Jvadas

Tyrimo problema ir jos aktualumas.

Darbe, buityje, poilsiaujant ar sportuojant Zmogus atlieka jvairius judesius. Judesiy suma,
atlikta per tam tikra laiko vienetg, vadinama fiziniu aktyvumu (Zilinskiené, GudZinskiené, 2003).
Zmoniy sveikatos biiklei turi jtakos aplinkos kokybé, individualis jgiidZiai, elgsenos veiksniai,
socialiné aplinka, ir kiti veiksniai (GrazulevicCiené, 2008). TukstanCius mety Zmogaus egzistavimas
ir vystymasis priklausé nuo aktyvios fizinés veiklos. TechniSkai iSsivysCiusiy Saliy visuomenéje
susidaré objektyvios salygos, dél kuriy Zmogus buvo priverstas keisti gyvenimo biida. Paplitus
pasyviam gyvenimo biidui, pasireiké ir jo pasékmés (Zilinskiené, Gudzinskiené, 2003). Prarades
biitinybe sunkiai fiziSkai dirbti, Zmogus pamazu neteko stipriy ranky, greity kojy, tapo nevikrus ir
neiStvermingas. Kambarinis patogus gyvenimo biidas tapo norma, todél Siolaikiniam Zmogui aktuali
hipokinezijos' problema. Hipokinezija (hipodinamija) — nepakankamas veiklumas, sumaZzéjes
judéjimas, sumazéjusi Zmogaus raumeny jéga, dél nepakankamo veiklumo (Vilniaus visuomenés
sveikatos biuras, 2009).

Gyvenimo kokybé glaudZiai susijusi su jvairiomis gyvenimo sritimis: fizine, psichologine,
aplinkos, socialiniy santykiy, Zmogaus sveikata (Derendiajeva, 2003). Galima teigti, kad gyvenimo
kokybé yra labai sudétinga savoka. Jg identifikuojancios gyvenimo kokybés sritys ir aspektai parodo
diskrety struktiirinj vaizda. Taciau tikrovéje sritys ir aspektai néra izoliuoti, jie saveikauja
tarpusavyije. Sios saveikos pasekmé yra tiesiogiai neismatuojami veiksniai, kurie netiesioginiu biidu
formuoja gyvenimo kokybeés situacija (Juozulynas, Reklaitiené, Jurgelénas, ir kt., 2006). Gyvenimo
kokybés jausena, kaip subjektyviosios gyvenimo kokybés rodiklj geriausiai nusako pasitenkinimas
gyvenimo salygomis (gyvenama ir darbo aplinka), jvairiais gyvenimo aspektais, materialine gerove,
socialine visuomenés organizacija, kultiriniu dvasiniu gyvenimu, santykiais su artimaisiais
Zmonémis, su bendruomene, saviraiSkos galimybémis (Ruskus, 1997).

Jau du tikstanCius mety baZnycia moko to, ka dabar pabréZia Pasaulio sveikatos
organizacija. Gyvenimo kokybé yra glaudZziai susijusi su sveikata ir sveika gyvensena. Sveikos
gyvensenos principy laikymasis, skatinamas kataliky religijos, gerina gyventojy psichine sveikatq ir
fizine gyvenimo kokybe ( Prapiestis, Juozulynas, Jurgelénas, 2003). Vienas svarbiausiy visuotinio
gério bruoZy yra Zmoniy sveikata, ypac¢ suvokiant jq placigja prasme. Todél pastaruoju metu sparciai

pleCiasi gyvenimo kokybés tyrimai, susieti su sveikatos problemomis. (Juozulynas ir kt., 2006).

! Hipokinezija — nepakankamas, sumazéjes fizinis aktyvumas.

4



Gyvenimo kokybeé turi biti stebima ne tik tam tikrose gyventojuy grupése, i akiratj turéty bti jtraukti
ir nepalankiomis ekonominémis ir socialinémis salygomis gyvenantys Zmonés. (Lekauskaité, 2010).
Pagal dievo jsakymy ir kity religiniy dogmy nuostatas, amZiy amZius buvo vertinama tai, kas
leistina ar draudZiama, teiséta ar neteiséta, etiSka ar smerktina. Ir tik Naujausiaisiais laikais, kai
visuomeniniy santykiy reguliavimo svertus i baZznycios pamazu perémé valstybé, imta vadovautis ir
7moniy kuriama teise. Siuo visuomenés raidos laikotarpiu émé formuotis ir jvairios pasaulietinés
teisinés doktrinos, teorijos sroveés ir kitokie mokymai, jau Zmogiskuoju poZitiriu aiSkinantys jvairius
teisés kilmeés, esmeés, vaidmens visuomenés gyvenime, bei kitus su teise susijusius klausimus (Satas,
2004). DidZioji dalis pilieCiy, nors ir néra labai samoningi, taCiau, Zinodami ir suvokdami teisés
paZeidimy padarinius, laikosi teisés reikalavimy, kad jiems nebiity skirta bauda ar taikoma kitokia
teisiné atsakomybé. Teiseés paZeidéjai baudZiami priklausomai nuo to, kokig nusikalstamg veika
atliko. Siuo metu Lietuvoje grieZ¢iausia bausmé yra nuteistyjy laisvés atémimas (BlaZevicius,
2004). Laisvés atémimo vietose asmeny teisés yra apribotos, taCiau tai nereiskia, jog ju gyvenimo
salygos néra humaniskos. Deja, Sios salygos ne visada palankios Zmogaus vystymuisi (Butvinskiené,
2002). Misy Salies teisiné kultira keiciasi: nors ir pamazu, bet jsitvirtina naujos idéjos, naujas
poZzitris j bausme ir valstybés santykis su teise apskritai. Nuo bausmeés, kaip atpildo uZ padaryta
blogi, koncepcijos, pereinama prie keliy tiksly derinimo, apimant nubaudima, aukléjimg ir
reabilitacijq (VaiSvila, 2000).

Asmenims pakliuvusiems | jkalinimo jstaigq staiga pasikiai¢ia gyvenimo salygos, o
taip pat ir gyvenimo kokybé. Dél pakitusio gyvenimo budo padidéja jtampa, depresija, atsiranda
rizikingos elgsenos atvejy. [staigos administracija iS kalinCiyjy sulaukia daug skundy dél
gyvenamosios vietos, maisto, sveikatos problemy. Dirbantys specialistai stengiasi iSsiaiSkinti ir
padéti iSspresti tiek psichologines, tiek fizines kalin¢iyjy problemas. Vienas i$ problemy sprendimo
biidy gali biiti fizinis aktyvumas. Tad lieka neaiSku, kaip turéty biiti vertinama kiino kultira ir
sportas jkalinimo jstaigose? Ar tai efektyvi pedagoginé priemoné? Ar fizinis aktyvumas padeda
optimizuoti visa nuteistyjy gyvenima? Ageevets (2002) teigimu, fizinis lavinimas — viena iS esminiy
sri¢iy universalaus asmenybés formavimosi ir asmens raidos procese.

Tyrimo objektas — fizinio aktyvumo ir gyvenimo kokybés sasajos kalinciyju
gyvenime.

Tyrimo tikslas — iSnagrinéti kalinCiyjy fizinio aktyvumo ypatumus ir jtaka ju
gyvenimo kokybei.

Tyrimo tikslui pasiekti keliami Sie uzdaviniai:



Remiantis moksline: pedagogine, socialine, psichologine, teisine literatura, atkleisti
teorinius pagrindus apie fizinio aktyvumo, sveikatos ir gyvenimo kokybés santykj.
ISsiaiskinti kalinciyjy poZzitrj j fizinj aktyvuma.

ISnagrinéti prieZastis, kurios sukelia fizinj pasyvuma.

ISsiaiSkinti kokia reikSme kalinciyjy gyvenimo kokybei turi fizinis aktyvumas.

Hipotezé. Manoma, jog fizinis aktyvumas daro teigiamq jtaka kalinciyjy gyvenimo

kokybei.

Tyrimo dalyviai. Tyrimo dalyviai — Siauliy tardymo izoliatoriuje laikomi asmenys

(anketinéje apklausoje dalyvavo 200 suimtyjy) ir 3 Siauliy tardymo izoliatoriuje dirbantys

specialistai (3 darbuotojy apklausai taikytas interviu metodas).

Tyrimo metodologija ir metodai. Tyrime taikomas trianguliacijos principas, kurio

metu derinami kiekybinio (anketiné apklausa) ir kokybinio (pusiau struktirizuotas interviu) tyrimo

metodai.

Teoriniai: mokslinés literatiiros Saltiniy analizés metodas.

Empiriniai:

anketiné apklausa, kuria ketinama istirti Siauliy tardymo izoletoriuje laikomy asmeny fizinj
aktyvuma;

Pusiau struktiiruoto interviu metodas kuriuo siekiama i3siaiskinti Siauliy tardymo izoletoriuje
laikomy asmeny gyvenimo kokybe. Interviu tekstai apdorojami taikant turinio (angl. content)

analizés metoda (Zydzitinaité, 2005).

Duomenys apdoroti:

Turinio analizés (angl. content) metodu, kurio paskirtis yra atskleisti, susisteminti ir
apibendrinti informacija (Luobikiené, 2000). Sio metodo esmé — suskai¢iuoti

informaciniame masyve tyrimui jdomius prasminius vienetus (Tidikis, 2003).

Analizuojant tyrima buvo naudojamasi SPSS (Statistical Package for Social Sciences)

programine jranga, taikant matematinés statistikos metodus.



Pagrindinés savokos:

Dvasiné sveikata — gyvybiSkai svarbi bendrai Zmogaus sveikatai, susijusi su asmens
biities esme, su tuo, ka Zmogus vertina ir kas iStiktyjy jam riipi. Ji yra Zmogaus egzistencijos Serdis
(Petrauskiené, Zaborskis, 2000).

Fiziné sveikata — geras kiino funkcionavimas ir visy organizmo sistemy sveikumas
(Mickeviciené, Motiejtnaité, Skurvydas, 2006).

Fizinis aktyvumas — aktyviy judesiy, kuriuos daro raumenys ir sgnariai, visuma
(Mickeviciené, Motiejunaité, Skurvydas, 2006).

Fizinis pajégumas — sveikatos biiklé, kai Zmogus, nerizikuodamas sveikata, efektyviai
ir be didelio nuovargio, neprarasdamas energijos rekraciniam aktyvumui laisvalaikiu, patenkina
kasdienio gyvnimo poreikius (JuSkeliené, 2007).

Gyvenimo kokybé — ekonominé, socialiné, kultiiring, politiné, fiziné ir kt. gyvenimo
sritys (Krutuliene, S. 2012).

Judéjimas — biologinis sveiko Zmogaus poreikis, geros sveikatos ir socialenés geroves
salyga (JuSkeliené, 2007).

Protiné sveikata — susijusi su biidais, kuriais mes renkame Zinias i3 jvairiausiy Saltiniy

ir geba jomis pasinaudoti (Petrauskiené, Zaborskis, 2000).

Socealizacija — individo tapimas visuomeniniu Zmogumi, asmenybe (Tarptautiniy
Zodziy Zodynas 2008).

Sveikata — visapuseé: fiziné, dvasiné, socialiné, protiné, emociné, geroveé, o ne tik ligy

ar negalavimy nebuvimas (PSO) (Petrauskiené, Zaborskis, 2000).

Magistro darbo struktiira. Sj magistro darbg sudaro: santrauka lietuviy kalba,
ivadas, 2 skyriai, iSvados, naudotos literatiiros sgrasSas (97 Saltiniai), santrauka angly kalba, priedai.
Tyrimo duomenis iliustruoja 11 lenteliy, 19 paveiksly. Prieduose pateikiami ankety pavyzdZiai.

Darbo apimtis 59 psl.



1 skyrius. FIZINIS AKTYVUMAS IR GYVENIMO KOKYBE RESOCIALIZACIJOS
PROCESE TEORINIU ASPEKTU

1.1 Fizinio aktyvumo samprata ir jtaka sveikatai

Volbekiené ir PuiSiené (1994), fizinj aktyvuma apibiidina, kaip skeleto bei raumeny
sukeliamus kiino judesius, kuriems atlikti suvartojama kur kas daugiau energijos nei ramybés
biisenoje. Fizinis aktyvumas yra viena i§ pagrindiniy Zmogaus funkcijy. Kiekvienas Zmogus
gimdamas atsineSa genetiSkai uZkoduota biologinj judéjimo poreikj, kuris biitinas normaliam
Zmogaus gyvenimui - optimaliam Zmogaus vystymuisi, kad normaliai formuotysi atskiros kiino
dalys, organai ir sistemos, juy funkcijos (Pate et al., 1995; Zuoziené, 1998).

Fizinis aktyvumas priklauso ir nuo fizinio iSsivystymo. Fizinis iSsivystymas — tai
Zmogaus morfologiniy ir fiziologiniy savybiy visuma, apibiidinanti organizmo fizinio ir lytinio
subrendimo biikle, fizinj pajégumq ir harmoninguma tam tikru gyvenimo metu. Jis rodo Zmogaus
augimg ir organizmo raida tam tikrais postnatalinés ontogenezés etapais ir priklaus nuo Zmogaus
genotipo bei fenotipo. Fizinis iSsivystymas vertinamas tiriant raumeny ir riebaly mase, liesgja kiino
mase bei riebaly ir raumeny maseés indeksa (Girskis, 2011; Juocevicius ir kt., 2003; Poderys, 2004,
Skirius, 2007). Suaugusio Zmogaus normaliai egzistencijai bitinas toks fizinis aktyvumas, kuris
atitikty individo poreikius, kad gerai funkcionuoty kiino organai ir jy sistemos, ir Zmogus galéty
ilgai buti sveikas ir darbingas (Dadeliené, 2008). Fizinis aktyvumas — visuma aktyviy judesiy,
kuriuos per tam tikrg laikq ir tam tikru intensyvumu atlieka raumenys ir sgnariai, suvartodami
didesnj energijos kiekj negu esant ramybeés busenoje (Stonkus, 2002).

Fizinio aktyvumo rodikliai gerinami atliekant fizinius pratimus. Fiziniai pratimai —
veiksmas ar veiksmy derinys lavinantis ir tobulinantis fizines ypatybes, sugebéjimus ir judéjimo
jgudzius (Stonkus, 2002). Fizinis aktyvumas skiriasi nuo ,,sporto visiems® ir ,,sporto” tuo, kad jis
gali vykti keturiose srityse (laisvalaikio, profesinéje, namy ruoSos ir mobilumo). Be to, laisvalaikio
fizinis aktyvumas nebiitinai turi turéti organizuota pobudij, kaip ,sportas visiems“ ar varZybinis
sportas (Jankauskiené, 2008; Stonkus, 2002). Nustatyta, kad fiziné veikla, kuri trunka ne trumpiau
nei 40 — 60 min. kasdien, maZina kiino svorj bei didina raumeny jéga ir iStverme (Goodpaster ir kt.,
2003).

Fizinis aktyvumas itin susijes su sveikata ir jai daro didele jtakq. Judéjimas —

biologinis sveiko Zmogaus poreikis, geros sveikatos ir socialinés gerovés salyga (JuSkeliené, 2007).
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Pasak Stonkaus (1997), kiekviena dieng atliekamas Zmogaus fizinis aktyvumas turi jtakos fiziniam
pajégumui, o fizinis pajégumas veikia fizinj aktyvuma, nes didejant Zmogaus pajégumui jis darosi
aktyvesnis, o didesnis Zmogaus aktyvumas turi teigiama poveikj fiziniam pajégumui. Zmogaus
fizinis pajégumas ir sveikata turi jtakos vienas kitam, sveikata veikia Zmogaus kiekviena dieng
atliekama fizinj aktyvuma.

Aktyvi fiziné veikla gerina aerobinj iStverminguma, didina raumeny jéga bei juos
stiprina, gerina lankstuma, pusiausvyra ir koordinacija. Tam tikra fiziné veikla, atsiZvelgus i
Zmogaus amZziy, sveikatos biikle bei kitus veiksnius, yra labai svarbi prevenciné priemoneé, padedanti
7Zzmonéms ilgesnj laikq iSlikti energingiems, judresniems bei savarankiSkesniems (Juozulynas,
Jurgelénas, Savicitté ir kt., 2012). Mazas fizinis aktyvumas ir prastas fizinis pajégumas yra labai
svarbus ligos ir ankstyvos mirties rizikos veiksniai. Sporto treniruote ir daugybe pratimy néra biitini,
kad biity galima gerokai sumazinti sveikatos rizika. Vidutinis fizinis aktyvumas ir fizinio pajégumo
lygis turi didele reikSme sveikatai.

Vis délto yra daugybé suaugusiyjy, kurie yra ties rizikos riba dél mazo aktyvumo
pajégumo. Tai yra didelé visuomenés sveikatos problema. Séslios gyvensenos keitimas ir bent jau
vidutinis fizinis aktyvumo siekimas gali biti labai naudingas sveikatai (Stasiulis, 2006). Net
trumpalaikis kasdieninis fizinis aktyvumas maZina tikimybe jgyti nereikalinga virSsvorj, pagerina
medZiagy apykaitq ir Sirdies darba. Jis teigiamai veikia bendra savijauta, padeda iSvengti kai kuriy
psichologiniy problemy (Zaborskis, 1996). Dél tinkamo fizinio aktyvumo maZéja sergamumas,
geréja savijauta, miegas, apetitas. Taigi fizinis aktyvumas, yra bazinis sveikatos pamatas, apimantis
gerg gyvenimo kokybe, ir sergamumo maZéjimo tendencija. (Sokeliené, Adomaviciené, 2011). Tam
pritaria ir Smailyté, Aleknaviciené (2007) teikdamos, jog fizinio aktyvumo vaidmuo, gerinant ir
stiprinant Zmogaus sveikata, maZinant rizika susirgti 1étinémis neinfekcinémis ligomis, yra labai
svarbus. Kadangi nustatyta tiesiné priklausomybé tarp fizinio aktyvumo ir sveikatos, fizinio
aktyvumo didinimas turéty pagerinti ir bendra sveikatos biikle. Fiziniai pratimai, sportavimas yra
skoliozes, plokSciapédystés, nugaros skausmy profilaktiné priemoné, padedanti stiprinti kaulus,
raumenis, gerinti kvépavima, Sirdies darba, grudinti organizma (Strukciskiené, Kurlys, Griskonis,
Raistenskis, 2011). Anot Mickevicienés, Motiejtnaités ir Skurvydo (2006), ilgameté pedagoginé
patirtis ir moksliniai tyrimai parodé, kad fizinis aktyvumas yra naudingas visy Zmoniy — jvairiy lyciy
(vyry, motery, vaiky), jvairaus amzZiaus ir sveikatos biiklés, jskaitant ir nejgalius Zmones — fizinei,
socialinei, psichinei ir dvasinei sveikatai tausoti ir stiprinti. TacCiau pasiekti geros sveikatos

nejmanoma lavinant tik kiing. Fiziné veikla siejasi su sisteminga fizine bei dvasine saviugda,
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didelémis valios pastangomis, gebéjimu nugaléti pagundas ekstremaliomis salygomis, mokéjimu
daug ko atsisakyti. Tai visuminis (holistinis)? sveikatos supratimas (Maslow, 2006). Siuo poZiiriu
sveikatg suprantame, kaip visuma, susidedancig iS viena nuo kitos priklausanciy sriCiy. Jei kas nors
nutinka vienai sriciai, neiSvengiamai paZzeidZiamos ir kitos. Kiekvieng sritj reikia suvokti visumos
kontekste. Sveikata galima pavaizduoti kaip géle, kurios Ziedlapiai ir stiebas atspindi visas sveikatos

sritis (Petrauskiené, Zaborskis, 2000).

1 pav. Holistiné sveikatos samprata (Petrauskiené, Zaborskis, 2000)

Komenskis dar 1975 metais akcentavo fakta, kad Zmogaus kiinui ,bitinai reikia
judéjimo ir darbo“ (Komenskis, 1975, p. 280). Fizinis aktyvumas reiskiasi poilsiaujant, sportuojant,
dirbant darbus buityje ar kitoje veikloje, kuri siejasi su energijos naudojimu (Volbekiené, 2004).
Fizine sveikatq lemia geras miisy kiino funkcionavimas ir visy miisy organizmo sistemy sveikumas.
Reikia suprasti, kaip funkcionuoja miisy kiinas ir kaip turéty funkcionuoti, nes tik tada bus galima
nustatyti, ar miisy sveikata gera, ar sutrikusi (Petrauskiené, Zaborskis, 2000). ISskiriamos Sios fizinio
aktyvumo reikSmeés:

* Griauciy raumeny sukelti samoningi judesiai, kuriuos darant labai padidéja energijos
sunaudojimas. Jo iSraiSka yra mankSta, sportas, namy ruoSa, aktyvus poilsis ir kita
veikla.

* Visuma aktyviy judesiy, veiksmy, kuriuos per tam tikra laikq ir tam tikru
intensyvumu padaro raumenys ir sgnariai.

* Laiko dalis (para, savaité, ménuo, metai), kuria asmuo skiria fiziniam aktyvumui

(fiziniams pratimams arba tikslingam darbui) (ProSkuviené, 2006).

* Holizmas (gr. holos — visas) — paZiiira, reikalaujanti suvokti reiskinj kaip tam tikrg vientisa visuma, netolygia jos
elementy sumai (Tarptautiniy ZodZiy Zodynas, 2008).
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AdaSkevicienés (2004) nuomone, veiksmai ir judesiai atveria galimybe patirti
judéjimo dZiaugsma, sveiko, stipraus, iSlavinot kiino gerove, fizinj ir psichinj komforta, kuria
prielaidas teigiamai asmens saviraiSkai ir aktyvios gyvenimo pozicijos formavimuisi. JuSkeliené
(2003) teigia, jog optimalus fizinis aktyvumas stimuliuoja vystymosi procesus, tobulinama
termoreguliacija, didéja nespecifinis organizmo reaktyvumas patogeniniams mikroorganizmams ir
nepalankiems iSoriniams aplinkos veiksniams, didéja atsparumas perSalimo ligoms. Judant
skatinamas judéjimo analizatoriy ir pagrindiniy fiziniy ypatybiy (jégos, greitumo, iStvermeés, judesiy
pusiausvyros ir koordinacijos) formavimasis, didinamas galvos smegeny Zieveés tonusas, sukeliamos
teigiamos emocijos. Fizinio aktyvumo trikumas siejamas su padidéjusia rizika susirgti létinémis
Sirdies ir kraujagysliy ligomis, sunkiai reguliuojamu kraujospiidZiu ir cholesterolio kiekiu kraujyje,
padidéjusia nutukimo ir cukrinio diabeto rizika, didesne rizika susirgti artritu bei plauciy ligomis,
padidéjusia kritimy bei kai kuriy véZiniy ligy rizika (Sokeliené, Adomaviciené, 2001). Griniené ir
kt. (1990); ir Adaskeviciené (2004) teigia, jog mokslininkai, nagrinéje fizinj aktyvuma, paZymi, kad
nepakankamas fizinis aktyvumas neigiamai veikia sveikatg, létina organizmo augima ir vystymasi,
mazina protinj darbinguma, funkcinj organizmo pajéguma, sukelia laikysenos sutrikimus ir kt.
Zuozienés (2006), teigimu, organizmo reakcija i fizinj aktyvuma priklauso nuo fizinio aktyvumo
raSies, formos, daznumo, intensyvumo ir trukmés. Fizinio aktyvumo dydis gali buti nustatomas
jvairiais biidais: laiko trukme, daZnumu kasdieniniame gyvenime, judesiy kiekiu per tam tikra laika,
iSeikvotos energijos kiekiu. Raumeny veikla skatina Igsteliy genetinj aparata, reguliuojantj nukleino
rigSciy apykaitg ir baltymy sinteze (Gurevicius, 2002). Volbekiené (2004) teigia, kad vidutinio
intensyvumo fizinis aktyvumas, trunkantis 30 minuciy ir ne maZiau kaip 5 kartus per savaite,
iSeikvojant apie 200 kcal energijos per dieng (pvz., 30 minuciy greitoko éjimo), stiprina suaugusiyju
sveikata. Mokslininkai nustaté, kad FA, iSeikvojant 1000 — 1100 kcal energijos per savaite, stiprina
Sirdies ir kraujagysliy sistemos, griauciy raumeny pajéguma, padeda iSlaikyti sveika svorj. Jeigu FA
yra mazesnis, vadinasi, Zmogaus gyvensena yra fiziSkai pasyvi ir galimi sveikatos rizikos veiksniai.
Reguliaraus fizinio aktyvumo metu kinta Sios organizmo sistemos: kauly ir raumeny sistemos,
Sirdies ir kraujagysliy sistema, kvépavimo sistema, virSkinimo ir Slapinimosi sistemos, centrinés
nervy sistemos funkciné biklé (Dadeliené, 2008; Skirius, 2007). Tam taip pat pritaria Zumeras ir
Gurskas (2012), teigdami, jog reguliarus fizinis krivis yra tiesiogiai siejamas su saugesniu,

sveikesniu ir ilgesniu gyvenimu.
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Pasak Juskelienés (2007) PSO® ekspertai rekomenduoja dienotvarke planuoti taip, kad
vidutinio intensyvumo fiziné veikla kasdien sudaryty ne maZiau kaip vieng valandg. Fiziniai
pratimai ir griidinimas yra ne tik sveikatos sutrikimy profilaktikos, bet ir gydymo bei korekciné
priemoné, pavyzdziui: koreguojant laikysenos sutrikimus, sergant létinémis ligomis (JuSkeliené,
2007). Dél fiziniy pratimy atsirade adaptaciniai pokyciai padidina organizmo funkcines galimybes ir
sumazina jvairiy ligy rizika (Poderys, 2004). Buvo nustatytas ir fizinio aktyvumo poveikis
cukriniam diabetui, ir kvépavimo sistemai. Lengvas fizinis aktyvumas gali biiti prevenciné priemoné
2 tipo cukriniam diabetui, nes mazina gliukozeés kiekj kraujyje (Healy et al., 2007). Taigi norint, kad
fizinis aktyvumas bty priskiriamas prie naudingo sveikatai, visy pirma Jis turéty biti santykinai
vidutinio arba didelio intensyvumo (Zumeras, Gurskas, 2012).

Stiprinant organizmo sveikata, bitina paisyti Siy patarimy: a) nesivaikyti didZiausiy
kraviy (varZyby), bet stengtis patirti judéjimo dzZiaugsma; nesiekti aklai labai gero fizinio
parengtumo; b) Skiepytis nora judéti bei pasirinkti jdomia judéjimo forma; c) nuosekliai didinti
fizinio krivio apimtj, o ne intensyvuma, nustatyti pradinius ir sveikata stiprinancius kriivius; d)
daryti kuo daugiau pratimy, kuriy metu dirbty daug raumeny grupiy; e) daryti daugiau dinaminiy
pratimy; f) tinkamai derinti darbg su poilsiu; g) nuolat atnaujinti fizinius pratimus; h) nedaryti
dideliy pertrauky tarp pratimy; i) pasirinkti mityba atitinkancig judéjimo kiekj; 1) pirmumgq teikti
aerobinés krypties darbui (Mickeviciené, Motiejiinaité, Skurvydas, 2006). ,,Pasiekti geros sveikatos,
stiprybés ir atsparumo gyvenimo pagundoms nejmanoma, jeigu lavinamas tik kiinas, jeigu
nesutelkiamos visos ugdytiniy pastangos ir dvasinés jégos®“ (AdaSkevicCiené, 2004, p. 31);
Siuolaikinis mokslas pripaZjsta, kad fizinis aktyvumas yra vienas i3 svarbiausiy sveikatos rodikliy,
kuris padeda prognozuoti sergamuma létinémis ligomis ir jy sukelto mirtingumo rizikos laipsni,

gerina gyvenimo kokybe bei saviverte (Lohman ir kt., 2008).

Fizinis aktyvumas - sveikos gyvensenos komponentas

Reguliari fiziné veikla (pavyzdZiui manksta, vaiksS¢iojimas, bégiojimas ir pan.) yra
vienas pagrindiniy sveiko gyvenimo veiksniy. Priklausomai nuo fiziniy Zmogaus galimybiy bei kity
svarbiy sveikata veikianciy veiksniy, fiziné veikla yra vienas iS geriausiy biidy iSsaugoti ir tausoti

sveikata, didinti sveikatinguma ir ilgaamziSkuma, ji padeda iSvengti nutukimo pavojaus (Juozulynas,

* PSO — Pasauliné sveikatos organizacija
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Jurgelénas, Saviciuté ir kt., 2012). Pasaulio sveikatos organizacija taip pat pabréZia teigiamg fizinio
aktyvumo poveikj gerinant mitybos jprocius, maZinant tabako, alkoholio, narkotiky vartojima,
smurta, didinant funkcinius gebéjimus, skatinant bendravimg ir socialine integracija. Pasak Zumero
ir Gurskio (2012), Reguliari fiziné veikla gali skatinti kauly ir raumeny augima, padéti sukurti
tinkama laikyseng, lavinti judesiy koordinacijg ir pusiausvyra, stiprinti Sirdies ir kraujagysliy
sistema, teigiamai veikti kvépavimo sistema, virSkinimo sistemos darba. Neretai Zmonés, sulauke 25
—28 mety, mano, kad jie jau pakankamai gerai iSsivyste ir sistemingai nebeuzsiima fizine veikla.
Tai labai klaidinga nuomoné. Pravartu prisiminti, kad sportuojant Sirdis (kaip ir raumenys) gerokai
padidéja, nesportuojant ji vél sumazéja, organizmo rezervai senka. Todél biti fiziSkai aktyviems tik
jaunystés metais nepakanka. Ketvirtajame Zmogaus amZiaus deSimtmetyje ir véliau bitinybé
sistemingai mankstintis, tobulinti judéjimo jgiidZius anaiptol nemaZéja. Sisteminga fiziné treniruoté
Siame amZiuje butina. Ji padeda ilgus metus iSsaugoti gerg sveikata, darbinguma, atitolina senatve
(Kazlauskas, 1988).

Medicinos ir visuomenés sveikatos mokslininkai pripaZjsta, kad fizinis aktyvumas
skatina sveikatinguma (Baumgartner, 2007). [rodyta, kad fiziniai pratimai gerina pusiausvyra,
miega, apetita, judrumg ir koordinacija, kuri vyresniame amZiuje padeda iSvengti kritimy rizikos
(Sokeliené, Adomaviciené, 2011). Fizinis aktyvumas ne tik padeda stiprinti sveikata, bet yra ir
grozio kiirimo ir iSlaikymo priemoné. Graksti laikysena, atletiSka iSvaizda yra reikSminga Zmogaus
estetiné charakteristika. Fiziné veikla, uzimtumas padeda atsisakyti Zalingy jprocCiy ir yra sveikatai
naudingy teigiamy emocijy Saltinis. Taigi, turime stengtis biiti sveikais ir padéti kitiems, norintiems
tapti sveikais (Volbekiené, PuiSiené, 1994).

Centrinés nervy sistemos (CNS) reakcija j fizinj kriivi. Visa Zmogaus judamaja
veikla valdo nervy sistema. CNS vaidmuo ypac iSrySkéja atliekant sudétingas specializuotas
judéjimo funkcijas. Nauji judesiai pirmiausias formuojasi susidarant naujiems laikiniesiems rySiams
galvos smegeny Zievéje. Nervy sistema garantuoja organizmo motoriniy ir vegetaciniy funkcijy
tarpusavio ry$j ir darnig veikla. Reguliarus fizinis aktyvumas gerina nervy sistemos funkcine bukle.
Daugeliu atveju ji riboja fiziSkai aktyvaus Zmogaus gebéjimus jvaldyti reikiamus judesiy jgiidzZius,
judesiy greitj, koordinacija, darbinguma. Gera CNS funkciné buklé leidZia tobulinti sportiné
koordinacija, fizinio aktyvumo vyksma (Skirius, 2007).

Kauly pakitimai fiziniam kraviui. Kaulai yra gyvi organai, kurie nuolat kinta,
atsinaujina. Nuolatinio atsinaujinimo fone pasireiSkia kauly adaptaciniai pakitimai visuose ju

sandaros lygiuose. Dél fizinio aktyvumo pakinta cheminé kauly sudétis. Todél sportuojanciy Zmoniy
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kaulai tvirtesni. Taip pat kinta iSoriné jy forma - sportuojanciy Zmoniy kaulai reljefiSkesni. Keiciasi
ir vidiné sandara. Kaulai tampa labai tvirti, bet lengvi, geriau apripinami krauju. Kauly lGZimai
sportuojantiems sugyja grei¢iau. Galiausiai fizinis kriivis jtakoja augimo, kauléjimo procesus ir
kauly jungtis (Poderys, 2004;).

Raumeny pakitimai fiziniam kraviui. Veikiant fiziniams kriiviams pakinta raumeny
iSoriné forma, vidiné sandara, funkcinés savybés.

Tokie pakitimai daugiau budingi statiniams ir jégos kriiviams. Veikiant statiniams
kriiviams, labai padidéja raumeny apimtis ir svoris, t.y. raumenys hipertrofuoja. Didéja raumeny
iStvermé ir jéga. Esminis skirtumas tarp raumeny jégos ir iStvermeés yra tas, kad raumeny jéga yra
maksimalus jégos kiekis, kurj raumuo gali sukurti vieno maksimalaus susitraukimo metu. O
raumens iStvermé matuojama laiku, per kurj raumuo gali pakelti duotg svorj daug karty pries
visiSkai nuvargstant (Poderys, 2004; Skurvydas, 2006).

Pakitimai Sirdies - kraujagysliy sistemoje (SKS). Fizinis kriivis sukelia daug
pokyciy Sirdies ir kraujagysliy sistemoje. Dél to pakinta Sirdies tiris, sistolinis tiiris, minutinis tiris,
pulso daznis, arterinis kraujo spaudimas.

Sirdies tiirio pakitimas. UZsiimant fizine veikla padidéja griauciy, raumeny
medZiagy apykaitos poreikis, dél to Sirdis turi didinti savo veikla. Dél reguliariy ir ilgalaikiy kraviy,
tenkanciy SirdZiai, susidaro struktiiriniai jos pokyciai - pakinta Sirdies dydis (miokardas
hipertrofuojasi). Dél sustoréjusiy Sirdies raumens skaiduly didéja susitraukimo jéga ir Sirdies
kameros, dél to didéja jos tiris.

Pagrindiniai Sirdies funkciniai rodikliai - sistolinis tiiris, minutinis tiris ir Sirdies
susitraukimy daZznis.

Sistolinio tirio pakitimas. ST - tai kraujo kiekis, kurj Sirdis iSmeta vieno
susitraukimo metu. Fizinio kriivio metu sistolinis tiiris dar padidéja. Tokius didelius rezervus lemia
storas, galingas Sirdies raumuo, didesné miokardo jéga ir didesnis kraujo tiris.

Minutinio tario pakitimas. MT - kraujo kiekis, kurj Sirdis iSmeta j aortg arba plauciy
kamieng per 1 min. Ramybéje jis siekia 2-6 1/min. Fizinio kriivio metu netreniruoty asmeny jis
padidéja iki 16 1/min., o sportininky - iki 30 l/min. ir daugiau.

Pulso daZnio pakitimai. SSD reakcija | fizinj kriivj yra gana informatyvus rodiklis
apie kraujotakos sistemos funkcinj pajéguma, fizinj darbinguma ir gebéjimgq atlikti ilgai trunkancia
fizine veikla. Atliekant fizinj krivj apatinéms galiinéms, sukeliama didesné SSD reakcija nei

atliekant fizinj kriivi virSutinémis galinémis, taip yra todél, kad ranky raumeny aktyvioji masé yra
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gerokai maZesné ir jai aprupinti reikia maZesniy kraujotakos sistemos pastangy. Fizinio kriivio metu
SSD didéja kartu didéjant ir sistoliniam kraujo tiiriui. Pasiekus 120 - 130 tv./min, tolesnis Sirdies
iSstumiamo kraujo tiiris ir atliekamos darbo galingumas didéja dél didéjancio Sirdies susitraukimy
daZnio.

Arterinio kraujo spaudimo pakitimai. AKS charakterizuoja du rodikliai — sistolinis
ir diastolinis kraujo spaudimas. Normalus sistolinis kraujo spaudimas siekia 100-140mm/Hg,
diastolinis - 60-90mm/Hg. Fizinio kriivio metu sistolinis kraujo spaudimas pakyla iki 200-240
mm/Hg, o diastolinis sumazéja 10 — 20 mm/Hg. Pakitimai priklauso nuo fizinio kriivio dydzio ir
asmens treniruotumo. Kraujospudis atsistato po lengvy kriiviy per 3-5 min., po sunkiy, ilgalaikiy
kriiviy - véliau. (Skurvydas, 2006; Poderys, 2004).

Kraujo pakitimai. Kraujo tiris priklauso nuo kiino dydZio ir fizinio parengtumo.
Daugiau kraujo turi stambis Zmoneés bei iStverme lavinantys asmenys. Suauges vyras turi 5 — 6 1
kraujo, kuris sudaro 6 — 8 proc. jo kiino masés. Kraujo tiris kinta fizinés veiklos metu. (Poderys,
2004; Skurvydas, 2006).

Kveépavimo sistemos pakitimai. Kvépavimo daZznumas ramybéje yra 10-16 k/min.
fizinio kriivio metu gali padaznéti iki 50-70 k/min. Veikiant sistemingiems fiziniams kriviams,
sustipréja kvépavimo raumenys (diafragma, tarpSonkauliniai raumenys). Padidéjus Siy raumeny
jégai, didéja kriitinés lastos ekskursija, didéja gyvybiné plauciy talpa (Skirius, 2007).

Virskinimo sistemos pakitimai. Fiziniai kriiviai virSkinimo sistemgq veikia refleksiniu
keliu. Fizinio krivio metu refleksiSkai susitraukia pilvo ertmés kraujagyslés, ir kraujas nuteka j
dirbancius raumenis. Dél to skrandis ir Zarnynas blogiau aprupinami krauju ir O,. Lengvi fiziniai
pratimai pagerina virSkinimo procesus, stimuliuoja virSkinimo sulciy sekrecija, gerina jsiurbima.
Pilvo preso iSvystymas ir jo raumeny aktyvumas padeda atlikti virSkinimo trakto motorika. Antra
vertus, labai jtempta raumeny veikla slopina virskinimo procesus. Sunkis fiziniai kriiviai, ypac ilgas
bégimas, maZina skrandZio sulciy sekrecijg, maZina jy ragstinguma. Fiziné veikla tik pavalgius turi
jvairy poveikj skrandZio veiklai, atsiZvelgiant j intensyvumag ir trukme. Lengvas, neilgai trunkantis
kriivis sustiprina skrandZio sulCiy sekrecijq ir virSkinimo sulCiy sekrecines savybes, sunkus ir ilgai
trunkantis kriivis — mazina ragStinguma, virSkinimo sulciy pajéguma ir slopina skrandZio motorika
(Poderys, 2004; Skirius, 2007).

Slapimo isskyrimo sistemos pakitimai. Fizinio kriivio metu organizme labai
suaktyvéja medZiagy apykaita ir susidaro daug daugiau Slaky, todél didéja krivis organizmo

Salinimo sistemai. Ramybés biisenoje fiziSkai aktyviy ir fiziSkai pasyviy asmeny Slapimo sudétis
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beveik nesiskiria. Slapimo kitimo pobiidis priklauso nuo fizinio aktyvumo metu atliekamo fizinio
kravio, taip pat nuo Zmogaus treniruotumo. Kuo labiau sportuojantis asmuo virSija savo funkcines
galimybes, tuo rySkesni Slapimo pokyciai. Po tokiy kriiviy Slapimas normalizuojasi praéjus vienai,
dviem ar net trim paroms. Pagrindiné priezastis, dél kurios kinta Slapimo sudétis intensyvios
raumeny veiklos metu — inksty Zievés dalies hipoksija dél susilpnéjusios inksty kraujotakos
(Milasius, 2006; Skirius, 2007).

Pasauliné sveikatos organizacija (PSO) rekomenduoja, kad suauge Zmonés turi buti
fiziskai aktyviis bent 30 min. per dieng didesne dalj savaités dieny, arba geriausiai - kasdien. Sis
rekomenduojamas laikas gali biiti padalintas j trumpesnius laiko tarpsnius (ne trumpesnius kaip
deSimt minuciy), taciau netgi mazZesnés trukmeés fizinis aktyvumas turi teigiamq poveikj sveikatai

(WHO, 2007).

1.2 Gyvenimo kokybés samprata ir socialiné adaptacija bausmiy vykdymo institucijose

Gyvenimo kokybé

Gyvenimo kokybés matavimo ir vertinimo sisteminiai tyrimai pradéti palyginti
neseniai — praéjusio Simtmecio viduryje. Taciau dar senovés graiky filosofai ieSkojo gyvenimo
gairiy ir prasmes, kurios padéty Zmonéms pasiekti aukStesnj egzistencijos lygj. Praéjusio amZiaus
pradZioje gyvenimo kokybé buvo suvokiama daugiausia kaip materialiné geroveé ar pinigai. Véliau,
keiCiantis gyvenimo prasmés suvokimo ir vertybiy turiniui, keitési ir gyvenimo kokybeés samprata,
bei jos sudedamosios dalys (Akranaviciuté, RuZevicius, 2007).

Gyvenimo kokybei jtakos turi asmens fiziné, dvasiné bei sveikatos biisena,
nepriklausomumo lygis, socialinis rySys su aplinka ir kiti veiksniai (Akranaviciuté, RuZevicius,
2007).

Gyvenimo kokybé priklauso nuo iSoriniy aplinkybiy. Gyvenimo aplinkybés ar salygos
gali lemti aukSta gyvenimo verte, taCiau, nors kiek pakitus aplinkybéms, keiciasi ir asmens
gyvenimo kokybés suvokimas ir vertinimas. Gyvenimo kokybé lemia daugybe veiksniy ir
aplinkybiy: biistas, uZimtumas, pajamos ir materialiné gerove, moralinés nuostatos, asmeninis ir
Seimyninis gyvenimas, socialiné parama, stresas ir krizés darbe, asmeniniame gyvenime ir

socialinéje aplinkoje, sveikatos kokybé, sveikatos prieZiuros galimybés, darbo salygos, mityba,
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iSsilavinimo galimybés, santykiai su aplinka, ekologiniai veiksniai ir kita (AkranaviCiuté,
RuZevicius, 2007).
Lindstrom & Kéhler (1991) nurodo tokius gyvenimo kokybés pagrindinius aspektus ir

komponentus:
| GYVENIMO KOKYBE |
FIZII( PSICHOLOGINE SOC>LINE

*  Fizinis * Depresija * Psichosocialinis
funkcionavimas * Neigimas stresas

*  Stresas, susijes su * Nerimastingumas * Socialinis aktyvumas
ligomis * Socialiné introversija laisvalaikio metu

*  Stresas, susijes su * Saves nuvertinimas * Socialiné parama
dialize * Ipohondrija * Seima

*  Miegas * Profesinis

*  Nuovargis funkcionavimas

2 pav. Gyvenimo kokybés pagrindiniai aspektai ir komponentai (Lindstrom & Kohler, 1991)

Objektyviis rodikliai egzistuoja visuomenéje ir jie gali biiti stebimi, bei matuojamas jy
kiekis ar pasikartojimo daznumas. Tuo tarpu subjektyviis bruoZai egzistuoja individo samonéje, ir
jie identifikuojami tik iS individo atsakymy riipimomis temomis. ISsamus gyvenimo kokybés
tyrimas turi apimti abiejy rusiy rodiklius (Akranaviciaté, RuZevicius, 2007). Anot Juozulyno ir kt.
(2005) Gyvenimo kokybés savoka sunku apibréZti vienareikSmiSkai, nes jos savokos paimtos
atskirai yra sunkiai suvokiamos, o jy junginys yra dar sudétingesnis fenomenas. Tac¢iau nuolat kyla
tokio suvokimo poreikis, nes gyvenimo kokybé yra tam tikras visiems siektinas geéris. Vienas
svarbesniy visuotinio gério bruozy yra Zmoniy sveikata, ypac¢ suvokiant ja placiaja prasme. Pasak
biisena. Ji tiesiogiai priklauso nuo organizmo anatominés — fiziologinés biiklés, socialiniy veiksniy.

Gyvenimo kokybei vertinti sukurta ne viena metodika. Daugelis gyvenimo kokybés

klausimyny sudaromi remiantis skirtingais jos apibrézimais. Norint ja vertinti pagal standarta, reikia
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iSsamiy moksliniy tyrimy. Gyvenimo kokybei vertinti taikomi keli klausimyny tipai: globalinis,
bendras, specifinés ligos atveju, specifiniu simptomu ir kt. Bendras jos vertinimo klausimynas yra
tinkamas didelei populiacijos daliai, kuris buvo pasiilytas Pasaulio sveikatos organizacijos
(WHOQOL - BREF) klausimynas. Jame yra jvertinamos S$ios gyvenimo sritys: fiziné sritis,
psichologiné, socialiniy santykiy sritis, bei aplinkos sritis, kurias sudaro jas atspindintys aspektai.
Sveikatos prieZiiiros sistemoje jis gana placiai atspindi ligos ar jos simptomy poveikj pacienty
gyvenimo kokybei. Specifinis jos vertinimo klausimynas ligos atveju buvo sudarytas norint stebéti
gydymo poveikj. Taciau Sis vertinimo tipas ribotas, nes nukreiptas j tam tikras pacienty grupes. Dar
gali buti specifinis gyvenimo kokybés vertinimas simptomy atveju, kuris sukoncentruotas j
smulkesnes, bet ne maZiau svarbias pacienty grupes su specifinémis problemomis, pvz., skausmas,
nuovargis, fizinis funkcionavimas. Kai kurie gyvenimo kokybés vertinimo klausimynai sudaryti
remiantis viena gyvenimo kokybés samprata, pvz.. emociniu funkcionavimu. Nors néra susitarta,
kurios gyvenimo kokybés sritys turi biiti vertinamos, daugelio tyrinétojy nuomone, j jos
klausimynus biitina jtraukti kiek galima daugiau jvairiy teoriniy aspekty. (Ducinskiené ir kt., 2002).

Ne vienas mokslininkas tyrinéjo gyvenimo kokybés priklausomybe nuo iSsilavinimo.
Zemesnis iSsilavinimo lygis siejasi su nepasitenkinimu, skurdZiais socialiniais santykiais, menku
savo sveikatos vertinimu ir sensorinémis problemomis tarp vyresnio amZiaus Zmoniy. ISsilavinimas
yra svarbus indikatorius, galintis tiesiogiai ar netiesiogiai jtakoti gyvenimo kokybe, per auksta
socialine klase ar ekonominj statusg visuomeneje (Reklaitiené, Juozulynas 2003). GoStautas (1993)
mano, kad nuo asmens savijautos priklauso jo GK, darbingumas, bendravimas su kitais, be to
Zinoma, jog prasta asmens savijauta lemia ne tik fizinés jo busenos pablogéjimas, bet ir sunkios
gyvenimo salygos, socialiniai pasikeitimai, nesaugi aplinka.

Ducinskiené ir kt. (2002) teigia, kad fizine gyvenimo kokybe atspindéty tokie
aspektai, kaip skausmas ir diskomfortas, energija ir nuovargis, miegas ir poilsis, judrumas,
kasdieniniai darbai, priklausomybé nuo vaisty ar nuo gydymo, procediry, bei gebéjimo dirbti. Visi
jie tampriai tarpusavyje susije ir juy pagalba nustatome, kaip Zmonés vertina savo gyvenima, sveikata
ir gerove, gyvenimo kokybés rodiklius. Hays ir Morales su sveikata susijusia gyvenimo kokybe
apibudina, kaip sveikata paveikia gebejimg funkcionuoti ir jo ar jos suvokimg gerai savijautai

fizinése, protinése ir socialinése srityse, gyvenime (Hays & Morales, 2001).
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Kalinciyjy fizinis aktyvumas ir gyvenimo kokybé

PabréZiama, kad fizinis lavinimas bei kita sportiné ir poilsiné veikla Siuolaikinése
kalinimo istaigose tapo pagrindine veiklos, turinCios didele reikSme kaliniy fizinei bei socialinei
sveikatai, rasimi. Si veikla taip pat naudinga kalinimo istaigy darbo organizavimui didelése ir
perpildytose jstaigose, kuriose jauciama nuolatiné jtampa. Ji leidZia Sig jtampa sumazinti, bei sudaro
galimybes sveikai ir pozityviai iSkrovai, kai kitos priemonés yra neprieinamos (Kavaliauskas,
Vaiciulis, 2008). Ilgalaikis fizinis treniravimasis turi teigiama poveikj gyvenimo kokybei: pageréja
fiziné sveikata, pageréja bendras sveikatos biiklés vertinimo balas, pageréja judéjimo funkcija,
sumazéja nerimas (Leimoniené ir kt., 2009). Taigi fizinis aktyvumas yra bazinis sveikatos pamatas
apimantis gera gyvenimo kokybe ir sergamumo maZzéjimo tendencija.

Eitzen (1996) teigimu, sportuojant galima pagerinti ne tik fizine bei emocine sveikata,
bet iSlavinti ir Siuos socialinius jgtidZius: bendravimo ir bendradarbiavimo, sprendimo priemimo,
gebéjimo laikytis nustatyty reikalavimy. TacCiau Katharine ir kt. (2005) prieStarauja ir teigia, jog
sportiné veikla gali ugdyti ir neigiamus asmenybés bruoZzus (dominavima, prieSiSkuma,
savanaudiSkuma, grubumg, nepaklusnuma taisykléms, nedrausminguma). Be to baiminasi, kad
kaliniai iSugdyta fizine jéga gali panaudoti kaip ginkla prieS pataisos namy pareigiinus ar prie§
visuomene iSéje i laisve. Kiekvienam kaliniui, kuris nedirba lauke arba néra laikomas atviro tipo
jstaigoje, turi biti leidZiama, esant tinkamoms oro salygoms, vieng valanda per dieng vaiksScioti arba
mankstintis atvirame ore, jeigu jmanoma, apsaugant ji nuo atSiauraus oro (Europos kalinimo
istaigu taisykles, 1987). Kai kurie tyrimai rodo teigiamag kasdienio fizinio aktyvumo poveikj
mokymosi rezultatams, atminties procesy pageréjimui (jsiminimui, ir démesio sukaupimui),
gebéjimui spresti psichologines problemas, dél jo geréja poZzitris | drausminima elgesj ir
kiirybiSkuma, didéja atsparumas stresui (Zumeras, Gurskas, 2012).

Sportas, fizinis aktyvumas ir poilsis yra viena i§ priemoniy galinciy turéti teigiama
poveikj kaliniy reabilitacijai (Hagan, 1989).

Vaiciulio (2010) teigimu (cit. Messner), raumenys yra skiriamasis Zenklas pabréZiantis
vyriSkuma. Tyrimais nustatytas tiesioginis rySys tarp kalinCiyjy savigarbos ir virSutinés kiino dalies
raumeny iSsivystymo. Be to neretai geras raumeny iSsivystymas tampa jspéjamuoju signalu apie

galimg grésme kitiems. Kartu tai ir psichologinis ginklas.
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Kaip teigia National Correctional Recreation Association (2000) (cit. Vaiciulis, 2010),
daZniausiai kylancios problemos susijusios su kaliniy fiziniu aktyvumu:

* Baiminamasi, kad kaliniai iSugdyta fizine jéga gali panaudoti, kaip ginklg prieS pataisos
namy pareigiinus, kitus kalinius ar prieS visuomene iSeje i laisve.
* Dauguma mokesCiy mokétojy nenori, kad jy pinigai biity naudojami siekiant suteikti
geresnias salygas nuteistiesiems.
* Sporto jranga gali biiti panaudojama kaip ginklai ar priemoné pabégti.
* Sportuodami kaliniai gali susiZeisti (persitemti).

* Vyrauja nuomoné, kad kaléjimai neturétu buti ta vieta, kur kaliniai gerai leidZia laika
sportuodami. Sportiné veikla neretai jtakoja nelegaliy preparaty (steroidai) vartojima, bei jy
platinima.
Teigiama fizinés veiklos nauda kaléjime:
* Galima naudoti kaip skatinamaja priemone uz gera elgesj.
* Gerina savigarba, greiCiau béga laikas, maZina jtampa.
¢ Galima sumazinti iSlaidas skirtas sveikatos prieZiiirai, ypac vyresnio amziaus kaliniy.
* Sportuojantys kaliniai reikalauja maZiau démesio, juos lengviau kontroliuoti — stebéti.
* MaZiau kaliniy vykdys draudZiama veikla, nes nenorés prarasti privilegijy.
e ISéjus j laisve daugiau kaliniy bus darbingi.
e Sportuojantys kaliniai, maZiau linke nusikalsti pakartotinai. National Correctional
Recreation Association (2000) (cit. Vaiciulis, 2010).

Kaip ir visuomenéje, dauguma nuteistyjy turi galimybe uZsiimti fizine veikla, taciau
Sioje vietoje pasireikia motyvacijos stoka, arba neZinojimas nuo ko pradéti. Si problema gali biiti
sprenZiama jgyvendinant nuteistyjy Svietimo programas apimant tam tikrus modulius. Kaléjimy
administracija ir personalas turéty skatinti ir suteikti galimybe dalyvauti fizinéje veikloje (cit.
Vaiciulis, 2010) (Amtmann, 2000).

Pasak Lawson ir kt., (1996) (cit. Vaiciulis, 2010), atlikti tyrimai leidZia teigti, kad yra
maZzai prieZasCiy daryti iSvadai, jog laikas praleistas kaléjime neturi pastebimo neigiamo poveikio ar
pastebimos teigiamos jtakos kaliniy socialiniams jgudZiams, kadangi kaléjimas, kaip organizacija,
turi intensyvig socialine aplinka. Kaliniai privalo remtis socialiniais igudZiais, siekiant jsisavinti
kaléjimo kultiirg, taip pat bendraujant su darbuotojais ir kitais nuteistaisiais, siekiant tiek
materialinés, tiek nematerialinés naudos. Siekiant fizinio aktyvumo programy efektyvumo, reikia,
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kad tos programos bty suderintos su nuteistyjy poreikiais jtraukiant socialiniy jgiidZiy ugdyma per
ju paciy aktyvy dalyvavima (cit. Vaiciulis, 2010) (Hedderman ir kt., 1997). Pasak Cartwright ir kt.,
1953 (cit. Vaiciulis, 2010), komandinés sporto Sakos moko kalinius, kaip Zaisti kartu ir rodyti
pagarba vienas kitam. Dirbdami kartu kaliniai ugdo savo socialinius jgudZius.

Sportas nuteistiesiems yra svarbus veiksnys, kuriuo siekiama atsispirti psichologiniam
spaudimui, bei padeda lengviau iSgyventi drausmines sankcijas. Kai kurie kaliniai mano, kad kiti
veiksniai, tokie kaip psichikos stabilumas, teisés Zinojimas, socialiniai igtidZiai, amzZius, reputacija i$
laisvés yra ne maziau svarbus uz didelj ir stipry kiing tarpusavio santykiuose. Dauguma kaliniy turi
tatuiruocCiy, kurios padeda atkreipti démesj j tarsi ginklais tapusius peciy ar kriitinés raumenis (cit.
Vaiciulis, 2010) (Johnsen, 2001). Sportuojant atsiranda pasitenkinimas savo fizine iSvaizda, stipréja
fiziné kompetencija, puoseléjamos teigiamos emocijos, leidZiama patirti laiméjimy, o tai kelia

motyvacijg, susidoméjimga sportu ir gerina saviverte (Mikelkeviciaté ir kt., 2003).

Socialiné adaptacija

Socialiné izoliacija itakoja sergamuma, mirtinguma, blogesnj subjektyvyji sveikatos
vertinima, bei blogesne emocine bukle, o tai parodé atlikti tyrimai. Tuo tarpu ne tik iSsilavinimas,
bet ir religingumas daznai biina susijes su sveika gyvensena — vengiama Zalingy iprociy, labiau
savimi ripinamasi, lankant baZnyCig aktyviau dalyvaujama socialiniame gyvenime ir Zmogus
apsaugomas nuo socialinés izoliacijos, bei jos neigiamos jtakos sveikatai (Mikucitinas, 2011). Laisve
ribojanciose jstaigose dirbanciy specialisty pareiga — padéti ten esantiems asmenims rasti teisinga
kelig ir suvokti sveiko gyvenimo procesa, kurio metu susiformuoja individo elgesys ir jprociai,
igyjama Ziniy, jsitikinimy, poZiiiriy, siekiy, gyvenimo vertybiy visuma, biidinga visuomeneés grupes
kulttrai (AdaSkevicCiené, 2004). Mikucitinas (2011) paZymi, jog Victor su bendraautoriais nustaté,
kad Zemas socialinis aktyvumas ir vieniSumas, bei pesimistinis poZilris siejasi su Zemesne

gyvenimo kokybe.

Socialiné reabilitacija

Nuteistyjy socialiné reabilitacija — tai visuomenés kultiiros, pataisos jstaigy
darbuotojy, valstybés, bei savivaldybiy institucijy ir jstaigy, visuomeniniy organizacijy, religiniy

bendruomeniy ir bendrijy bei kity juridiniy ir fiziniy asmeny ir nuteistyjy konstruktyvi sgveika,

21



apimanti nuteisyjy gero vardo atitaisyma, humanisky santykiy su auka atkiirima, moralinés ir
materialinés Zalos atlyginima, teisiy graZinima, teistumo panaikinima, fizinj, psichologinj,
pedagoginj, ekonominj, medicininj, dorovinj, teisinj parengimg integruojantis j visuomene,
socialinio statuso atkiirima, visateisio piliecio ugdyma, kad nuteistasis galéty pakankamai gerai
funkcionuoti visuomenéje ir tapty naudinga, bei vertinga asmenybe tiek paciam sau, tiek Seimai ir
visuomenei (BlaZevicius, 2004).

Nuteistyjy socialiné reabilitacija sékminga tada, kai nuteistyjy ir pataisos jstaigy
darbuotojy, giminiy, bendruomenés nariy santykiai empatiSki, kai nuteistieji gali patenkinti savo
poreikius doru darbu, kai, jsigaliojus naujam BaudZiamajam kodeksui, gerokai maZéja nuteistyjy
skaicius (Dermontas, 2004).

Lietuvos Respublikos bausmiy vykdymo kodekso 111 straipsnyje nustatyta, kad viena
iS pataisos priemoniy nuteistiesiems, kuriems paskirtas laisvés atémimas, yra socialiné reabilitacija.
Sio kodekso treCiasis skirsnis (136-146 str.) nustato socialinés reabilitacijos organizavima,
pagrindinius socialinés reabilitacijos tikslus ir formas (LR bausmiy vykdymo kodeksas, 2002).

Dermontas (2004) teigia, jog pati socialiné (kriminaliné) nuteistyjy aplinka yra
nepalanki asmenybés augimui, resocializacijai. Nesugebéjimas patenkinti gyvybiSkai svarbiy
poreikiy, negaléjimas iSspresti asmeniniy problemy yra neigiamy emociniy nuteistyjy biiseny
prieZastis.

Resocializacijos ir reabilitacijos ypatumus Lietuvos nepilnameciy prieZiiiros jstaigose
aiSkiai pabrézia Merkys, RuSkus, Juodraitis. Tai atsispindi bausmeés ir izoliacijos, bei ugdymo ir
integracijos paradigmy nesuderinamumo lenteléje kurig pateikia Dermontas. Sie ypatumai ypac

biidingi laisvés atémimo vietoms (Zitréti 3 pav.)

UZdara, statutiné organizacija Demokratiné organizacija

UZdarumas ir izoliacija

Atvirumas ir integracija

[Soriné kontrolé, prieZitira, draudimai ir
nepasitikéjimas

Vidiné savikontrolé, laisvé ir atsakomybé,
pasitikéjimas

GrieZtai ,,vertikali“ socialiniy santykiy hierarchija
organizacijoje

Beveik apciuopiama ,,horizontali hierarchija
organizacijose

[sipareigojimy ir prievoliy dominavimas

Teisiy ir jsipareigojimy pusiausvyra

Pavaldumo santykiai

Partnerystés santykiai

Apribojimo trukdZiai

Galimybés

Kontroliuojami, atrinkti ir susiaurinti socialiniai
tinklai

Natiralis, organiSki, jvairis ir neapriboti
socialiniai tinklai

Monotoniski ir riboti socialiniai vaidmenys

Ivairis ir daugialypiai socialiniai vaidmenys

Ribotos socialiniy jgiidZiy ugdymo aplinkybés ir

Palankios aplinkybeés ir galimybés jvairiems
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galimybés

socialiniams jgiidZiams plétoti

GrieZtumas ir tvarka, grieZta dienotvarke,
orientuota j sistemos poreikius

Lanksti dienotvarké, orientuota j individualius
poreikius

Grupés dominavimas asmens atzvilgiu

Asmens autonomija

Institucijos dominanté

Asmeniné dominanté ir kt.

Pasmerkimas

Supratimas

Paklusnumas, vykdymas

Iniciatyvumas, kirybiSkumas, savarankiSkumas

Formalis ir nuasmeninti santykiai
Intervencija j asmeninj gyvenimg ir privatuma

Emocionalis ir ,,gyvi® tarpusavio santykiai,
asmeninio gyvenimo privatumas ir jo saugumas

[Zstimimas ir atsiribojimas

Integracija

Orientacija j socialiai nesekmingg ugdytiniy
praeitj

Orientacija j socialiai palankias ugdytiniy
galimybes ateityje

Neigiamy ugdytiniy savybiy projektavimas

Rémimasis teigiamomis ugdytiniy savybémis

Pedagoginis pesimizmas

Pedagoginis optimizmas

Edukacinis status quo ir regresija

Nuolatinis mokymasis ir tobuléjimas

3 pav. Bausmés ir izoliacijos, ugdymo ir integracijos paradigmy nesuderinamumo lentelé (Dermontas, 2004).

Lietuvos Respublikos bausmiy vykdymo kodekso 137 straipsnis nustato pagrindinius
socialinés reabilitacijos tikslus (padéti nuteistiesiems tapti jstatymus, ZmogiSkasias vertybes ir
visuomeneés sauguma gerbianciais Zmonémis; iSmokyti nuteistuosius gyvenimo tiksly siekti teisétais
biidais ir priemonémis; sudaryti salygas nuteistiesiems atlikus bausme reintegruotis j visuomene) ir
formas: individualus ir grupinis darbas su nuteistaisiais, kuriuo siekiama skatinti nuteistuosius keisti
savo elgesj bei iSlaikyti Seimos ir kitus socialinius rySius ir kuris dirbamas atsizvelgiant j nuteistyjy
asmenybe, amZiy, lytj, padarytos nusikalstamos veikos pobudj, iSsilavinimg, elgesi bausmés
atlikimo metu ir kitas aplinkybes; ilgalaiké nuteistyjy visuomeninio elgesio korekcija; nuteistyjy
socialiniy, dvasiniy ir kultiiriniy poreikiy tenkinimas; pagalba sprendZiant nuteistyjy problemas;
kultiiros, sporto ir Kkiti masiniai renginiai; paskatinimo priemoniy ir nuobaudy skyrimas
nuteistiesiems (LR Bausmiy vykdymo kodeksas, 2002).

Socialinés reabilitacijos programos dalys atitinka bausmeés atlikimo etapus, kuriuos
pereina kiekvienas nuteistasis: atvykimas j jstaiga (adaptacija pataisos jstaigos salygomis), pataisos

procesas, parengimas sugrazinti j laisve (Dermontas, 2004).

Naujai atvykusio nuteistojo j pataisos jstaigq adaptacija

Svedo (2003) teigimu, adaptacijos tikslas — paZinti nuteistojo asmenybe, jos poreikius,

skatinti viltj, maZinti nerimg, informuoti apie bausmés atlikimo salygas, suteikti jam psichologine,
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medicinine, bei materialine pagalba. Socialiniy darbuotojy veiklos strategijos pagrindas dirbant su
naujai atvykusiais nuteistaisiais — yra pagalba Zmogui jveikti stresa ar sustiprinti jy paciy
adaptacinius sugebéjimus. Kiekvienas pataisos jstaigy darbuotojas turi mokeéti dirbti su naujai
atvykusiais nuteistaisiais, kuriems biidingos specifinés — nerimo, baimés, jtarumo problemos. Jy
nesupratus ir nejveikus, nejmanoma nuteistyjy adaptacija (Dermontas, 2004). Nuteistyjy nerima
didina nitri kaléjimy ir pataisos jstaigy aplinka, grésmé socialiniam statusui, Seimos iSirimui,
prestiZzo visuomenéje praradimui ir iSkilsianciy apribojimy dél teistumo baimé. Ypac nerimg kelia
nepalanki socialiné aplinka. Padéti jveikti nerimg yra vienas iS pagrindiniy pataisos jstaigy
darbuotojy uzdaviniy dirbant su naujai atvykusiuoju, nes nerimas gali sukelti nuteistojo agresyvuma,
pasiprieSinimg arba depresijg. Individualus ir grupinis pataisos procesas apima visas BVK* 137
straipsnyje iSvardytas socialinés reabilitacijos formas: elgesio korekcijg; nuteistyjy socialinio,
dvasinio ir kultdriniy poreikiy tenkinima; pagalba sprendZiant nuteistyjy problemas; kultiiros, sporto
ir kitus masinius renginius; paskatinimo priemoniy ir nuobaudy skyrima (Svedas, 2003).

Socialinés pagalbos priemonés, taikomos nuteistiesiems, yra Sios: paskatinimas
nustatant rySius su artimaisiais Cia ir laisvéje, bendradarbiavimas su konsultaciniais, pagalbos,
globos punktais, konsultacija dél skoly ir pagalba dél skoly sureguliavimo, palaikymas pries iSéjima
i laisve, speciali pagalba sergantiems ir suZalotiems nuteistiesiems, pagalba teisiniais klausimais,
kitos socialinés pagalbos priemonés (LR Bausmiy vykdymo kodeksas, 2002). Pedagoginés
priemonés: elementariis pradiniai kursai, individuali pedagoginé pagalba, bendrojo lavinimo kursai,
mokslas bendrojo lavinimo mokykloje, mokslas auksStojoje mokykloje, mokslas eksternu,
neakivaizdiniai kursai, vokieCiy kalbos kursai, uZsienio kalby kursai, kitos pedagoginés priemonés.
Nuteistyju darbo ir profesinio mokymo priemonés: nuteistojo jdarbinimas, jdarbinimas pagal
specialybe, paskyrimas tvarkyti aplinka, darbo terapija, profesinio parengimo kursai, profesinio
tobulinimo kursai, kitos darbo ir profesijos jgijimo priemonés. Medicinos priemonés: speciali
medicinos pagalba, perkélimas | karantino patalpas, kitos medicinos priemonés. Psichologiné
pagalba nuteistiesiems: nuteistyjy psichodiagnostika ir psichologiné korekcija, psichologinis

konsultavimas: pagalba sprendZiant problemines ir konfliktines situacijas (Dermontas, 2004).

4 BVK - bausmiy vykdymo kodeksas.
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Psichologiné pagalba

Ivairios psichologinés teorijos saves vertinimg apibréZzia kaip sudetingg sistema,
susijusia su kitais psichiniais dariniais jvairioje veikloje, bendravimo lygiuose ir formose,
kognityvinéje, emocinéje ir dorovinéje asmenybés raidoje (Grigaité ir kt., 1991). Neatitinkantis
tikroves saves vertinimas (neadekvaciai aukStesnis arba Zemesnis) gali tapti konflikty ir iSgyvenimy
prieZastimi, ypac susidiirus su jvairiais sunkumais, nesékmémis, naujais patyrimais ar konkurencija.
Neadekvatus saves vertinimas deformuoja asmenybe, sudaro palankias salygas neigiamiems
bruoZams susiformuoti (pvz., nepasitikéjimui, nekritiSkumui, konfliktiSkumui ir t. t.) ir kartu
apsunkina normaly psichinj vystymasi (Bulotaité, 1995).

Nuteistyjy bendruomenés psichologinj mikroklimatg stebi ir analizuoja visos pataisos
namuose tiesiogiai su nuteistaisiais dirbancios tarnybos: Apsaugos ir prieZitiros, Vidaus tyrimuy,
Socialinés reabilitacijos, Sveikatos prieZitiros skyriy darbuotojai, Psichologiniy tarnyby specialistai
(Ablacinskaité, 2011).

Kiekvienas naujai j kalinimo jstaigq atvykes asmuo jau pirmomis dienomis susitinka
su visy tarnyby specialistais, jam atliekamas pirminis psichologinis jvertinimas, po ko pateikiamos
rekomendacijos dél adaptacijos izoliacijoje eigos, bendravimo ypatumy, nustatomi individualis
nuteistojo poreikiai.

Nuteistyjy socialiné integracija — konstruktyvi visuomeneés kultiiros, pataisos jstaigy
darbuotojy, valstybés ir savivaldybiy institucijy, jstaigy, visuomenés visuomeniniy organizacijy,
religiniy bendruomeniy, bendrijy, kity juridiniy bei fiziniy asmeny saveika, apimanti nuteistyjy
laisvés atémimu gero vardo atitaisymg, humaniSkq santykiy su auka atkiirima, moralinés ir
materialinés Zalos atlyginima, teisiy graZinima, teistumo panaikinimq, dorovinj, teisinj parengima
integruojantis j visuomene, socialinio statuso atkiirima, visaverCio pilieCio parengima, kad
nuteistasis galéty pakankamai gerai elgtis visuomenéje ir tapty vertinga asmenybe tiek paciam sau,
tiek Seimai, visuomenei (Uscila, Merfeldaité, 2012). Visuose pataisos namuose yra jsteigtos
bendrojo lavinimo mokyklos, sudarytos salygos jgyti specialybe veikianCiose profesinése
mokyklose (iSskyrus Laisvés atémimo viety ligonine ir tardymo izoliatorius). Socialinis darbas su
nuteistaisiais organizuojamas programiniu principu, siekiant jtraukti konkrety nuteistajj i
laisvalaikio uzimtumo, socialiniy jgiidZziy formavimo ir teisinio §vietimo programas. Siuo metu
pataisos namuose yra parengta apie 150 tokio pobiidZio programy (Butvinskiene, 2002).

Psichologiniy tarnyby specialistai teikia kvalifikuotg psichologine pagalba individualiy konsultacijy
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ar grupiniy terapijy metodais. [staigos turi parengusios 37 psichologines programas, kuriy metu
formuojami bendravimo jgidZiai, teikiamos Zinios apie emocijy identifikavimg ir valdyma,
konflikty sprendimg, agresijos mazinimg ir t. t. PaZymétina, kad absoliuti dauguma nuteistyjy tik
atlikdami laisvés atémimo bausmes pirma karta gauna kvalifikuotg psichologine paramgq ir teigia,
kad laisvéje tai sunkiai prieinamos paslaugos (Vaiciulis 2010).

Lietuvos jkalinimo jstaigos nuolatos vykdo narkomanijos prevencijos priemones ir
numato jas vykdyti ateityje. Pagrindinés Sios veiklos kryptys orientuotos j nuteistyjy reabilitacinés
veiklos plétrg ir efektyvinima, nuteistyjy ir jstaigy personalo kvalifikacijos kélima, psichotropiniy

medZiagy patekimo j laisvés atémimo jstaigas uZkardymo gerinima (Satas, 2004).

1.2.1 Nuteistyjy fizinio aktyvumo ir gyvenimo kokybés saveika ir salygos fiziniam aktyvumui
palaikyti

Fizinio aktyvumo ir gyvenimo kokybés sqveika

Zmogui fizinis pajégumas ir aktyvumas yra svarbiis sveikatos rodikliai, padedantys
iSlaikyti gyvenimo kokybe. Kad asmuo normaliai vystytysi ir formuotysi jo kinas, reikalingas
fizinis aktyvumas, kuris priklauso nuo Zmogaus fizinés raidos ir saviugdos. Fiziné raida priklauso
nuo vidaus biologiniy veiksniy ir sudétingo aplinkos komplekso, kurj sudaro ekologiniai bei
socialiniai ekonominiai veiksniai bei gebéjimo adaptuotis prie nuolat kintanciy gyvenimo salygy
(Dadeliené, 2008; Poderys, 2004). Fiziskai tobulai, linksmai ir energingai asmenybei Siuolaikinés
visuomeneés gyvenime atsiveria vis daugiau galimybiy. Aktyvi fiziné veikla praturtina asmenybés
saviraiSka, atskleidZia naujy ugdomyjy vertybiy turinj, kuria naujas elgsenos ir bendravimo formas,
tobulina judesiy kultira (Gudzitiniené ir kt., 2012). Nustatyta, kad bent jau vidutiniSko fizinio
aktyvumo siekimas gali biiti labai naudingas sveikatai ir turi didelj poveikj organizmui (Skurvydas ir
kt., 2006). Irodyta, kad fiziSkai aktyvesni Zmonés yra laimingesni. FiziSkai judant, mankstinantis
smegenyse iSskiriama daugiau endorfiny - laimés ir pasitenkinimo hormony. Tai ypa¢ pastebima
Sios fizinés veiklos metu: bégant, greitai einant, vaziuojant dviraciu, atliekant intensyvia aerobine
mankstg. Toks fizinis aktyvumas gerina nuotaikg, maZing dirgluma ir nerimo lygj, didina
pasitikéjima savimi, gydo depresija, gerina atmintj, fiziSkai aktyviis Zmonés geriau miega (Vilniaus
visuomenes sveikatos biuras, 2009). Nustatyta, kad Zmonés, kurie palaiko ar stiprina savo jéga ir

lankstumg gali geriau atlikti kasdienine veikla, reCiau skundZiasi nugaros skausmu, ypac
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vyresniame amZiuje. (Pate ir kt., 1995). Dél fizinio aktyvumo stokos maZéja Zmogaus darbingumas,
gyvybingumas, prastéja nuotaika, blogéja centrinés nervy sistemos veikla (Skurvydas ir kt., 2005).
Aktyvios fizinés veiklos apribojimas pareikalavo i§ Zmogaus didZiuliy protiniy pastangy ir
nepaprastai padidino psichine bei nervine jtampa (Baumgartner, Jackson, Mahar, Rowe 2007).
Sveikatos ugdymas yra sveikatos stiprinimo veiklos, apimancios psichosocialinius ir fizinius
aplinkos aspektus, sudedamoji dalis ir turéty biiti vertinama bendrame visos ugdymo sistemos
kontekste. Sveikatos saugojimo ir stiprinimo kompetencija apima visa ugdymo procesa,
integruodama jvairias sveikatos temas: fizinio aktyvumo skatinimas; sveika mityba; tabako,
alkoholio ir kity narkotiky vartojimo prevencija; nelaimingy atsitikimy, traumy, smurto prevencija;
lytiSkumo ugdymo ir rengimo Seimai aspektai; psichikos sveikata, mokymosi aplinkos veiksniai
(Jocitite ir kt., 2008).
Zumeras ir Gurskas (2012), pateikia veiksnius, turinCius jtakos fiziniam aktyvumui

kurias galima biity suskirstyti i 4 pagrindines grupes:

1. Asmeninés psichinés, fizinés ir raidos ypatybés.

2. Seimos (artimyjy) jtaka.
3. Fiziné aplinka.
4

Socialiné aplinka.
Suimtyjy (nuteistyjy) gyvenamoji aplinka

Laisvés atémimo vietose laikomiems asmenims sudaroma saugi sveikatai gyvenamoji
aplinka, patiekiamas maistas, atitinkantis fiziologines mitybos normas. Laisvés atémimo vietose
laikomi asmenys turi biiti apriipinti geriamuoju vandeniu, atitinkanciu teisés akto nustatytus kokybés
reikalavimus (HN 76:2010).

Visuomenés sveikatos saugos poZitriu pagrindiné problema, jkalinimo jstaigose yra
mazas gyvenamasis plotas, tenkantis vienam asmeniui dél jstaigy perpildymo nuteistaisiais ir
kalinamaisiais. Pagal higienos normos reikalavimus draudziama didinti lovy skaiciy gyvenamosiose
patalpose maZinant vienos lovos norminj plotg (pataisos namuose, ne maziau 3 kv. metry, tardymo
izoliatoriuose ir kaléjimuose ne maZiau 5 kv. metry) (Butvinskiené 2002).

Kiekvienam nepilnameciui kalinamajam, kuriam yra privalomas iSsilavinimas,

sudarytos tinkamos mokymosi salygos (BlaZevicius, 2004).

27



Pataisos namy kamery tipo, karantino (izoliavimo) patalpy, baudos ir drausmés
izoliatoriy, kaléjimo, tardymo izoliatoriaus, arestiniy kamery, ilgalaikiy ir trumpalaikiy pasimatymy
kambariy atskirose patalpose jrengtas sanitarinis mazgas. Sanitariniame mazge jrengta Salto vandens
tiekimo sistema. Sanitariniame mazge yra unitazas, praustuvé, veidrodis, tualeto reikmeny spintelé
(lentynélé). Sanitarinis mazgas turi atskirg nuo gyvenamyjy patalpy oro 3alinimo sistema. Sveikatos
prieZiiiros tarnyboje, maitinimo jmonéje, sanitarinéje Svarykloje, duSinéje, kirpykloje, skalbykloje,
trumpalaikiy ir ilgalaikiy pasimatymy kambariuose, siuntiniy priémimo patalpoje jrengta 3alto ir
karsto vandens tiekimo sistema. (HN 76:2010).

Kalinimo jstaigy administracija skatina tokius uzsiémimus iSskirdama specialius jrengimus ir
prietaisus. Sporto saléms ar sportui skirtoms patalpoms:

* Grindys lygios, neslidZios, be plysiy, lengvai valomos drégnuoju biidu ir atsparios valikliams
bei dezinfekcijos priemonéms;

* Sienos ir lubos padengtos lygia, patvaria ir drégmei atsparia medZiaga;

* Sporto salése, kur ZaidZiama su kamuoliu, langai, Sviestuvai apsaugomi specialia jranga;

* Sporto jranga, inventorius bei jrankiai techniskai tvarkingi, naudojami tik pagal paskirtj;

* Sporto salése yra tik ta jranga bei inventorius, kurie reikalingi uZsiémimams; neturi biti
pasaliniy daikty ar sugadintos jrangos;

e Prie sporto salés turi biti persirengimo kambarys, duSas, tualetas, patalpa valymo
priemonéms;

* Sporto salé kiekvieng dieng valoma drégnuoju btidu, védinama; langy stiklai, Sviestuvai turi
biiti valomi pagal poreiki, bet ne re¢iau kaip du kartus per metus (HN 76:2010).

Pasauliné sveikatos organizacija (PSO) rekomenduoja, kad suauge Zmonés turi buti
fiziskai aktyviis bent 30 min. per dieng didesne dalj savaités dieny, arba geriausiai - kasdien. Sis
rekomenduojamas laikas gali biiti padalintas j trumpesnius laiko tarpsnius (ne trumpesnius kaip
deSimt minuciy), taciau netgi mazesnés trukmeés fizinis aktyvumas turi teigiamq poveikj sveikatai

(WHO, 2007).
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2. skyrius KALINCIUJU TYRIMO REZULTATAI APIE FIZIN] AKTYVUMA IR
REIKSME GYVENIMO KOKYBEI SIAULIU TARDYMO IZOLIATORIUJE

2.1 Tyrimo metodologija

Magistrinio darbo tyrimas atliktas tarpusavyje derinant ir integruojant kiekybinius ir
kokybinius tyrimo metodus (Denzin, Lincoln, 2003; 2005; Kardelis, 2005; Merkys, 1999; ir kt.).

Kiekybiniam tyrimui atlikti buvo pasirinktas anketinés apklausos metodas, nes
anketiné apklausa leidZia iSsiaiSkinti, pamatuoti, nustatyti, jvertinti nagrinéjama problema, jos
aktualuma, prieZastinius rySius, jais iSsiaiSkinamos respondenty nuomonés, pozicijos, poZiiiriai
(Zydzitinaité, 2005).

Buvo parengtos anketos Siauliy tardymo izoliatoriaus kalintiesiems ir pusiau
struktiiruotas interviu Siauliy tardymo izoliatoriuje dirbantiems specialistams (socialinés tarnybos
darbuotojui, psichologinés tarnybos darbuotojui, sveikatos prieZitiros tarnybos darbuotojui).
Respondentai ir Siauliy tardymo izoliatoriaus vadovybé prie$ atliekant apklausa, buvo informuoti
(ZidZitinaité, 2001) apie atliekamo tyrimo esme ir pagrindinius tyrimo klausimus.

Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iyjy anketa sudaro 30 klausimy, i§ kuriy 23
uZdaro tipo ir 7 atviro tipo klausimai. Anketa suskirstyta j 7 blokus:

1) ,,Demografiné dalis“, skirta iSsiaiSkinti respondenty amziy, lytj, kaléjimo laika, teistuma,
padétj jstaigoje. Bloka sudaro 6 klausimai.

2) ,,Bendra kalinCiyjy sveikata“ bloko paskirtis — iSsiaiSkinti respondenty sveikatos lygj. Bloka
sudaro 3 klausimai.

3) , Fiziné veikla“ — Sio bloko pagalba siekiama istirti, kalin€iyjy fizinj aktyvuma, jo prieZastis
ir tikslg. Bloka sudaro 14 klausimy.

4) ,,Kalinciyjy emociné biiklé“, bloko tikslas — iSsiaiSkinti respondenty emocine biisena. Blokg
sudaro 1 klausimas, kuris yra iSskaidytas j deSimt teiginiy.

5) ,,Dvasiné kalincCiyjy sveikata“, Sio bloko tikslas — iSsiaiskinti kalinciyjy rysj su dievu. Bloka
sudaro 1 klausimas, kuris yra iSskaidytas j tris teiginius.

6) ,,Sveikatos prieZiiira“, Siuo bloku norima iSsiaiSkinti kalinciyjy poZiiirj i teikiama sveikatos
pagalbg ir saves paties riipinimasi. Bloka sudaro 3 klausimai.

7) ,,Kalinciyjy socialiné adaptacija“, bloko tikslas — iSsiaiskinti kalinciyjy socialinj lygj. Bloka

sudaro 2 klausimai.
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Respondentai buvo apklausti Siauliy tardymo izoliatoriuje. Siauliy tardymo
izoliatoriuje esantiems kalintiesiems buvo iSdalinta 200 ankety. Ankety griZtamumas 100%.

Statistiniai duomenys apdoroti ir grafiSkai apipavidalinti kompiuterine SPSS
(Statistical Packet for Social Science 17.0). Baigus rinkti kokybinius ir kiekybinius duomenis, juos
reikéjo iSanalizuoti kad bty galima tinkamai interpretuoti. Analizé padéjo: 1) aiSkiai apibudinti
duomenis; 2) nustatyti, kas tuose duomenyse yra tipiSka ir kas netipiSka; 3) nustatyti skirtumus,
rysSius ir kitas duomeny ypatybes; 4) patikrinti hipoteze (Charles, 1999).

Kokybinio tyrimo dalj sudaro pusiau struktiiruotas interviu su Siauliy tardymo
izoliaturiuje dirbanciais specialistais (psichologé, medicinos gydytojas, socialinés reabilitacijos
darbuotoja), kai iS anksto numatomi interviu klausimai ir pasiliekama galimybé laisvai juos keisti
vietomis ar uzduoti papildomy klausimy (Bitinas, Rubsiené, ZidZitinaité 2008), siekiant suprasti
situacija (Cornish, Ross, 2004; Clark, 2005). Tiksliné tiriamyjy grupeé (Bitinas ir kt., 2008; Charles,
1999; Kardelis, 2002) pasirinkta remiantis tyrimo objektu, tikslu bei uZdaviniais. Siauliy tardymo
izoliatoriuje dirbantys specialistai buvo apklausti individualiai, laisvu nuo darbo metu. Vidutiné
iterviu trukmé — iki 15 min. Interviu atliktas 2013 m. Kovo 11 d. — 15 d.

Tyrimo duomenys buvo renkami neformaliai kalbantis ir uZduodant klausimus
individualiai kiekvienam tyrimo dalyviui (specialistui), laikantis pusiau struktiiruoto interviu plano.
Apklausiami specialistai ir STI vadovybé prie§ pokalbj buvo informuoti apie atliekamo tyrimo esme
ir pagrindinius tyrimo klausimus. Interviu buvo suraSyti ranka, o véliau tiksliai perraSyti |
elektronines laikmenas.

Tyrimo duomenims apdoroti, analizuoti ir interpretuoti taikyta kokybiné tyrimo
(content) analizé, kuri remiasi sistemisky Zingsniy vykdymu (ZydZitinaité, 2005): charakteriniu
teksto skaitymu, kategorijy iSskyrimu ir jy pagrindimu iS teksto ekstrahuotais jrodymais, kategorijy
interpretavimu.

Kiekvienas interviu perraSius j elektronines laikmenas buvo daug karty perskaitytas,
siekiant suvokti pasisakymy turinio visumg. Atliekant pirmine interviu analize, duomenys buvo
skaidomi j dalis: atskiri teiginiai, kurie menkai susije su tyrimo tikslu; ieSkota teiginiy, pasisakymu,
kurie atspindi tiriama fenomeng — fizinio aktyvumo jtaka STI kalin¢iyjy gyvenimo kokybei. Sie
buvo skaidomi j smulkesnius prasminius vienetus — pasisakymus bei frazes, atspindincius tiriamo

fenomeno aspektus.
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2.2 Tyrimo imtis

Tyrime dalyvavo 200 Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iyjy ir 3 Siauliy tardymo
izoliatoriuje dirbantys specialistai (socialinés tarnybos darbuotojui, psichologinés tarnybos
darbuotojui, sveikatos priezitros tarnybos darbuotojui). Anketiniame tyrime dalyvavo 179 vyrai
(89,5 %) ir 21 moteris (10,5).

Tyrime dalyvavo jvairaus amZiaus asmenys kalintys Siauliy tardymo izoliatoriuje
(Ziaréti 4 pav.). Daugumos tyrimo dalyviy amZius priklauso intervalui nuo 22 m. iki 35 m. Nuo 61
mety amziaus apklaustyjy tyrime dalyvavo maZiausiai, tik 5.50 %. Duomenys pateikiami 4

paveiksle.

4 pav. Siauliy tardymo izoliatoriuje laikomy kalin¢iyjy pasiskirstymas pagal amziy, %

Kaléjimy departamento prie Lietuvos Respublikos teisingumo ministerijos 2011 mety
duomenimis nuteistyjy, priklausanciy 21-29 m. amziaus grupei, pataisos jstaigose taip pat yra daugiausia

(Kaléjimy dapartamentas prie Lietuvos Respublikos teisingumo ministerijos, 2012).
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Tardymo izoliatoriai kalintiesiems — ,laikina stotelé“, todél dauguma tyrimo dalyviy (39,50
%) Sioje jstaigoje yra maZiau nei puse mety.

Daugumai apklaustyjy teistumas néra pirmas (44 %). Taciau kalinCiyjy turinciy pirma
teistuma taip pat nemazai (37,50 %), todél dauguma tyrime dalyvavusiy apklaustyjy yra suimtieji.

Kaip pasiskirsté rezultatai, matome 5 paveiksle.

5 pav. Siauliy tardymo izoliatoriuje laikomy kalin¢iyjy padétis jstaigoje, %

Lentelés duomenys rodo, jog suimtyjy yra daugiausia, nes tardymo izoliatoriuje
laikomi asmenys laukiantys teismo sprendimo. Lietuvos Respublikos Konstitucijos 31 straipsnyje
nustatyta, kad asmuo laikomas nekaltu, kol jo kaltumas néra jrodytas jstatymo numatyta tvarka ir
pripaZintas jsiteiséjusiu teismo nuosprendZiu. PaZzymétina, kad nekaltumo prezumpcija galioja tiek
sulaikant, tiek suimant asmenj, taip pat ikiteisminio tyrimo metu (Lietuvos Respublikos Konstitucija
1992).

2.3 Bendra kalinciyjy sveikata

Daugelio Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iyjy pasisaké, kad jy sveikata yra gera

(26 %) arba patenkinama (23,5 %). Tai atsispindi 6 paveiksle.
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6 pav. Siauliy tardymo izoliatoriuje laikomy kalin¢iyjy sveikata, %

Tokie tyrimo rezultaty duomenys parodo, kad kalintieji nepaisydami to, kad turi
jvairiy psichologiniy sutrikimy, serga jvairiomis létinémis ligomis, vis tiek linke traktuoti savo
sveikata pakankamai teigiamai. Remiantis Dumcienés ir Leiputés (2010) pateiktais duomenimis,
nustatyta, kad fizinis aktyvumas teigiamai veikia psichoemocine savijauta ir sveikata. Todél
patartina kalintiesiems daugiau uZsiimti aktyvia veikla ir taip pagerinti savo savijautg (Sokelienés ir
Adomavicienés, 2011).

Per pastarasias 4 savaites 39% apklaustyjy nejauté jokio skausmo, ir tik 4,50 %

kalin¢iyjy jauté labai stipry skausmq. Rezultatai pateikiami 7 paveiksle.

7 pav. Savijauta per pastargsias 4 savaites, %
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Tai, kad dauguma kalinCiyjy per pastarasias keturias savaites nejauté skausmo
parodo, jog jy fiziné sveikata yra gera, taciau nepriklausomai nuo to, nemaza dalis apklaustyjy visgi
jauté tam tikro lygio skausmus. Dél jvairiy prieZasCiy patiriamas skausmas skatina vartoti
medikamentus, taciau tai bty galima pakeisti fiziniu aktyvumu. Fizinio aktyvumo trikumas
siejamas su padidéjusia rizika susirgti létinémis Sirdies ir kraujagysliy ligomis, sunkiai reguliuojamu
kraujospiidZiu ir cholesterolio kiekiu kraujyje, padidéjusia nutukimo ir cukrinio diabeto rizika,
didesne rizika susirgti artritu bei plauciy ligomis, o visa tai siejama su blogesne gyvenimo kokybe
(Sokeliené, Adomaviciené, 2011; JuSkeliené, 2007; Andriekiené, Ruzgiené, 2001).

Siekiant iSsiaiSkinti ar pablogéjusi sveikata turi jtakos kalinciyjy veiklai, buvo pateikti

klausimai susije su kasdienine veikla. Susumuoti atsakymai pateikti lenteléje (Zitréti 1 lentelé).

1 lentele
Kalinc¢iyjy veikla, dél pablogéjusios sveikatos, N = 200

Nr. Per pastarasias 4 savaites dél pablogéjusios sveikatos : %
1 | MaZiau laiko praleidZiate aktyviai, nei paprastai Taip 66,5
Ne 33,5

2 | Atlikote mazZiau darby, negu norétume Taip 49

Ne 51

3 | Apribojote veiklos risj Taip 47

Ne 53
4 | ISkilo sunkumy atliekant darbg ar kitg veiklg Taip 45,5
Ne 54,5

Kaip matyti, dauguma Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iyjy (66,5 %), dél
pablogéjusios sveikatos mazZiau laiko praleidZia aktyviai, nei paprastai. Taciau su teiginiu ,,Atlikote
maziau darby negu norétumeéte” Siek tiek daugiau apklaustyjy (51 %) nesutiko. Taip pat dauguma
Siauliy tardymo izoliatoriuje laikomy asmeny (53 %), dél pablogéjusios sveikatos neapriboja savo
veiklos rasj ir didesniajai daliai apklaustyjy (54,5 %) neiSkilo sunkumy atliekant darbg ar kita
veikla. AdaskeviCienés (2004) teigiamu, sveikata - kasdienio gyvenimo Saltinis, kuris apima
socialinius bei asmeninius iSteklius, o taip pat ir fizines galimybes. Matydami duomeny
pasiskirstyma lenteléje (1 lentelé) galime teigti, jog sveikatos pablogéjimas trikdo kasdiene veikla

beveik pusei nuteistyjy.
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2.4 Fizineé veikla

Sportas yra stiprybés, veiklumo, ir gyvybés poZymis. Fizinis aktyvumas yra sveikatos
stiprinimo, valios, stiprybés ir kiino groZio priemoné (Vilniaus visuomenés sveikatos biuras, 2009) .
Galbiit todél didZioji dalis Siauliy tardymo izoliatoriuje laikomy kalin¢iyjy domisi sportu (N=147) ir

sportuoja patys (N=119). Duomenys pateikiami 8 paveiksle.

8 pav. Santykis tarp besidominc¢iy sportu ir sportuojanciy, N

Norint iSsiaiSkinti kalin€iyjy fizinj aktyvuma, buvo lyginama ,Kiek mety tiriamieji
sportuoja“ ir ,,Kaip daznai sportuoja“.

Kaip matyti pateiktame paveiksle (6 pav.) Kalintieji kurie propoguoja sporta 6 ir
daugiau metus (N=52), daugiausia tuo uZsiima 1-2 kartus per savaite (N=20). Tie asmenys kurie
sportuoja nuo 1 iki 5 mety (N=40) — 3-4 kartus per savaite (N=12). Tyrimo dalyviai kurie
propoguoja sportq iki 1 mety (N=29), daugiausia tuo uZsiima 1-2 kartus per savaite (N=12) (Zitreti

9 pav.).
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9 pav. Kalinciyjy fizinis aktyvumas, N=200

Volbekiené (2004) teigia, kad vidutinio intensyvumo fizinis aktyvumas, trunkantis 30
minuciy ir ne maziau kaip 5 kartus per savaite, iSeikvojant apie 200 kcal energijos per dieng (pvz.,
30 minuciy greitoko éjimo), stiprina suaugusiyjy sveikata. Tyrime dalyvave sportuojantys asmenys,
sportine veikla daZniausiai uZsiima nuo 1 val. iki -1,5 val. (41,5%), o 3val. ir ilgiau, tik 2%
apklaustyjy (Ziareéti 2 lentelé).

2 lentelé
Treniruociy trukmeé, N = 200, %

Tyrimo dalyviai (N) Procentai
Nesportuoju 79 39,5
1-1,5 val. 83 41,5
1,5-2 val. 25 12,5
2-2,5 val. 9 4,5
3 val. ir ilgiau 4 2,0
Viso 200 100,0
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Daugelis Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iyjy sportuoja norédami palaikyti kiino
formas (32%), bet kita nemaza dalis renkasi $j aktyvy laisvalaikio praleidimo btida todél, kad jiems
sportas mazina stresg (15,5%). Tik 2% sportuojanciy uzsiima Sia veikla, nes tai jy hobis. Dauguma
sportuoja tiesiog dél savo malonumo. Duomenys pateikiami 3 lenteléje.

3 lentelé
Kalinciyjuy pasirinkimo sportuoti priezastis, N = 200, %

Kodél sportuojate? Tyrimo dalyviai (N) Procentai
Nesportuoju 79 39,5
Noriu palaikyti kiino formas 64 32
Tai pagrindinis mano laisvalaikio praleidimo btidas 16 8
Siekiu sporto auksStumy 6 3
Man sportas mazina stresa 31 15,5
Tai mano hobis 4 2
Viso 200 100

Fizinis aktyvumas ne tik padeda stiprinti sveikata, bet yra ir groZio kirimo ir
iSlaikymo priemoné. Graksti laikysena, atletiSka iSvaizda yra reikSminga Zmogaus estetiné
charakteristika (Volbekiené ir kt., 1994).

Siekiant i$siaiskinti, kada Siauliy tardymo izoliatoriaus kalintieji yra fiziskai aktyvis,
buvo pateiktas klausimas kada jiems patogiausia sportuoti, i kurj tyrimo dalyviai galéjo atsakyti,
pasirinkdami keletg atsakymo varianty. Susumavus gautus rezultatus, atsakymai pasiskirsté taip

(Zitréti 4 lentelé):

4 lentelé
Laikas, kada patogiausia sportuoti, N = 200, %
Kada jums patogiausia sportuoti? Tyrimo dalyviai (N) Procentai
Nesportuoju 79 39,5
Pirmoje dienos puséje 23 11,5
Antroje dienos puséje 55 27,5
Patogu visada 43 21,5
Viso 200 100
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Pasak Zumero ir Gursko (2012), veiksmingiausia sportuoti tuomet, kai Zmogaus kiino
temperatiira biina auk$¢iausia, o daugumos atvejy tai biina antroje dienos puséje. Zemiausia kiino
temperatiira yra prieS nubundant ryte. Kaip matyti pateiktoje 4 lenteléje daugumai tyrimo dalyviy
(27,5) taip pat patogiausia sportuoti antroje dienos puséje. Taciau ne ka maziau apklaustyjy (21,5 %)
teigia, kad jiems sportuoti patogu visada. Sportuoti pirmoje dienos puséje patogiausia (11,5 %)
tyrimo dalyviams.

Nesportuojantys tyrimo dalyviai, neuzsiima Sia veikla dél jvairiy prieZasciy. 14,5 %
tiriamyjy nesportuoja dél sveikatos problemy. 12,5 % kalinCiyjy teigia jog neturi galimybiy. Keletas
nuteistyjy palikty tikio darbams nesportuoja, nes neturi laisvo laiko (3,5 %). Susumuoti duomenys

pateikiami 5 lenteléje.

5 lentelé
Priezastys dél kuriy nesportuoja kalintieji, N = 200, %
Tyrimo dalyviai (N) Procentai
Sportuoju 120 60
Neturiu laisvo laiko 7 3,5
Neturiu galimybiy 25 12,5
Nesportuoju dél sveikatos problemy 29 14,5
Nemeégstu sportuoti 19 9,5
Viso 200 100

Jeigu biity paSalintos Sios prieZastys, dalis tyrimo dalyviy uZsiiminéty sportine veikla
(19,5 %), kiti neZino ar sportuoty (17,5), treti (3,5 %) tiriamyjy nesportuoty net jei ir biity pasalintos
Sios 5 lenteléje nurodytos prieZastys. Kiti like kalintieji uZsiima sportine veikla (59,5 %).

Norint iSsiaiSkinti kokios priemonés fiziniam aktyvumui palaikyti yra naudojamos
Siauliy tardymo izoliatoriuje, buvo pateiktas atviras klausimas kalintiesiems. I3 pateikty atsakymy
suzinota, jog Siauliy tardymo izoliatoriuje yra vykdomos, net kelios fizinio aktyvumo programos
kalintiesiems, tokios kaip: krepSinis, stalo tenisas, pasivaikSCiojimo kiemeliuose pritvirtinti
skersiniai, sporto salé (nuteistiesiems paliktiems ikio darbams).

Norint iSsiaiSkinti fizinio aktyvumo ir sveikatos santyki, pateikiamas 10 paveikslas
kurio duomenys rodo, jog sportuojanciy kaliniy sveikata yra geresné nei nesportuojanciy. Nors tarp

sportuojanciy taip pat yra nemazai tiriamyjy kurie jauciasi prastos sveikatos.
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10 pav. Santykis tarp fizinio aktyvumo ir sveikatos

Suages Zmogus turi biti fiziSkai aktyvus bent 30 min. per dieng. Netgi maZesnés
trukmes fizinis aktyvumas turi teigiama poveikj sveikatai (WHO, 2007). Galima teigti jog blogai

besijauciantys asmenys sportuoja norédami pagerinti savo sveikatq.

2.5 Kalinciyjy emociné buklé

Siekiant nustatyti ar fizinis aktyvumas daro jtaka kalinCiyjy emocinei biiklei, buvo
pateiktas klausimynas susijes su tiriamyjy jausmais.

IS pateikty duomeny matyti jog sportuojanciy ir nesportuojanciy tyrimo dalyviy
atsakymai pasiskirste beveik tolygiai, dauguma respondenty jauciasi patenkinti gyvenimu. Truputj
daugiau sportuojanciyjy (N=34) jauciasi daZniau patenkinti gyvenimu uZ nesportuojancius (N=19),
taCiau taip pat daugiau sportuojanciy kaliniy (N=21) reciau jauciasi patenkinti gyvenimu, negu

neuzsiimantys Sia veikla (N=7). Apibendrinti duomenys pateikiami 11 paveiksle.
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11 pav. Santykis tarp fizinio aktyvumo ir pasitenkinimo gyvenimu, N=200

Saudargiené teigia jog fiziné veikla yra svarbus optimalios sveikatos, bei teigiamy
emocijy elementas. Ji yra svarbi ir psichikos sutrikimy turintiems asmenims. Fiziné mankSsta
pripaZistama veiksminga fizinés ir psichosocialinés sveikatos pagerinimo priemone, kuri gali padéti
Zmonéms tiesiog jaustis gerai (Saudargiené, 2009). Taciau paveiksle matyti, kad fizinis aktyvumas
nedaro didelés jtakos kalinCiyjy pasitenkinimui gyvenimu. Interpretuojant gautus duomenis galima
manyti, jog pasitenkinimg gyvenimu jtakoja asmeninés priezastys.

Pateikus klausima ,,Ar per pastargjj ménesj esate labai nervingas®“ 35 sportuojantys
tyrimo dalyviai ir tik 9 nesportuojantys atsaké, jog dazniausiai. Siuos duomenis galima interpretuoti
taip, jog kalintieji renkasi Sj aktyvy laisvalaikio praleidimo biida, kad sumazinty susikaupusj stresa.

Duomenys pateikiami 12 paveiksle.

12 pav. Santykis tarp fizinio aktyvumo ir nervingumo, N=200
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Pasaulio sveikatos organizacija teigia, kad fizinis aktyvumas teigiamai veikia nuotaika.
Tinkamas fizinis aktyvumas ramina nervy sistema, padeda jveikti stresus, depresija (WHO, 2007).
Sie tyrimo duomenys (Zifiréti 12 pav.) rodo, jog sportuojantys Siauliy tardymo izoliatoriaus
kalintieji yra labiau nervingesni nei nesportuojantys.

Zemiau pateiktame paveiksle (Zidréti 13 pav.) duomenys rodo, jog tyrimo dalyviai
néra labai geros nuotaikos. Tiek sportuojantys (N=37), tiek neuZsiimantys Sia veikla (N=22)
apklaustieji kartais jauciasi tokios blogos nuotaikos, kad niekas negali jy pralinksminti. Sie tyrimo
duomenys nelabai siejasi su 11 paveiksle gautais duomenimis, kadangi daugiau respondenty jauciasi

patenkinti gyvenimu (Ziuréti 11 pav.).

13 pav. Santykis tarp fizinio aktyvumo ir blogos nuotaikos, N=200

Paveiksle matyti, jog fizinis aktyvumas neturi didelios jtakos blogai kalinCiyjy
nuotaikai.

Zitrint i $iuos 14 paveikslo duomenis matyti, jog dauguma tyrimo dalyviy jauciasi
ramis ir taikis. Jdomu tai, jog Sie duomenys prieStarauja 12 paveiksle gautiems duomenims,
kadangi dauguma respondenty sakeési, jog kartais esq nervingi. Zemiau pateiktame paveiksle matyti,

kad daugiau sportuojanciy (N=47) nei nesportuojanciyjy (N=16) daZniausiai jauciasi ramdis ir taikds.
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14 pav. Santykis tarp kalinciyjy fizinio aktyvumo ir biisenos kai jauciasi ramis ir taikis, N=200

Remiantis Sio paveikslo duomenimis galima teigti, jog fizinis aktyvumas ramina
kalinCiuosius, kadangi uZsiiminéjantys sportu tiriamieji dazniau jauciasi rams ir taiks.

24 sportuojantys apklaustieji ir 15 nesportuojantys sakosi visada turintys daug
energijos. Jog daZniausiai turi daug energijos pazymeéjo taip pat daugiau sportuojanciyjy (N=30),

nei neuzsiimantys Sia veikla (N=13). Atsakai pateikiami 14 paveiksle.

15 pav. Santykis tarp kalinciyjy fizinio aktyvumo ir energijos stokos, N=200
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Interpretuojant Sioje diagramoje pateiktus duomenis galima daryti iSvada, jog fizinis
aktyvumas daro teigiama jtaka kalinciyjy fizinei energijai. Sportuojantys asmenys turi daugiau
energijos uZ nesportuojancius. Tam pritaria ir Stonkus (1997) teigdamas jog fizinis aktyvumas turi
jtakos fiziniam pajégumui, o fizinis pajégumas veikia fizinj aktyvuma, nes didéjant Zmogaus
pajégumui jis darosi aktyvesnis, o didesnis Zmogaus aktyvumas turi teigiamq poveikj fiziniam
pajégumui.

Zemiau pateiktame paveiksle matyti (Zitiréti 16 pav.), jog dauguma kalin¢iyjy kartais
jauciasi nuliude ir niturus (N=70). Sportuojanciy tyrimo dalyviy (N=42) kurie kartais jauciasi

nulitide ir nitiras yra Siek tiek daugiau nei nesportuojanciy (N=28).

16 pav. Santykis tarp kalinciyjy fizinio aktyvumo ir liiidesio, niirumo jausmo, N=200

IS Siy 16 paveiksle pateikty duomeny matyti, jog fizinis aktyvumas nedaro didelés
jtakos Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iyjy lifidesio ir nifirumo pojiiciui. Kadangi sportuojanciy
ir nesportuojanciy respondenty atsakymai Zenkliai nesiskiria.

Lyginant 17 paveikslg su ankstesniuoju (16 pav.), duomenis galima interpretuoti
skeptiskai, kadangi Sie gauti rezultatai prieStarauja 16 paveikslo duomenims. Zemiau pateiktame
paveiksle matyti jog laimingai besijaucianciy kalincCiyjy kur kas daugiau. 29 sportuojantys ir 16

nesportuojanciy tiriamyjy dazniausiai jauciasi laimingais (Zitréti 17 pav.)
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17 pav. Santykis tarp kalinciyjy fizinio aktyvumo ir laimés jausmo, N=200

[Sanalizavus Sios diagramos duomenis (17 pav.) matyti, kad tarp sportuojanciy
respondenty yra daugiau besijaucianciy laimingais nei nesportuojanciyjy tarpe. Taigi galima teigti,
jog fizinis aktyvumas daro teigiamgq jtakq kalinCiyjy laimés jausmui. Fizinis aktyvumas stimuliuoja
jvairiy smegenyse veikianCiy cheminiy medzZiagy gamyba, o tai uZtikrina laimés pojiitj ir padeda
atsipalaiduoti (Dumciené, A., Leiputé, O. 2010)

Dauguma tyrimo dalyviy kartais jauciasi pavarge. 1S gauty duomeny matyti, kad
kartais jauciasi pavarge Siek tiek daugiau sportuojanciy respondenty (N=44) nei nesportuojanciy
(N=25). Taciau atsakymgq ,,Visada jaucCiuosi pavarges“ pasirinko maZiau sportuojanciy (N=4) nei

nesportuojanciy (N=11). Duomenys pateikiami 18 paveiksle.
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18 pav. Santykis tarp kalin€iyjy fizinio aktyvumo ir nuovargio, N=200

Interpretuojant gautus duomenis galima teigti, kad fizinis aktyvumas nedaro didelés
jtakos kalinCiyjy nuovargio jausmui, kadangi duomenys tarp sportuojanciy ir nesportuojanciy
Zenkliai nesiskiria.

Zemiau pateiktame paveiksle (19 pav.) matyti, kad sportuojantys asmenys pasiskirste
dvejopai: 52 apklaustieji teigia, kad niekada nesikreipia psichologinés pagalbos. Taciau susumavus
tuos, kurie visada, dazniausiai, kartais, retkarciais ar retai naudojasi Sia paslauga iSrySkéja, kad net

67-iems apklaustiesiems reikalinga psichologiné pagalba.

19 pav. Santykis tarp kalin€iyjy fizinio aktyvumo ir psichologinés biiklés, N=200
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Sie duomenys rodo jog fizinis aktyvumas, nedaro didelés jtakos kalinciyjy
psichologinei sveikatai. Taciau Saudargiené (2009) teigia, jog biidamas fiziSkai aktyvus Zmogus turi
socialinés ir psichinés sveikatos nauda.

Tik 21,5% apklaustyjy teigia, jog sveikatos buklé niekada neriboja juy socialiné
veiklos. Dauguma tyrimo dalyviy (29,5%) sakosi, jog sveikatos biiklé kartais riboja socialine veiklq.

Duomenys pateikti 6 lenteléje.

6 lentelé
Sveikata ribojanti socialine veikla, N = 200, %

Tyrimo
dalyviai (N) Procentai
Visada 24 12
DazZniausiai 32 16
Kartais 59 29,5
Retkarciais 16 8
Retai 26 13
Niekada 43 21,5
Viso 200 100

Pateikti duomenys rodo, jog Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iyjy sveikata riboja jy

socialine veikla.
Pateiktoje 7 lenteléje matyti, kad dauguma Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iyjy yra

katalikai (79%). Nors kataliky yra daugiau, taciau dvasiSkai atsidavusiy besimeldZianciy maZziau

(44,5%). Besilankanciy baZnycioje taip pat maZiau, jie sudaro 34,5%.
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7 lentelé

Dvasiné kalin¢iyjy sveikata, %

Nr. Procentai
1 | Ar jis katalikas? Taip 79
Ne 21
2 | Ar meldZiatés? Taip 44,5
Ne 55,5
3 | Ar lankotés baZznycioje? Taip 34,5
Ne 65,5

Rudys (2012) dvasingumo savoka apibréZia kaip nuolatine asmenybés biisena, kai
pasaulis, gyvenimas ir Zmonés, darbai, santykiai ir pareigos vertinami aukSciausiais vidiniais matais,
kuriuos Zmogui jtvirtino jo protingoji ir emocionalioji prigimtis, skatinanti teisingai bei saZiningai
gyventi. ISanalizavus duomenis galima teigti, kad dauguma kalin¢iyjy yra dvasiSkai nestabilis ir

neturi dvasinés pilnatves.
2.6 Sveikatos priezitira

Siekiant i3siaiskinti ar Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iuosius tenkina sveikatos
prieZitira, ir kaip jie patys ripinasi savo sveikata, buvo pateikta keletas klausimy.

Zemiau esancioje lenteléje matyti (Zitiréti 8 lentelé), kad 58% tiriamyjy teigia, jog
sveikatos prieZiiira jy netenkina. Kalinciyjy nuomone Siauliy tardymo izoliatoriaus gydytojams
triksta kompetencijos, keli sveikatos prieZiiiros tarnybos specialistai yra per seni tinkamai atlikti

savo pareigas, taip pat nera tinkamy vaisty gydyti ligoms.

8 lentelé
Kalin¢iyjy nuomoné apie sveikatos prieziiira, N=200, %
Ar jus tenkina
sveikatos prieZiiira
ikalinimo jstaigoje? Tyrimo dalyviai (N) Procentai
Taip 84 42
Ne 116 58
Viso 200 100

[Sanalizavus duomenis matyti, jog dauguma respondenty néra patenkinti sveikatos

prieZiiira jstaigoje..
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Anot Butvinskienés (2002), laisvés atémimo ir kardomojo kalinimo istaigy
perpildymas, glaudus kalinamyjy ir nuteistyjuy kontaktas, blogas patalpy védinimas sudaro palankias
salygas plisti tuberkuliozei, AIDS ir kitoms uzkreciamoms ligoms. Daugiausia apklaustyjy rankas
plaunasi 11 ir daugiau karty per dieng (58%). Tik 11% tiriamyjy rankas plauna 1-5 kartus per diena.

Apibendrinti duomenys pateikiami 9 lenteléje.

9 lentelé
Asmens higiena, N=200, %

Kelis kartus per diena

plaunate rankas? Tyrimo dalyviai (N) Procentai
1-5 kartus 22 11
6-10 karty 61 30,5
11 ir daugiau karty 117 58,5
Viso 200 100

ISanalizavus pateiktos lentelés duomenis matyti, jog dauguma Siauliy tardymo
izoliatoriaus kalin¢iyjy laikosi asmeninés higienos.

Gauti duomenys rodo, jog Siauliy tardymo izoliatoriaus kalintieji neigiamai atsiliepia
apie sveikatos prieZitira jstaigoje, ten dirbancius specialistus, ir priemones gydyti ligoms, nors jos
jiems nieko nekainuoja. Dauguma kalinCiyjy ripinasi savo sveikata pradédami nuo elementarios

higienos laikymosi.

2.7 Socialiné adaptacija
Ruskaus ir Aidikienés (2006) teigimu, individas egzistuoja vienoje ar kitoje aplinkoje,
Zmogus negali gyventi atskirai nuo aplinkos. Bet kuris individas priklauso nuo saveikos su kitais
Zmonémis.
Dauguma tyrimo dalyviy yra socialiai aktyvis, bendrauja su kitais kalinciaisiais

(83%). (Zitreti 10 lentelé).
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Bendravimas su kitais kalinciaisiaisN=200, %

Ar jus bendraujate su

kitais kalinciaisiais? Tyrimo dalyviai (N) Procentai
Taip 167 83,5
Ne 33 16,5
Viso 200 100

10 lentelé

Artimiausia kalinciyjy aplinka yra kiti kalintieji ir pareigiinai su kuriais taip pat tenka

bendrauti. Norint iSsiaiSkinti ar pareigiinai padeda prisitaikyti prie jkalinimo jstaigos aplinkos,

pateikiama 11 lentelé. 68% tyrimo dalyviy teigia, jog pareigiinai nepadeda prisitaikyti prie

ikalinimo jstaigos aplinkos.

Pareigiiny pagalba prisitaikyti prie aplinkos, N=200, %

Ar pareigiinai jums padéjo

prisitaikyti prie jkalinimo jstaigos

aplinkos? Tyrimo dalyviai Procentai
Taip 63 31,5
Ne 137 68,5
Viso 200 100

11 lentelé

[Sanalizavus duomenis galima teigti, jog daZniausiai Siauliy tardymo izoliatoriaus

kalintiesiems nepakanka pareigiiny teikiamos pagalbos, jie tikisi daugiau paramos kadangi daugiau

tyrimo dalyviy teigia jog pareigiinai jiems nepadéjo prisitaikyti prie jkalinimo jstaigos aplinkos.

Apibendrinant syriaus duomenis, galima daryti iSvada, jog dauguma kalinCiyjy yra

linke bendrauti vieni su kitais, taciau su pareigiinais nepalaiko tokiy gery santykiy, viena iS

prieZasciy — ,,skirtingos barikady pusés®.
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2.8 Siauliy tardymo izoliatoriuje dirban¢iy specialisty paziiiros j kalin¢iyjy fizinj aktyvuma ir

ju gyvenimo kokybe

Fizinis aktyvumas

Judéjimas — tai kiekvienos biitybés gyvybingumo poZymis. Vaikui judéjimas yra
biologinis poreikis, pasaulio ir saves paZinimo bidas. Jis skatina vaiko augima, fizinj ir psichinj
vystymasi (Mockeviciené, 2003). Apklausti specialistai (psichologé, medicinos gydytojas, skyriaus
biirio virSininké) fizinj aktyvuma vertina teigiamai:

[Manau fizinis aktyvumas neatsiejama sveiko gyvenimo dalis. Aktyviai gyventi skatinu ir paciantus, ir paZystamus
(medicinos gydytojas)/ Manau tai yra labai reikalinga Zmogui. Ziiirint holistine prasme fizinis aktyvumas turi
itakos tiek fizinei, tiek protinei, tiek emocinei sveikatai (psichologé)/ Fizinis aktyvumas yra svarbi sveikos
gyvensenos dalis. Judéjimo nauda Zenkli ir jaunam ir senam. Kaulai, sanariai, raumenys, Sirdis ilgiau isliks jauni,

jeigu bus duodama jiems darbo. Sportuos (socialinés reabilitacijos darbuotoja)].

Fizinio aktyvumo jtaka kalinCiyjy sveikatai

Fizinio aktyvumo vaidmuo, gerinant ir stiprinant Zmogaus sveikata, maZinant rizika
sirgti létinémis neinfekcinémis ligomis, yra labai svarbus. Kadangi yra nustatyta tiesiné
priklausomybé tarp fizinio aktyvumo ir sveikatos, fizinio aktyvumo didinimas turéty pagerinti i
bendra sveikatos biikle (Smailyté, AleknaviCiené, 2007). Norint iSsiaiSkinti ar fizinis aktyvumas
daro jtaka atskiriems gyvenimo kokybés komponentams buvo pateiktas klausimas apie fizinio
aktyvumo jtaka kalinCiyjy fizinei, psichinei ir socialinei sveikatai. Medicinos gydytojas, ir
psichologeé j Sj klausimg atsake teigiamai, taCiau socialiné darbuotoja neigiamai:

[Ne. Manau fizinis aktyvumas labiau jtakoja sveikata (socialinés reabilitacijos darbuotoja)/ Beabejonés fizinis
aktyvumas teigiamai veikia suimtyjy sveikatg. Sportas gerina Sirdies ir kraujagysliy veikla, saugo nuo raumeny
atrofijos kas yra aktualu gyvenant tokiose maZose patalpose ir visa laika gulint lovoje. Suimtieji uZsiiminéja
individualia gimnastika, esant geram orui ZaidZia krepSinj, stalo tenisa (medicinos gydytojas)/ Manau fiziniy
ipatybiy kompleksiskumas, slopina egresija, nes sportuodami suimtieji patiria ir emocine iSkrova tampa stabilesnés
psichikos. Sportas stiprina saviverte, kuo stipresnis ir raumeningesnis asmuo, tuo daugiau uZtaréjy turi jkalinimo

istaigoje (psichologé)].
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Fizinio aktyvumo jtaka gyvenimo kokybei

Ilgalaikis fizinis treniravimasis turi teigiamg poveikj gyvenimo kokybei: pageréja
fiziné sveikata, pageréja bendras sveikatos biiklés vertinimo balas, pageréja judéjimo funkcija,
sumazéja nerimas. Taigi fizinis aktyvumas yra bazinis sveikatos pamatas apimantis gera gyvenimo
kokybe ir sergamumo maZzéjimo tendencijg. (Leimoniené ir kt., 2009). Paklausti darbuotojai ar
fizinis aktyvumas jtakoja suimtyjy gyvenimo kokybe teigia vienareikSmiskai. Visi mano, jog fizinis
aktyvumas daro teigiamg jtaka kalinciyjy gyvenimo kokybei:

[Mano nuomone fizinis aktyvumas téra vienas iS daugelio gyvenimo kokybés komponenty, taciau jis tikrai dar
itaka kalinCiyjy gyvenimo kokybei. Pradedant nuo fizinés sveikatos ir baigiant emocine, fizinis aktyvumas palie¢ia
visas sferas. Sportuodami jie geriau jauciasi, randa bendrg kalba su kitais kalinciaisiais, uZsiiminédami §ia veikla
lengviau iStveria jtampa (psichologé)/ Fizinis aktyvumas jtakoja gera sveikatos biikle, o gera sveikata vienas i$
pagrindiniy gyvenimo kokybés komponenty. Taigi mano manymu fizinis aktyvumas jtakoja gyvenimo kokybe
(medicinos gydytojas)/ Fiziné veikla teigiamai labiau susijusi su suimtyjy ar nuteistyjy fizine sveikata. Manau
kaliniai sportuoja dél sveikatos gerinimo, sportinés formos palaikymo, sportiniy rezultaty siekimo. Taigi fizinis

aktyvumas jtakoja kaliniy gyvenimo kokybe (socialinés reabilitacijos darbuotoja)].
Specialisty pagalba

Siekiant istirti kalinCiyjy sveikatos, psichologine ir socialine padétj buvo pateiktas
klausimas specialistams ar dazZnai reikalinga jiisy pagalba STI suimtiesiems:
[Taip labai daZnai. Suimtieji daZnai kreipiasi pagalbos, kadangi patys neiSsprendZia tiek buitines, tiek socialines, ir
kitas iSkilusias problemas (socialinés reabilitacijos darbuotoja)/ 30 — 40 suimtyjy kasdien uZsiraSo priémimui pas
gydytoja dél jvairiy sveikatos sutrikimy (medicinos gydytojas)/ Kiekviena dieng daugybé suimtyjy kreipiasi
psihologinés pagalbos. Siauliy tardymo izoliatoriuje dirbame trys psichologés, taciau visviena nespéjame jvykdyti
visy uzsibrézty tiksly (psichologé)].

ISanalizavus atsakymus matyti, jog STI kalintieji turi jvairiausiy problemy ir jiems
reikalinga visakeriopa pagalba.

I klausimg kokiq pagalbq teikiate kalintiesiems, specialistai pasakojo, jog stengiasi
padéti kalintiesiems kaip tik gali, taciau dél per didelio kalin¢iyjy skai¢iaus STI, finansy ir
specialisty trikumo teikiamos paslaugos tampa ribotomis:

[Mes tiriame jvairius psichikos procesus, asmenybés bruozus. Konsultuojame kalin¢iuosius iSkilus problemoms

tarpasmeniniuose santykiuose, saves paieSkose, padedame iSmokti pasirinkti prioritetus gyvenime (psichologé)/
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STI suimtiesiems teikiama ambulatoriné med. pagalba. Sunkesni ligoniai siunciami j Laisvés atémimo viety
ligonine, o ekstra susirgimy atvéjais i V] Siauliy ligonine (medicinos gydytojas)/ Socialinés tarnybos darbuotojo
pagrindiné funkcija yra socialinés reabilitacijos programy vykdymas ir juy efektyvumas. Mes domimés ir padedame
spresti suimtiesiems iSkilusias problemas, teikiame informacijq apie bausmés atlikimo tvarka ir salygas, suimtyjy

teises ir pareigas. Tik kg atvykusiems padedame adaptuotis jstaigoje (socialinés reabilitacijos darbuotoja)].

Interviu turinio analizés apibendrinimas

Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iyjy gyvenimo kokybé yra neatsiejama nuo fizinio
aktyvumo, kadangi tai viena i nedaugelio laisvalaikio praleidimo formy, jungianti fizine, emocine,
ir socialine sveikata. Nors negincijamai nustatyta, kad fizinis aktyvumas yra susijes su daugybe
trumpalaikiy ir ilgalaikiy palankiy faktoriy asmens fizinei ir psichinei sveikatai, taciau perdozuojant
kriivi arba neteisingai mankStinantis galima sukelti sveikatai neigiamus padarinius (Pajaujiené ir kt.,
2011). Interviu su Siauliy tardymo izoliatoriuje dirbanciais specialistais parodé, jog fizinis
aktyvumas yra neatsiejama kalin¢iyjy gyvenimo kokybés dalis. Zinoma visa gyvenamoji aplinka,
sveikatos prieZiiira, psichologiné ir socialiné pagalba taip pat daro negincijamq jtaka kalinCiyjy
gyvenimui gerbtviui, taciau butina Zinoti, kad apie 20-30% visy organizmo energijos iSlaidy

priklauso nuo fizinés veiklos (Bouchard, Blair, Haskell, 2007).
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Isvados

1. Mokslinés literatiiros ir kity informacijos Saltiniy analizé parodé, kad fiziné veikla —
neatsiejamas normalaus gyvenimo veiksnys Zmogui. Tai sveikos asmenybés poreikis, geros
sveikatos ir socialinés gerovés salyga.

2. Fizinis aktyvumas tiesiogiai jtakoja Zmogaus gyvenimo kokybe bei jo sveikata. Ypac
kalinCiam asmeniui tai lemia jtampos sumaZzinima, galimybe patirti sveika ir pozityvia
iSkrova, kai kitos priemonés yra neprieinamos.

3. Anketinio tyrimo analizé atskleidé teigiama kalinc¢iyjy poZidrj j fizinj aktyvuma.
Kalintiesiems sportas — tai laisvalaikio praleidimo biidas, saves realizavimo forma.

4. Suimtieji teigia jog salygy fiziniam aktyvumui palaikyti tiesiog néra, todél kompensuodami
sportinio inventoriaus trilkuma, uzsiiminéja individualia gimnastika, kovy menais.

5. Siauliy tardymo izoliatoriaus kalin¢iyjy gyvenimo kokybé yra neatsiejama nuo fizinio

aktyvumo, kadangi tai viena i$ nedaugelio laisvalaikio praleidimo formuy.
Hipotezé pasitvirtino, nors gauti anketinés apklausos duomenys ir interviu su specialistais

neatskleidé visy fizinio aktyvumo sasajy su gyvenimo kokybe, taciau parodé, jog fizinis

aktyvumas yra neatsiejama kalin¢iyju gyvenimo kokybés dalis.
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Vygantas Dumskis
PHYSICAL ACTIVITY AND IT‘S IMPORTANCE FOR THE LIFE QUALITY OF IMPRISONED
PEOPLE
The Master‘s Degree Thesis

Summary

The work carried out theoretical physical activity, health and quality of life analysis.
Hypothesis: physical activity has a positive impact on prisoners' quality of life.
Combining and integrating qualitative (interviews) and quantitative (survey) methods
were investigated, with the aim - to investigate prisoners' physical activity features and influence
their quality of life.
The study involved 200 Siauliai Remand Prison detained persons and 3 Siauliai
Remand Prison working professionals.
The empirical part the prisoners' health, physical activity, the emotional state of health
care and social adaptation.
The main conclusions of the research:
1. Questionnaire survey revealed a positive prisoners approach to physical activity. Sports are
pastime and form of self-realization for prisoners.
2. Siauliai Remand Prison prisoners' quality of life is inseparable from the physical activity,
because it is one of the few forms of leisure.
3. The arrested alleged that remand physical activity to maintain conditions are very poor, so
compensate for the lack of sports equipment, they are engaged in individual gymnastics,
martial arts.

4. The hypothesis was confirmed: physical activity has a positive impact on prisoners' quality

of life.

Key words: physical activity, quality of life, prisoners, health.
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1 priedas
Anketa, kuri buvo pateikta suimtiesiems tyrimo metu

Anketoje pateikti klausimai apie Jiisy sveikatq, kaip jis jauciatés. Si anketa yra anoniminé, todél vardo ir
pavardés rasyti nereikia.

DEMOGRAFINE DALIS

1. Kiek jums mety? .........

2. Kokia juasy lytis? Vyras [1 Moteris [

3. Kiek laiko esate Sioje jstaigoje?

Maziau nei puse mety 1 Daugiau nei puse mety 1 Daugiau nei metus [1 Daugiau nei du metus [
4. Kelis kartus esate teistas? ......

5. Kokia jusy padétis jstaigoje? Suimtasis [1 Teisiamasis [1 Nuteistasis paliktas tikio darbams []
6. IS KOKi0S JStaig0S QtVYKOLE? .....c.uceveirerruinrensensunssenssessanssenssesssnssssssnsssssssssssssssssassssssassssssssssssssassssssassssssns
BENDRA SVEIKATA

7. Jusy sveikata yra:

(Prasome paZyméti vienq atsakymaq)

Puiki [ Labai gera [0 Gera [ Patenkinama [1 Bloga [

8. Ar per pastargsias 4 savaites jautéte skausma?

(Prasome paZyméti vienq langelj)

Nebuvol] Labai silpng [ Silpng 1 Vidutinio[d intensyvumo [
Stipry [ Labai stipry [

9. Ar per pastarasias 4 savaites dél pablogéjusios sveikatos...

(Prasome atsakyti TAIP arba NE i kiekvienq klausimq) Taip Ne

a) Maziau laiko praleidZiate aktyviai, nei paprastai

b) Atlikote maZiau darby, negu norétuméte

¢) Apribojote veiklos riisj (sporta, kasdieninius darbus)
d) ISkilo sunkumy atliekant darbg ar kitg veiklg

(pvz.: reikia daug daugiau pastangy)

Oooo0onO
Oooo0onO

FIZINE VEIKLA

10. Ar domités sportu? Taip [0 Ne [l

11. Ar sportuojate? Taip 0 Ne (pereiti prie 18 klausimo) [

12. Kiek mety sportuojate? .........

13. Kaip daznai sportuojate? Kelis kartus per ménesj [1 1-2 kartus per savaite [1 3-4 kartus per savaite
[ 5-7 kartus per savaite []

14. Kiek laiko uztrunka jiisy treniruotés? 1-1.5 val. [1 1.5-2 val. [J 2-2.5 [0 3 valandas ir ilgiau....[]
15. Kodél sportuojate? Noriu palaikyti kiino formas [J Tai pagrindinis mano laisvalaikio praleidimo
btidas LI Siekiu sporto aukStumy [1 Man sportas maZzina stresa [1 Tai mano hobis [

16. Ar sportuojate tik dél malonumo? Taip [1 Ne [J Kartais [

17. Kada jums patogiausia sportuoti ? Pirmoje dienos puséje [1 Antroje dienos puséje [J

Patogu visada [J

18. Kodél nesportuojate? (jei sportuojate pereikite prie 20 klausimo) Neturiu laisvo laiko[]

Neturiu galimybiy [0 Nesportuoju dél sveikatos problemy [J Nemégstu sportuoti []

19. Jei biity pasalintos pirmos trys priezZastys, ar sportuotuméte ? Taip [1 Ne [J NeZinau [

20. Ar Sioje jstaigoje yra sudarytos salygos palaikyti fizinj aktyvuma? Taip [ Ne [0 NeZinau [
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21. Jei ,,taip”’ tai kokios priemonés fiziniam aktyvumui palaikyti yra naudojamos Sioje jstaigoje?
22. Ar fiziné veikla jums padés iSéjus j laisve ? Taip L1 Ne [0 NeZinau 1
23. Ko jus tikités i fizinio aktyvumo?

JUSU JAUSMAI
24. Sie klausimai yra apie jiisy savijautq ir kaip jiis ja apibiidintuméte per paskutinj ménesj.
(Prasome pazymeéti vienq langelj kiekvienoje eilutéje)

Visada Dazniausiai Kartais Retkarciais Retai Niekada
Kaip daznai per pastargjj ménesj:
a) JaucCiuosi patenkintas gyvenimu? O
b) Esu labai nervingas?
¢) Jauciuosi tokios blogos nuotaikos, kad
niekas negali manes pralinksminti?
d) Jauciuoi ramus ir taikus?
e) Turiu daug energijos?
f) Jauciuoi nulitdes ir niirus?
g) Esu laimingas Zmogus?

o O O
o 0O 0O 0O

O

oono
O
oono

oooooOo OO0
a
O oO0d

O oOoo

h) Jauciuosi pavarges? O

DoooooooO OO
o O OoOo O

i) Mano sveikata riboja mano socialine veiklag H [ O I I R
(bendravimas su draugais ar artimomis giminémis ir pan.)?

j) Kreipiuosi psichologinés pagalbos? O o ood 0o

DVASINE SVEIKATA:
25. Sie klausimai yra apie jiisy tikéjima.

a) Ar jus katalikas? Taip [0 Ne I
b) Ar meldZiatés? Taip O Ne I
c) Ar lankotés baznycioje? Taip O Ne O
SVEIKATOS PRIEZIURA:

26. Ar jus tenkina sveikatos prieziira jkalinimo jstaigoje? = Taip [ Ne [
27. Jei ,,ne‘‘, tai kas netenkina?

28. Kelis kartus per diena plaunate rankas? ........................

SOCIALINE ADAPTACIJA:
29. Ar jus bendraujate su kitais kalinciaisiais? Taip [1 Ne [
30. Ar pareigiinai jums padéjo prisitaikyti prie jkalinimo jstaigos aplinkos? Taip [1Ne [J
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31. Ka sau palinkétumeéte ateityje ?

ACIU UZ ATSAKYMUS !

2 priedas
Interviu klausimai kurie tyrimo metu buvo pateikti Siauliy tardymo izoliatoriuje dirbantiems
specialistams

Psichologineés tarnybos darbuotojas

- Kokios jusy pareigos Sioje jstaigoje?
- STI psichologé

- Kokia jiisy nuomoné apie fizini aktyvumg?

- Manau tai yra labai reikalinga #mogui. Ziiirint holistine prasme fizinis aktyvumas turi jtakos
tiek fizinei, tiek protinei, tiek emocinei sveikatai.

- Kaip manote, ar fizinis aktyvumas jtakoja suimtyjy (nuteistyjy) psichine buseng? Jei taip, kaip

itakoja ir kaip tai vyksta?

- Manau fiziniy jpatybiy kompleksiSkumas, slopina egresijg, nes sportuodami suimtieji patiria ir
emocine iSkrovg tampa stabilesnés psichikos. Sportas stiprina saviverte, kuo stipresnis ir
raumeningesnis asmuo, tuo daugiau uZtaréjy turi jkalinimo jstaigoje.

- Kaip manote, ar fizinis aktyvumas jtakoja suimtyjy (nuteistyjy) gyvenimo kokybe? Jei tdip,

kaip jtakoja, ir kaip tai vyksta?

- Mano nuomone fizinis aktyvumas téra vienas i§ daugelio gyvenimo kokybés komponenty,
taciau jis tikrai dar jtaka kalinCiyju gyvenimo kokybei. Pradedant nuo fizinés sveikatos ir
baigiant emocine, fizinis aktyvumas palieCia visas sferas. Sportuodami jie geriau jauciasi, randa
bendra kalbg su kitais kalinciaisiais, uZsiiminédami Sia veikla lengviau iStveria jtampa.

- Ar daznai reikalinga psichologiné pagalba suimtiesiems (nuteistiesiems)?

- Kiekvieng dieng daugybé suimtyjy kreipiasi psihologinés pagalbos. Siauliy tardymo
izoliatoriuje dirbame trys psichologés, taciau visviena nespéjame jvykdyti visy uZsibrézty tiksly.

- Kokio pobiidZio pagalbq teikiate suimtiesiems (nuteistiesiems)?
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- Mes tiriame jvairius psichikos procesus, asmenybés bruozus. Konsultuojame kalin¢iuosius
iSkilus problemoms tarpasmeniniuose santykiuose, saves paieSkose, padedame iSmokti pasirinkti

prioritetus gyvenime.

Medicinos skyriaus darbuotojas

- Laba diena
- Laba diena

- Kokios jiisy pareigos Sioje jstaigoje?

- AS medicinos gydytojas.

- Kokia jiisy nuomoné apie fizinj aktyvumaq?

- Teigiama.

- Gal galima placiau apie tai?

- Manau fizinis aktyvumas neatsiejama sveiko gyvenimo dalis. Aktyviai gyventi skatinu ir
paciantus, ir paZystamus.

- Kaip manote, ar fizinis aktyvumas jtakoja suimtyjy (nuteistyjy) sveikatq? Jei taip, kaip jtakoja ir

kaip tai vyksta?

- Beabejonés fizinis aktyvumas teigiamai veikia suiimtyjy sveikatg. Sportas gerina Sirdies ir
kraujagysliy veikla, saugo nuo raumeny atrofijos kas yra aktualu gyvenant tokiose maZose patalpose
ir visa laikg gulint lovoje. Suimtieji uzsiiminéja individualia gimnastika, esant geram orui zaidZia
krepSinj, stalo tenisa.

- Kaip manote, ar fizinis aktyvumas jtakoja suimtyjy (nuteistyjy) gyvenimo kokybe? Jei taip, kaip

itakoja ir kaip tai vyksta?

- Fizinis aktyvumas jtakoja gera sveikatos biikle, o gera sveikata vienas iS pagrindiniy gyvenimo
kokybés komponenty. Taigi mano manymu fizinis aktyvumas jtakoja gyvenimo kokybe.

- Ar daznai reikalinga medicininé pagalba suimtiesiems (nuteistiesiems)?

- 30 — 40 suimtyjy kasdien uZsiraSo priémimui pas gydytoja dél jvairiy sveikatos sutrikimy.

- Kokio pobiidzio pagalbg teikiate suimtiesiems (nuteistiesiems)?

- STI suimtiesiems teikiama ambulatoriné med. pagalba. Sunkesni ligoniai siunciami j Laisvés

atémimo viety ligonine, o ekstra susirgimy atvéjais i V] Siauliy ligonine.

Socialinés tarnybos darbuotojas

- Kokios jiisy pareigos Sioje jstaigoje?
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- Socialinés reabilitacijos skyriaus birio virSininke.

- Kokia jiisy nuomoné apie fizinj aktyvumaq?

- Fizinis aktyvumas yra svarbi sveikos gyvensenos dalis. Judéjimo nauda Zenkli ir jaunam ir
senam. Kaulai, sanariai, raumenys, Sirdis ilgiau iSliks jauni, jeigu bus duodama jiems darbo.
Sportuos.

- Kaip manote, ar fizinis aktyvumas jtakoja suimtyjuy (nuteistyjy) socializacijg? Jei taip, kaip

itakoja, ir kaip tai vyksta?
- Ne.
- Kodél?

- Manau fizinis aktyvumas labiau jtakoja sveikata.

- Kaip manote, ar fizinis aktyvumas jtakoja suimtyjy (nuteistyju) gyvenimo kokybe? Jei taip,

kaip jtakoja, ir kaip tai vyksta?

- Fiziné veikla teigiamai labiau susijusi su suimtyjy ar nuteistyjy fizine sveikata. Manau kaliniai
sportuoja dél sveikatos gerinimo, sportinés formos palaikymo, sportiniy rezultaty siekimo. Taigi
fizinis aktyvumas jtakoja kaliniy gyvenimo kokybe.

- Ar daznai reikalinga socialiné pagalba suimtiesiems (nuteistiesiems)?

- Taip labai daZnai. Suimtieji daZnai kreipiasi pagalbos, kadangi patys neiSsprendZia tiek
buitines, tiek socialines, ir kitas iSkilusias problemas.

- Kokio pobiidZzio pagalbg teikiate suimtiesiems (nuteistiesiems)?

- Socialinés tarnybos darbuotojo pagrindiné funkcija yra socialinés reabilitacijos programy
vykdymas ir jy efektyvumas. Mes domimeés ir padedame spresti suimtiesiems iSkilusias problemas,
teikiame informacijq apie bausmés atlikimo tvarka ir salygas, suimtyjy teises ir pareigas. Tik ka

atvykusiems padedame adaptuotis jstaigoje.
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