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SUTRUMPINIMAI

PSO — Pasaulio sveikatos organizacija

ULAC — Uzkreciamy ligy ir AIDS centras

LR SAM - Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerija

7PV — Zmogaus papilomos virusas

DTP — difterijos — stabligés — kokliuSo vakcina

HINI1 — gripo A virusas HINI

VAERS — Vakciny Salutiniy reiSkiniy registravimo sistema (Vaccine Adverse Event Reporting

System)



1. SANTRAUKA

RaktaZodZiai: pacientai, pozilris, Zinios, vakcinacija.

Darbo tikslas: Nustatyti Vilniaus miesto polikliniky pacienty poziiiri | vakcinacija.

Darbo uZdaviniai: 1. Ivertinti pacienty poziliri | vakcinacijos sauguma, nauda,
veiksminguma, vaiky skiepijimy kalendoriy. 2. Ivertinti pacienty pozilri ir Zinias apie
vakcinacija nuo: gripo, pneumokokinés infekcijos, zmogaus papilomos viruso infekcijos,
difterijos, stabligés. 3. Nustatyti pacienty informacijos apie skiepus Saltinius bei informacijos
pakankamuma. 4. [vertinti veiksnius galin¢ius turéti jtakos pacienty pozitriui i vakcinacija.

Metodai: Tyrimas atliktas anoniminés anketinés apklausos biidu, anketas uzpild¢ 593
respondentai. Duomeny analizei naudoti neparametriniai testai ir logistiné regresija. Statistineé
duomeny analizé atlikta SPSS 16.0, WinPepi kompiuterinémis programomis.

Rezultatai: 57,1 % respondenty sutiko su teiginiu, kad skiepai yra saugis, 60,4 % -
jog duoda zZymiai daugiau naudos nei zalos, 61,5 % - jog yra efektyviis. 84,5 % sutiko, kad
skiepyti vaikus reikia pagal nustatyta vaiky skiepijimo kalendoriy, 95,4 % tévy vaikai buvo
paskiepyti pagal ji. Kad gripas yra pavojinga infekcija sutiko 85,4 % pacienty. Kad skiepyti
reikia 65 mety ir vyresnius sutiko 43,7 %, suaugusius bei bet kuriuo amziaus vaikus, kurie serga
létinémis ligomis — 51,9 %, moteris, kurios gripo sezono metu bus néscios — 32,4 %, asmenis,
kurie gyvena kartu su serganciais létinémis ligomis bei 4 mety vaikais — 58,0 % dalyviy. Kad
vakcinos nuo gripo yra saugios sutiko 48,5 %, o kad efektyvios — 51,0 % dalyviu. 76,3 % sutiko,
kad vakcina nuo gripo yra lengvai prieinama. Pernai skiepijosi nuo gripo tik 18 %, o ruoSiasi
pasiskiepyti Siemet ar jau skiepijosi — 20,3 %. DaZniausios nesiskiepijimo priezastys: 26,9 % -
savigyda, jei susirgs gripu, 26,7 % — nepageidaujamos reakcijos, 24,8 % - saugojimasis nuo
gripo stiprinant sveikata. 19,9 % pacienty gydytojai rekomendavo pasiskiepyti gripo vakcina,
12,9 % — pneumokokine. 55,7 % atsaké, kad jiems teko girdéti apie ZPV. Girdéjusiy apie ZPV
vakcing buvo maziau — 37,7 %, o maziausiai, kad vakcina apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio
vézio (27,6 %). 51,1 % sutiko su teiginiu, kad biitina idiegti vakcinacija nuo ZPV infekcijos {
planini vaiky skiepijimu kalendoriy. Kad suaugusiems profilaktiskai kas 10 mety reikalinga
pasiskiepyti nuo difterijos, stabligés sutiko 67,6 % pacienty. 52,2 % tiriamyjy atsake, kad jiems
pakanka informacijos apie skiepus. Dazniausi informacijos apie skiepus Saltiniai: medicinos
istaigos darbuotojai (54,8 %), internetas (45,7 %), televizija (38,5 %). Poziliriui { skiepus
susiformuoti turéjo itakos lytis, Ziniasklaida, persirgta sunkios formos gripo infekcija. Lytis
pozitri veike neigiamai, likg veiksniai — teigiamai.

ISvados: Pacienty pozitris bendrai i vakcinacija ir atskiras vakcinas buvo labiau
teigiamas nei neigiamas, bet Zinios apie vakcinas — nepakankamos. Informacijos apie skiepus
Saltiniai buvo patikimi, tafiau pastebétas informacijos apie skiepus trikumas. Nustatytas
pozitrio rySys su lytimi, Ziniasklaida, persirgta sunkios formos gripo infekcija.



SUMMARY

Key words: patients, attitude, knowledge, vaccination.

Goal of the paper work: Identification of the attitude to vaccination of patients in the
outpatient clinics of Vilnius.

Tasks of the paper work are as follows: 1. Evaluate the attitude of the patients to
safety, benefit, efficiency of vaccination, and the calendar of children’s vaccination. 2. Evaluate
the attitude of the patients to vaccination against: flu, pneumococcal infection, human
papillomavirus infection, diphtheria, tetanus. 3. Establish sufficiency of information sources of
the patients about vaccination and information. 4. Evaluate the factors capable to have influence
on the attitude of the patients to vaccination.

Methods: The research was conducted by using an anonymous questionnaire, which had
been completed by 593 respondents. The data analysis was done by using non-parametric tests
and logistic regression. The statistic data analysis was done by using software
SPSS 16.0, WinPepi.

Results: 57,1 % of the respondents have agreed with the statement that vaccinations
are safe, 60,4 % think that they are more useful than harmful, and 61,5 % - they are effective.
84,5 % have agreed that children must be vaccinated in accordance with an established calendar
of children’s vaccination and 95,4 % of the children of parents have been vaccinated in
accordance to it. 85,4 % of the patents think that flue is a dangerous infection. 43,7 % have
agreed that it is required to vaccinate persons of 65 years old and older, 51,9 % - that children of
any age who has chronic illnesses, 32,4 % - that women who will be pregnant during the
influenza season, 58,0 % - that persons who live together with those who has chronic illnesses
and 4-year-old children. 48,5 % of the participants have agreed that vaccines against influenza
are safe while 51,0 % - that they are effective. 76,3 % have agreed that vaccine against influenza
is easy accessible. Last year only 18 % were vaccinated against influenza while this year 20,3 %
of the participants are going to have vaccine or have already done this. Common reasons for non-
vaccinations: 26,9 % apply self-treatment when they get ill with influenza, 26,7 % - due to
undesirable effects, 24,8 % - protect from influenza by enhancing their health. Doctors
recommended to 19,9 % of the patients to have vaccine against influenza while 12,9 % —
pneumococcal vaccine. 55,7 % responded that they had heard about HPV. Those who had heard
about HPV were less — only 37,7 % while those who had heard that vaccine could prevent
women from cervical cancer was the least part (27,6 %). 51,1 % have agreed with the statement
that vaccination against HPV infection must introduced into the scheduled calendar of children’s
vaccination. 67,6 % of the patients have agreed that every 10 years the adults should be
vaccinated against diphtheria and tetanus. 52,2 % of the objects have responded that they have
enough information about vaccinations. The most common sources of information about
vaccinations are employees of a medicinal organisation (54,8 %), internet (45,7 %), TV
(38,5 %). Development of the attitude to vaccinations was influenced by gender, mass media,
severe form of past influenza infection. Gender influenced this attitude negatively, the rest
factors — positively.

Conclusions: The attitude of the patients to vaccination in general and to individual
vaccines was more positive than negative but knowledge about vaccines was more insufficient.
Sources of information about vaccinations were reliable; however, a lack of information about
vaccinations was observed. Relation of the attitude with gender, mass media, severe form of past
influenza infection was established.



2. JVADAS

Vakciny vaidmuo Siuolaikinés visuomenés gyvenime ypatingas. Skiepijimais pasaulyje
iSnaikinti raupai, beveik likviduotas pioliomielitas, daug pazengusi tymy likvidavimo programa,
labai sumazéjo sergamumas daugelio uzkreciamy ligy, kurios dar taip neseniai, vos pries keleta
desimtmeciy, buvo vadinamos ,, privalomomis* vaiky ligomis [1] . Daugiau kaip per 200 metuy
(nuo E. Dzenerio laiky) skiepais s¢kmingai valdoma 10 svarbiausiy infekciniy ligy. Pasaulyje
Zymial sumazintas sergamumas difterija, stablige, kokliuSu, tymais, parotitu, raudonuke,
Haemophilus influenzae b tipo infekcija, geltongja karStlige [2]. Kalbama apie nauja skiepu
paradigma: ligy kontrole pasiekiama geresné sveikata ir galiausiai — geresné gyvenimo kokybeé
[1].

PSO duomenimis, imunizacija — viena ekonomiskai efektyviausiy visuomenés sveikatos
veiklos sri¢iy. Siuo metu pasaulyje vakcinacija jvardijama kaip batina asmens sveikatos
prieziiros sudedamoji dalis, jgalinanti vaikus bei suaugusiuosius apsaugoti nuo ligu, ju
komplikacijy bei mir¢iy. Kasmet nuo vakcinomis valdomy uzkre¢iamyju ligy pasaulyje mirsta 2
milijonai Zzmoniy, didzioji dauguma i§ jy — vaikai. Skiepijant pagal Lietuvos Respublikos vaiky
profilaktiniy skiepijimuy kalendoriy pasiektos pakankamai auksStos skiepijimy apimtys - 94-99
procentai paskiepytu jvairiose amziaus grupése.[3]. Taciau, nors Salies mastu skiepijimy apimtys
pakankamai didelés, skiepijimy apimtys atskirose teritorijose gana smarkiai skiriasi [4].

Dabar vykdomy skiepijimo programy veiksmingumas priklauso ir nuo visuomenés
poziurio i skiepus, skiepy veiksminguma, sauguma ir kt. Pastaraisiais metais daugelyje
ekonomiskai iSsivysCiusiy Saliy visuomenés démesys skiepu saugumui ypac padidéjes. Tai
salygoja ne tik naujy skiepy sukiirimas ir jy vartojimas vaiky ir suaugusiyju skiepijimui, iSplétota
nepageidaujamy reakciju po skiepijimo prieziiiros sistema [2].

Ypa¢ svarbu teisingas ir efektyvus visuomenés bei asmens ir visuomenés sveikatos
specialisty informavimas apie skiepijimus, nes mazéjant sergamumui uzkrec¢iamosiomis ligomis,
gali biiti neteisingai interpretuojama skiepijimy nauda ir efektyvumas, dél to mazety skiepijimy
apimtys ir suvaldytos uzkreciamosios ligos veél pasireiksty protrikiais ir epidemijomis [4].

Tod¢l labai svarbu zinoti koks yra miisy visuomenés poziiiris, informuotumas apie
vakcinacija, kad reikalui esant buty galima pakeisti Zmoniy poZiiiri bei padidinti informuotuma,
taip prisidedant prie skiepijimo apim¢iy didinimo. Lietuvoje buvo atlikta tik keletas tyrimy
zmoniy pozitrio i skiepus tema. ISanalizavus Lietuvos bei kity Saliy tyrimus apie Zmoniy
pozitirius { vakcinacija bei zinias apie vakcinacija, tapo aiSku, kad ne visi tiek Lietuvos, tiek kity

Saliy gyventojai, turi tinkama poziiiri | vakcinacija bei pakankamai Ziniy apie skiepus.



Darbo tikslas: Nustatyti Vilniaus miesto polikliniky pacienty poziiiri i vakcinacija.
Darbo uzdaviniai:

Ivertinti pacienty pozilirj | vakcinacijos sauguma, nauda, veiksminguma, vaiky

skiepijimy kalendoriy.

[vertinti pacienty poZiiirj ir Zinias apie vakcinacija nuo: gripo, pneumokokinés infekcijos,

Zzmogaus papilomos viruso infekcijos, difterijos, stabliges.
. Nustatyti pacienty informacijos apie skiepus Saltinius bei informacijos pakankamuma.

Ivertinti veiksnius galinCius turéti itakos pacienty pozitriui 1 vakcinacija (lytis,
i$silavinimas, pajamos, ziniasklaidos itaka, gyvenamoji vieta, informacijos apie skiepus

pakankamumas, sunki gripo forma).



3. LITERATUROS APZVALGA

3.1 Sveikos elgsenos modeliai

Vienas i§ pagrindiniy sveikatos mokymo tiksly yra propaguoti sveikesng elgsena.
Zmogaus elgesys gali biiti pagrindiné sveikatos problemy priezastis, bet taip pat gali biti ir
pagrindinis juy sprendimo biidas: pakeisdami savo elgesi individai gali i§spresti daugeli problemy
ir neleisti kilti naujoms (Tones, 1997). Daug socialinés psichologijos teorijy stengiasi paaiskinti,
kaip ivairiis veiksniai veikia individo elgsena, susieti su poziliriu, tikéjimu, motyvacija, verte ir
instinktais. Socialiniai psichologai pateikia sudétingus modelius, aiSkinan¢ius Zmoniy sveikatos
elgsenos pasikeitimy procesus [5]. Siais modeliais galima paaiskinti ir pacienty vakcinavimosi

motyvus, pozilri | tai.

Tikéjimo sveikata modelis (Health Belief Model) M. H. Becker, 1974

Tai geriausiai Zinomas teorinis modelis, nuSvie€iantis isitikinimy reikSme sveikatos
elgsenai. Pavyzdziui, tikéjimas, kad bus diagnozuota liga dar nejauciant simptomu, ir kad anksti
pradéjus gydyma bus pasiekti geri rezultatai. Si modelj pirmasis pasiulé I. Rosenstock 1966 m., o
modifikavo M.H. Becker, 1974 m., kuris ir laikomas pagrindiniu $§io modelio autoriumi. Rizikos
supratimas ir jvertinimas yra Sios teorijos esminé dalis. Modelis paremtas isitikinimu, kad
kuomet zmonés svarsto elgesio keitimo galimybes, jie atlicka sanaudy ir laukiamos naudos
analize:

* ligos ar traumos tikimybg (jiems asmeniskai);

* ligos ar traumos sunkuma;

* galima elgsenos pakeitimo veiksminguma (efektyvuma);

* asmening nauda [5].

Tyrimas, kuriame buvo panaudotas Tiké¢jimo sveikata modelis, buvo atliktas tarp 2004 m.
birzelio ir 2005 m. liepos JAV Niujorke, jame sudalyvavo 167 pacientai sergantys pastovia
astmos forma. Siame tyrime buvo nustatytas rySys tarp gydytojo arba seselés rekomenduotos
gripo vakcinos bei pacienty ketinimo pasiskiepyti. Net 89 % pacienty, kuriems gydytojas arba
seselé parekomendavo skiepytis vakcina nuo gripo, buvo pasiryz¢ pasiskiepyti ir tikéjo, kad

vakcina apsaugos juos nuo astmos priepuoliy [6].
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Motyvuoto elgesio teorija (Theory of Reasoned Action)
I. Ajzen ir M. Fishbein 1980 m. paskelbtas modelis remiasi tuo, kad zmoniy elgsena

(ketinimus vienaip ar kitaip elgtis) reguliuoja ketinimai, asmeninis poziiiris ir socialinés normos.

Planuoto elgesio teorija (Theory of Planned Behaviour)

Planuoto elgesio teorija praplécia motyvuoto elgesio teorija ir leidzia paaiskinti individy
sveikatos elgsena, kuomet elgsena kontroliuoja ne tik individo valia. PaaiSkinti tokiai elgsenai I.
Ajzen 1991 m. 1 motyvuoto elgesio model;j jtrauké dar viena kintamaja — elgesio kontrolg. Kuo
daugiau pats asmuo patiki galimybe kontroliuoti savo ab¢joting elgsena, tuo didesnis pasiryZimas
ja keisti. Suvokta elgesio kontrolé¢ gali daryti tiesioging jtaka i elgsena dél dvieju priezasCiu.
Pirma — asmenys su aukstesniu suvoktos elgesio kontrolés lygiu sunkiau keicia elgsena ir ilgiau
ja 18laiko, nei asmenys su Zemesniu kontrolés lygiu. Antra — Zmonés gali numatyti realias klititis
s¢kmingam elgsenos pakeitimui [5].

Tyrimas, kuriame buvo panaudota Planuoto elgesio teorija, atliktas 2009 metais spalio —
gruodzio ménesiais DidZiojoje Britanijoje, jame sudalyvavo 362 suaugusiy gyventoju. Dalyviy
amziaus vidurkis 31,2, dalyvavo daugiau motery (62 %). Tyrimu noréta suzinoti, koks yra
gyventojy noras vakcinuotis nuo kiauliy gripo. Nustatyta, kad ketinimas vakcinuotis nuo kiauliy
gripo buvo labai zemas. Apklaustyjy elgesys priklausé¢ nuo ju asmeniniy isitikinimy, poziiirio,
nuo supratimo, kad gali kontroliuoti veiksnij ir kad apgalvoja tai, kad nepasiskiepij¢ jie paskui
gali gailétis. Pagrindinés klititys vakcinuotis buvo: apklaustieji nesiripino dél vakcinos nuo
kiaulés gripo gavimo. Paskatinimai vakcinuotis: zmones paskatino vakcinuotis tikéjimas, kad
vakcinacija sumazina tikimybe uzsikrésti kiauliy gripu ir patirti jo komplikacijas bei vakcinacija
sumazins vizity pas gydytoja skai¢iy. Juodaodziai skiepytis pasiryz¢ buvo maziau lyginant su

baltaodZiais bei azijieciais [7].

Elgesio pokyc¢iy modelis (The Stages of Change Model)

Zmonés paprastai savo elgsenos nekeiia staiga, visidkai ir visam laikui. J. O. Prochaska
ir C. DiClemente (1984) elgesio poky¢iuy modelis, kuris dar vadinamas transteoretiniu elgesio
keitimo modeliu, yra svarbus, nes parodo, kad vykstantys elgesio pokyciai néra vienkartinis
veiksmas, o yra ilgas procesas, galintis trukti ménesius ir metus.

Bandantieji keisti elgesi pereina penkias skirtingas proceso stadijas (etapus):

1. Prekontempliacijos (Sioje stadijoje asmens elgesio pokyciai nedomina ir apie elgesio keitima

Jis negalvoja).
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2. Kontempliacijos (igytos Zinios ar asmenin¢ patirtis keicia poziiiri, asmuo pradeda galvoti apie
elgesio pokycius, taciau jis dar nepasiruosgs veikti ir Sioje stadijoje gali likti kelerius metus).

3. Pasiruo$imo (Sioje stadijoje asmuo brandina motyvus ir pradeda planuoti elgesio pokycius,
remdamasis elgsenos keitimo patirtimi praeityje).

4. Veikimo (asmuo pakankamai motyvuotas, bando pakeisti elgesi, bet ne visada s€kmingai,
reikalinga psichologiné parama).

5. Palaikymo (jtvirtinami elgesio pokyciai, kurie iSlieka ilga laika).

Nedaug Zzmoniy $ias stadijas pereina nuosekliai, tipiSkai eidami pirmyn. Visuomenés
sveikatos specialistams svarbu identifikuoti prekontempliacijos stadija, nes jiems gali atrodyti,
kad pasikeitimai negalimi ir jie savo démesj gali nukreipti 1 kitas problemas (pvz., minimizuoti
rizikinga elgsena). Veiksmo stadijoje svarbiausia yra igyti susitvarkymo igiidzius [5].

Kaip Zmogus pasielgs vienoje ar kitoje situacijoje priklauso nuo ji veikianciy veiksniy,
kurie gali biiti susieti su jo isitikinimai, poziliriu, motyvacija, tikéjimu, verte, instinktais. Kad
veiksniai biity pasalinti ir Zmogus pakeisty savo poziiiri i tam tikrus dalykus, o paskui ir savo
elgesi, reikalingas sudétingas ir sunkus specialisty darbas, bet vien kity pagalbos neuztenka,
reikia, kad savo netaisyklinga elgesi suprasty pats taip besielgiantis, tik tai supratus, jis galés

pakeisti savo elgesi ir taip iSvengti esamy bei busimy problemy.

3.2 Faktai apie vakcinacija

Termina ,,vakcina® (nuo lot. vacca — karve) pasitlé angly gydytojas Edvardas Dzeneris.
Beveik po Simtmecio pranciizy mokslininkas Lui Pasteras sukiiré pasitutligés vakcina, atrado
metodus, kaip susilpninti patogeninius mikroorganizmus. Nuo XX a. vidurio pradétos skiepyti
kombinuotos vakcinos, imta taikyti didelio masto ligy kontrolés programas, kuriy sekmingiausia
— raupy eradikavimo programa. Siuolaikinés vakcinos kuriamos naudojant moderniausias
technologijas, kurios uztikrina dideli jy efektyvuma ir sauguma [1].

Pirmasis raSytinis Saltinis, kuriame randama Ziniy apie skiepus nuo raupy, buvo rastas
Kinijoje X amziuje.

1966 metais PSO pradéjo vykdyti intensyvia raupy likvidavimo programa. Raupy viruso
cirkuliacija tarp Zmoniy, vykusi tiikstancius mety, sekmingos vakcinacijos déka nutriko 1977
metais. Paskutinis natliralus raupy atvejis buvo jregistruotas 1977 mety spalio 26 diena

Somalyje. Dar du atvejai buvo uzfiksuoti 1978 metais Anglijoje, uzsikrétus virusologijos
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laboratorijoje. PSO 1980 mety geguzés 8 diena 33-iojoje asambléjoje paskelbé apie raupuy
likvidavima pasaulyje.

Skiepyti nuo raupy E. Dzenerio pasitlytu budu Lietuvoje pradéta 1801 metais (dr. J. A.
Bernardas). 1927 metais buvo parengtas istatymo projektas dél privalomy skiepijimy nuo raupuy,
bet tik 1930-aisiais skiepijimai nuo raupy Lietuvoje tapo privalomi. Paskutinis susirgimas
raupais Lietuvoje buvo iregistruotas 1936 metais.

XIX amziaus pabaigoje—XX amziuje poliomielitas pasaulyje tapo grésminga epidemine
liga, kuria periodiskai persirgdavo tiikstan¢iai Zmoniy, apie 10 proc. 1§ ju mirdavo, o apie 40
proc. likdavo invalidai. Lietuvoje susirgimy poliomielitu ypa¢ padaugejo 1945 — 1960 metais.
Misy Salyje skiepyti gyva poliomielito vakcina buvo pradéta 1959 metais. Tais metais nuo Sios
infekcijos buvo paskiepyta daugiau kaip 500 000 vaiky ir suaugusiyjy iki 20 mety amziaus.
Veliau, sékmingai skiepijant, Lietuvoje pavyko likviduoti vietinio laukinio poliomielito viruso
cirkuliacija. Paskutinis susirgimas poliomielitu buvo iregistruotas 1972 metais, o aplinkoje
(vandenyje) laukinis virusas paskutinj karta buvo aptiktas 1989 metais. PSO 1988 metais pradéjo
poliomielito likvidavimo pasaulyje programa. Sios programos déka pasaulyje 1988 — 2003 mety
laikotarpiu susirgimy poliomielitu sumazéjo nuo 350 000 atveju 1988 metais iki 1266 atveju
2004 metais.

Tymai iki vakcinacijos pradzios buvo viena labiausiai paplitusiy infekcijy. Vaikystéje
beveik visi persirgdavo $ia infekcija. Siuo metu, nors yra sukurta efektyvi vakcina nuo tymy
(1963 m.), §i liga tebéra viena pagrindiniy vaiky mirtingumo priezas¢iy. PSO duomenimis, apie
10 proc. vaiky iki penkeriy mety amziaus mirSta nuo tymy. Pasaulyje kasmet $ia infekcija
suserga apie 40 miln. zmoniy, i§ ju apie 600 000—800 000 mirSta. Pagrindiné sergamumo ir
mirtingumo priezastis — nepakankamos vaiky vakcinacijos apimtys ekonomiskai atsilikusiose
Afrikos ir Azijos 3alyse. Siuolaikinémis vakcinomis galima apsisaugoti nuo tymy ir i§vengti
mirties. Palyginti seniai keliamas klausimas dél tymy likvidavimo pasaulyje. PSO 1996 metais
patvirtino, kad naudojant Siuolaikines tymy vakcinas tymus galima biity likviduoti pasaulyje
2005-2010 metais. Paskutinis tymy atvejis Amerikos Zemyne buvo iregistruotas 2002 metais.
Lietuvoje planiné vaiky vakcinacija gyva vakcina buvo pradéta 1966 metais. Véliau, pradéjus
naudoti pasaulinius standartus atitinkanc¢ias vakcinas, sergamuma tymais pavyko sumazinti iki
pavieniy atvejy. Misy Salyje nuo tymy kasmet paskiepijama apie 97-98 proc. vaiky. Sékmingos
vakcinacijos rezultatas: 2003—2004 metais Lietuvoje jregistruota tik po vieng susirgimo tymais
atveji. Tokio maZo sergamumo tymais Lietuvoje dar niekada nebuvo jregistruota.

Difterija yra viena sunkiausiy infekcijy. Nuo jos mir§ta 5-10 proc. susirgusiyjy, o tarp

vaiky ir vyresnio amziaus zmoniy — net 20 proc. ir daugiau. Lietuvoje iki pradedant planing
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vakcinacija nuo difterijos sergamumas $ia infekcija 100 000 gyventoju sudarydavo 54—106
atvejus ir daugiau. Pokario laikotarpiu apie 60 proc. mirusiyjy nuo difterijos buvo vaikai iki
dveju mety amziaus. Privalomai skiepyti nuo difterijos 1-8 mety amziaus vaikus miisy Salyje
pradéta 1946 metais. Tadiau skiepu apimtys buvo nepakankamos. Nuo 1956 mety pradéta
skiepyti kuidikius (5—6 mén. amziaus), o nuo 1959-yju — papildomai devyneriy mety amziaus
vaikus (revakcinacija). Taip pakeitus vaiky planinius skiepijimus ir pasiekus dideles vakcinacijos
apimtis jvyko sergamumo difterija luzis. Sergamumas pradéjo sparciai mazéti. 1960 metais
Lietuvoje buvo jregistruota tik 30 difterijos atveju, o nuo 1967-yju — tik pavieniai susirgimai.
Gerai organizavus vakcinacija nuo difterijos gauta labai gery rezultaty. 1973—1975 ir 1978—1985
mety laikotarpiu Lietuvoje nebuvo iregistruota né vieno $ios infekcijos atvejo.

1990 metais kilo difterijos epidemija Rusijoje, infekcijai buvo geros salygos iSplisti ir
Lietuvoje . 1992-1996 metais Lietuvoje kilusia epidemija pavyko suvaldyti tik atlikus masing
suaugusiyju vakcinacija.

Vakcinacijos programy efektyvumas priklauso nuo dvieju svarbiausiy veiksniy: vakcinos
veiksmingumo ir skiepijimo apiméiy. Difterijos kontrolei naudojama vakcina yra pakankamai
gera epideminei situacijai valdyti.

Taigi tik palankus visuomenés pozitris i skiepus ir tinkamas vakcinacijos programy

1gyvendinimas gali uztikrinti palankia epideming situacija [8].

3.3 Lietuvos imunoprofilaktikos sistema

Lietuvoje imunoprofilaktika atlickama asmens ir visuomenés sveikatos prieziliros
Istaigose, valstybiniuose ir privaciuose skiepu kabinetuose, taip pat ugdymo istaigose esanciuose
medicinos punktuose, kuriuose skiepyti gali bendruomenés slaugytojos, iSklausiusios skiepijimo
pagrindy kursa ir turin€ios valstybés pripazinta pazymejima, dalyvaujant apylinkés pediatrui arba
bendrosios praktikos gydytojui pagal sutartis ar susitarimus su asmens sveikatos prieZitiros
istaigomis [9].

Lietuvoje igyvendinama Nacionalin¢ imunoprofilaktikos 2009-2013 m. programa. Pagal
Sia programa Lietuvoje kudikiai ir vaikai skiepijimai nuo deSimties uzkreCiamuyjuy ligy
(tuberkuliozé, hepatitas B, kokliusas, difterija, stablige, poliomielitas, Haemophilus influenzae B
tipo infekcija, tymai, raudonuké, epideminis parotitas) pagal sveikatos apsaugos ministro
patvirtinta vaiky profilaktiniy skiepijimy kalendoriy. Taip pat jau trecius metus i§ eilés valstybés

léSomis skiepijami suaugg asmenys, priklausantys tam tikroms rizikos grupéms gripo vakcina;
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asmenys po traumy skiepijami nuo stabligés, asmenys, suzaloti naminiy ar laukiniy gyviiny —
nuo pasiutligés. Taip pat vyresni nei 26 m. asmenys skiepijimai difterijos vakcina. Pagal
Nacionaling imunoprofilaktikos 2009 — 2013 m. programa, atsizvelgus i Salies ekonomines
galimybes, numatyta | vaiky profilaktiniy skiepijimy kalendoriy itraukti vaiky skiepijimus
konjuguota pneumokokine vakcina, taip pat jtraukti skiepijimus zmogaus papilomos viruso
vakcina [10]. Programos pagrindiniai tikslai yra sumazinti sergamumy vakcinomis valdamomis
ligomis bei padidinti skiepijimo sauguma, efektyvuma bei skiepy prieinamuma. Pagrindiniai
programos uzdaviniai: vaiky skiepijimas pagal skiepy kalendoriy bei i$laikyti pakankama vaiky
skiepijimy masta. Sustiprinti vakcinomis valdomy uzkreciamyjy ligy epidemiologing prieZitirg ir
skiepijimo masto stebésena bei mazinti sergamuma gripu ir jo komplikacijy rizika. Programa
igyvendina:Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos, Valstybiné visuomenés
sveikatos prieziliros tarnyba prie Sveikatos apsaugos ministerijos, UzkreCiamuyju ligu
profilaktikos ir kontrolés centras, Lietuvos AIDS centras, Nacionaliné¢ visuomenés sveikatos
priezitros laboratorija, apskri¢iy virSininkai ir savivaldybés, visuomenés sveikatos centrai,
asmens sveikatos prieziliros istaigos, Vilniaus universitetas, Kauno medicinos universitetas.
Programos igyvendinima koordinuoja Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija [4].
Igyvendinus programa, situacija Lietuvoje turéty pageréti.

Europos Sajungoje nacionaliniy imunoprofilaktikos programuy igyvendinima bei
vakcinomis valdomy uzkreCiamyju ligu epidemiologing priezitira koordinuoja Europos ligy
prevencijos ir kontrolés centras, bendradarbiaudamas su Pasaulio sveikatos organizacija ir Saliy
nariy atsakingomis institucijomis. Pagrindinés nuostatos, vykdant skiepijimuy programas:
kiekvienas Europos Sajungos pilietis turi gauti teisinga, moksliniais jrodymais pagrista
informacija apie profilaktinius skiepijimus; skiepijimo saugumas ir efektyvumas turi biti
uztikrintas visuose skiepijimo proceso etapuose (asmens ir visuomenés sveikatos prieziiiros
specialisty kvalifikacija, vakciny transportavimas ir saugojimas, nepageidaujamy reakcijy 1
skiepus prieziiira, skiepijimo apimciy priezitra ir kt.) [4].

Metai i§ mety Lietuvoje imunoprofilaktikos sistema vis tobul¢ja. I privalomaji vaiky
skiepijimo kalendoriy itraukta nemazai vakciny ir planuojama itraukti dar daugiau, kad uztikrinti
vaiky apsauga nuo daugumos infekcijy. Taip pat valstybés 1éSomis skiepijami nuo tam tikry
infekcijy suauge asmenys, kurie priklauso tam tikroms rizikos grupéms. Tai veda prie geresnés
miisy kraSto apsaugos nuo jvairiy infekcijy. Taciau tik visuomenés institucijy, kurios jgyvendina
imunoprofilaktikos programa, pastangy nepakanka, taip pat reikia, kad i Sia sistemaq jsitraukty ir
patys miusy Salies gyventojai. Todé¢l ¢ia labai svarbus visuomenés poziiris i vakcinacija. Juk jei

jis bus neigiamas, kad ir kaip valstybé nesistengty, Zzmonés nesiskiepys, net jei ir vakcinos bus
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nemokamos. Todé¢l labai svarbu sukurti tinkama zmoniy poziiiri i vakcinacija, o tame mums gali
padéti visuomenés sveikatos priezitiros specialistai, gydytojai bei kiti su sveikata susij¢ asmenys.
Bet pries pakei¢iant zmoniy poziiiri, reikia ji suzinoti, tik taip, reikalui esant, galésim ji pakeisti,

tuo paciu pakeiciant individy elgesi ir iSvengiant daugeli problemuy.

3.4 Pacienty poziiiris j vakcinacijos sauguma, nauda, veiksminguma, vaiky

skiepijimy kalendoriy.

3.4.1 Skiepy saugumas ir pacienty poziuris i tai

Vakciny saugumui skiriamas ypatingas démesys. Ilgas kelias nueinamas nuo vakcinos
sukiirimo id¢€jos iki preparato, skiepijamo zmonéms, pagaminimo. Neretai vakcinos kiirimo
procesas trunka deSimtmecius, reikalauja didziuliy intelekto, finansiniy ir technologiniy istekliy.
Taip yra tod¢l, kad Sioje srityje negali buti jokiu kompromisy: vakcinos turi biti saugios ir
efektyvios, privalo atitikti griez€iausius nacionaliniais ir tarptautiniais dokumentais
reglamentuotus reikalavimus.

Siais laikais duomenys apie vakciny sauguma perzengé valstybiy ir net kontinenty ribas.
Naudojantis interneto ir kity Siuolaikiniy elektroniniy duomeny baziy galimybémis, informacija
apie vakciny sauguma pricinama visiems, duomeny apie nepageidaujamus povakcininius
reiSkinius gali gauti bet kurioje Salyje dirbantys specialistai, o su kai kuriy baziy duomenimis
gali susipazinti kiekvienas besidomintis.

Viena efektyviausiai veikian¢iy vakciny saugumo sistemuy pasaulyje laikoma JAV
sistema VAERS (Vaccine Adverse Event Reporting System — Vakciny Salutiniy reiskiniy
registravimo sistema). PraneSimus Siai sistemai siun¢ia daugiau nei 20 tikstanciy sveikatos
prieziiiros specialisty. Internetu bet kas gali gauti Sioje sistemoje sukaupta informacija arba
iregistruoti patirty nepageidaujamy reikiniu. Sia sistema galima naudotis ir Lietuvoje.

Lietuvoje veikia vadinamoji pasyvioji vakciny nepageidaujamy reiskiniy registravimo
sistema. Pasyvigja ji vadinama todé¢l, kad povakcininiai reiSkiniai registruojami tik tuomet, jei
gydytojas nusprendzia, kad iskiepijus vakcina, pacientas patyré sunkiy, vakcinos anotacijoje
nenumatyty reiSkiniy, taciau duomenys apie pacientus, kuriems po skiepijimo nepasireiske
nepageidaujamy reiskiniy, neregistruojami ir nerenkami. LR SAM ministro jsakymu, visi

Lietuvos gydytojai jpareigoti registruoti, ju nuomone, Zymius povakcininius reiskinius. Sia
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informacija kaupia ir analizuoja UzkreCiamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés bei Valstybinés
vaisty kontrolés specialistai. Si sistema taip pat yra gana efektyvi [11].

Visos Lietuvoje registruotos vakcinos yra saugios ir veiksmingos, taciau absoliuciai
saugiy vakciny néra. Nepaisant vakciny gamintoju pastanguy sukurti kuo saugesnius preparatus,
iskiepytos vakcinos kartais gali sukelti nepageidaujamy reakcijy, taciau tos reakcijos visuomet
biina kur kas lengvesnés, palyginti su ligomis, nuo kuriy vakcinos apsaugo [1].

Nors apie skiepijamos vakcinos sauguma vartotojas S$iais laikais pats lengvai gali
suzinoti, taciau kiekvieno Zmogaus poziiiris | vakciny sauguma yra skirtingas, apie tai sako
atlikti Lietuvos ir kity Saliy tyrimai.

2003 — 2004 metais Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés sveikatos
institutas atliko tyrima pavadinimu “ Tévy pozitris 1 vaiky skiepijima”. Vilniaus mieste
atsitiktinés atrankos biidu atrinkta 20 vaiky darzeliy, 25 mokyklos, 6 skiepu kabinetai ir atlikta
2743 tévy anoniminé apklausa. Sios apklausos rezultati buvo tokie: vidutiniskai 66,7 proc.
apklausty tévy sutiko su teiginiu, kad skiepai, kuriais skiepijami vaikai, yra saugis. Skiepu
saugumo vertinimas jvairiose respondenty grupése pagal iSsilavinima buvo skirtingas, gauti
duomenys buvo statistiSkai reikSmingi. Asmenys, turintys vidurinj ir aukStesnijji iSsilavinima
(67,0 proc. ir 69,5 proc. atvejy, atitinkamai), sutiko su teiginiu, kad skiepai yra saugiis, o grup¢je
respondenty, turiniy pradini arba nebaigta vidurini iSsilavinima arba turin¢iy aukstaji
i$silavinima, tokiy asmeny buvo atitinkamai — 64,2 ir 64,7 proc. [vairiose profesinése grupése Sis
klausimas taip pat buvo vertinamas skirtingai, gauti duomenys buvo statistiskai reikSmingi [2].

Kai kurie tévai, kurie turi abejoniy dél vakcinos saugumo gali nenoréti skiepyti savo
vaiky. 2001 - 2002 metais Gruzijoje buvo atliktas tyrimas, kuriame dalyvavo 7695 19 — 35
ménesiy vaikai, bei ju tévai. Buvo tiriamas tévy poziiiris 1 juy vaiky vakcinacija. Atlikus tyrima
paaiskéjo, kad kai buvo sveikatos priezitros paslaugu teikéjy itaka i tévy apsisprendima: 3,7
proc. mané, kad vakcina néra saugi, o 74,8 proc. mané, kad yra saugi. Tuomet kai nebuvo jokios
itakos, 7,0 proc. tévy mane, kad vakcina néra saugi, o 19,5 proc., kad yra saugi. Tévai, kuriy
nuomones formavimui neturéjo itakos sveikatos prieziliros paslaugy teikéjai ir kurie mane, kad
vakcinos néra saugios: dalis buvo didesné tarp tuy tévy, kuriy vaikai nebuvo skiepyti, nei tarp tu,
kurie buvo. Didziausia dalis buvo tarp motiny, kurios nei karto nebuvo tekéjusios ir kurios tur¢jo
12 mety iSsilavinima bei buvo 20-29 mety amziaus [12].

2007 metais toje pacioje Gruzijoje Visuomenés sveikatos institutas atliko tyrima
vidurinése mokyklose, kur anketos buvo iSdalintos 9 — 12 klasiy mokiniams, paaiskéjo, kad su
teiginiu: ,, Tévai mano, kad vakcinos yra nesaugios (pavojingos)“ visiSkai sutiko 5,6 proc.

mergaiciy ir 3,9 proc. berniuky [13].
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2005 metais geguzeés — liepos ménesiais Amerikoje atliktas tyrimas, kuriuo buvo siekiama
surinkti pozitrius ir isitikinimus apie jprasting vakcinacija. Atlikus tyrima gauti tokie rezultatai:
su teiginiu, kad skiepai yra saugis, jei jie yra vartojamai pagal nustatytas gaires absoliuciai
sutiko — tik 6,0 proc., sutiko — 21,7 proc., neturé¢jo nuomonés — 20,5 proc., nesutiko — 28,3 proc.,
absoliuciai nesutiko — 23,5 proc. [14].

2011 metais Amerikie¢iai atliko tyrima tema “ 27 — 45 mety motery poZidris | ZPV
vakcinacija” . Bendra tyrimo imtis 451 respondenté. Atlikus tyrima buvo nustatyta, kad 27 proc.
motery nurod¢, kad vakcina nuo ZPV yra saugi [15].

Ohajuje atliktame tyrime, kuriame dalyvavo 122 savanoriy, kurie uzpild¢ skiepijimo nuo
gripo klausimyna, iSaiSkéjo, kad dauguma respondenty sutiko, kad skiepijimas yra saugus ir
jiems tinka [16].

2002 metais Kanadoje atliktas tyrimas tema : “ Kanados nacionalinis tyrimas apie
prevenciniy vakciny Zinias bei pozitri“. 1057 (79.5%) dalyviy uzbaigé tyrima. Amziaus vidurkis
44,78, tyrime dalyvavo daugiau motery nei vyry. Kalbant apie vakcinos sauguma, gauti tokie
rezultatai: su teiginiu, kad Sios vakcinos yra labai kruopsc€iai ir nuosekliai i§bandytos ir saugios :
22,9% nurodé, kad turi nepakankamai Ziniy Siuo klausimu, 4,5% - nebuvo tikri dél to, o0 5,3% -
nesutiko su tuo teiginiu [17].

2007 Pietuy Italijoje buvo atliktas tyrimas, kuris buvo vygdomas SeSiuose Italijos
valstybinése vidurinése mokyklose. Tyrimo metu buvo apklausiami paaugliai ir jaunos moterys
(12 — 24 m.). Tyrimo imtis buvo 1341 respondentés. Nustatyta, kad net 59,6 % dalyviy mano,
kad vakcina yra pavojinga, t.y. nesaugi ir dél Sios priezasties jie nesutinka vakcinuotis [18].

Brabin, Roberts, Farzaneh ir Kitchener atliko kokybini tyrima su 1300 — 1900 mokiniy,
kurie mokési vienoje Mancesterio mokykloje, Anglijoje, tévais. Gavus tyrimo rezulatatus,
paaisSkéjo, kad 61% tévy pranes¢ apie dideli susirlipinima, kuris buvo susijgs su vakcinos
saugumu [19].

2011 metais PietryCiy Azijoje atliktas tyrimas tarp kaimo motery, siekiant suzinoti ju
zinias ir pozidri apie ZPV, ZPV vakcinacija ir gimdos kaklelio vézi. Sudalyvavo 449
respondentés. Nustatyta, kad 27,4 % nesutiko vakcinuotis dél to, kad abejojo vakcinos saugumu
ir veiksmingumu [20].

2009 metais Amerikieciai atliko tyrima, kuriuo tikslas buvo suzinoti tévy nuomong apie
ju vaiky vakcinacija. Atlikus tyrima paaiskéjo, kad 54 % tévy yra susirtiping dél nepageidaujamy
reakcijy, kurias gali sukelti vakcinavimas, tai reiskia, kad jie néra tikri dél skiepijamos vakcinos
saugumo. Nors dauguma tévy sutinka su tuo, kad vakcinacija apsaugo juy vaikus nuo ligy, taciau

kai kurie tévai (11,5 %) parekomenavus gydytojui atsisakydavo skiepyti savo vaikus [21].
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2007 metais Svedijoje atliktas tyrimas tema : ,, Tévy pozitris i ju 12 — 15 mety amZiaus
vaiky vakcinacija nuo ZPV®. Atlikus tyrima nustatyta, kad tévai, kurie tikéjo, kad vakcinacija
néra saugi buvo maziau linke skiepyti savo vaikus palyginti su tais, kurie tikéjo, kad §i vakcina
yra saugi. Informacija apie vakcinos sauguma ir efektyvuma buvo jiems svarbi ir jiems reikéjo
informacijos apie ZPV ir ZPV vakcinacija [22].

Toronte atliktas skerspjiivio tyrimas sveikatos ambulatorinés priezitiros klinikose. Tyrime
dalyvavo moterys po gimdymo, tyrimas buvo kartojamas, 2006 (rudeni) — 2007 (rudeni) (paskui
gauti rezulatati buvo lyginami tarpusavyje). 80 % mané, kad vakcina néStumo metu yra saugi
(2006 metais taip galvojo 55 %) ir tik 10 % atsake, kad vakcina néStumo metu gali sukelti
apsigimimus. Kad gripo vakcina yra saugi Zindymo laikotarpiu atsaké 75 % motery [23].

2009 metais spalio — gruodZio ménesiais DidZiojoje Britanijoje atlitas 362 suaugusiyju
gyventojy tyrimas, 306 apklausti internetu, 56 anketos pateiktos rastu. Dalyviy amziaus vidurkis
31.2, dalyvavo daugiau motery (62 %). Tyrimu noréta suzinoti, koks yra gyventojy noras
vakcinuotis nuo kiauliy gripo. Kad skiepytis §ia vakcina yra saugu néS¢ioms moterims — atsake
32 % [7].

Apibendrinant jvairiy Saliy atliktus tyrimus apie jvairiy vakciny sauguma, galima teigti,
kad skirtingy Saliy gyventoju pozitris 1 vakciny sauguma yra skirtingas, vieni mano, kad
vakcinos yra saugios ir net negalvodami sutinka vakcinuotis, kad apsisaugoty nuo tam tikry ligy,
tuomet kiti nusiteikg priesiSkai. Tokio poziiirio susiformavimui gali biiti nemazai priezasciy.
Vienos priezastys skatina susiformuoti teigiamam pozitirui | vakciny sauguma, tai pvz. gydytoju
rekomendacijos, kuriom esant pacientai labai daznai neabejodavo dél vakcinos saugumo ir
skiepijosi. Tuomet labai dazna nesiskiepijimo priezastys buivo skiepo sukeltos nepageidaujamos
reakcijos, dé¢l kuriy pacientai dazniausiai ir atsisako vakcinuotis. Pozitriui susiformuoti itakos

turéjo taip pat ir amzius, iSsilavinimas bei profesija.

3.4.2 Skiepu nauda ir Zala bei pacienty poziuris ] tai

Skiepu vaidmuo Siuolaikinés visuomenés gyvenime yra ypac svarbus. Pasaulyje skiepais
iSnaikinti raupai, beveik likviduotas poliomielitas, rengiama tymy likvidavimo programa.
»Skiepai yra svarbi ir patikima priemoné apsisaugoti nuo infekciniy ligy“. — konstatuoja
Pasauliné Sveikatos Organizacija. Kiekvienas vaikas turi teis¢ biiti apsaugotas nuo ty infekciniy

ligy, kurioms jau yra sukurtos efektyvios vakcinos. Skiepai padeda i§saugoti tikstan¢ius Zmoniy
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nuo sunkiy ligy, invalidumo ir mir¢iy. ISvengti infekcijos visuomet kainuoja daug maziau, negu
Ja gydyti [24].

Dazniausia zmoniy izvelgiama vakcinos zala, tai vakcinos nepageidaujamos reakcijos,
kurios dazniausiai pasireiSkia: paraudimu, skausmu, tinimu ties sritimi, kur buvo atlikta injekcija.
Taciau tai juk praeinantys reiskiniai, po kuriy Zzmogaus organizmas tampa atsparus ivairiy ligy
sukelé¢jams. Taciau ne kiekvienas zmogus tai supranta ir jvairiy Zmoniy nuomoné bei pozilris
Siuo klausimu buina skirtinas, apie tai liidija Lietuvos bei kity $aliy atlikti tyrimai:

2003 — 2004 metais Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés sveikatos
institutui atlikus tyrima, buvo gauti tokie rezultatai: dauguma tévy (80,7 proc.) sutiko su
teiginiu ,Skiepai duoda 7zymiai daugiau naudos nei Zalos “. Sis teiginys buvo
skirtingai vertinamas jvairiose respondenty grupése pagal issilavinimg ir
profesijas. Dauguma sutikusiu su Siuo teiginiu turéjo aukstaji, pradini arba
nebaigta pradini issilavinimus. Medicinos darbuotojai #ymiai daZniau (87,9
proc.) nei kitos profesinés grupés respondentai (79,3-79,9 proc.) palankiau
vertino skiepy nauda [2].

Kanadoje 2002 metais sausio 4 — vasario 4 ménesiais atliktame tyrime, kuriame
sudalyvavo 1057 (79.5%) dalyviy, siekiant suZinoti jy pozitri ir Zinias apie vakcinas, buvo gauti
tokie rezultatai: su teiginiu "Per visus metus vakcina davé daug daugiau naudos sveikatai, nei
sveikatos problemy" sutiko 45,8% arba absoliuciai sutiko 33,6% tyrimo dalyviu, o nesutiko — tik
4,4 proc. [17].

M. A. Gaglia Jr., R. L. Cook, K. L. Kraemer ir M. B. Rothberg 2006 metais atliko tyrima
tema “ Pacienty zinios ir poziiiriai apie antivirusinius vaistus ir vakcinacija nuo gripo vidaus ligy
klinikoje”. IS 400 pacienty 280 dalyvavo (70 proc.). Juodosios rasés Zzmonés tikéjo, kad vakcina
nuo gripo ir yra gripo priezastis, taigi yra zalinga. 37 proc. visy dalyvavusiy mané, kad skiepai
nuo gripo, gali sukelti gripa [25].

2003 metais lapkric¢io — gruodzio mén. S. K. Gnanasekaran, J. A. Finkelstein ir kiti, atliko
tyrima, kur buvo apklausiami serganciy astma vaiky tévai. Apklausta buvo 40 tévy i§ 57 (atsako
daznis 70 proc.). 41 proc. tévy mane, kad gripo vakcina naudinga juy vaiky sveikatai, 44 proc.
maneé, kad gripo vakcina labai gerai apsaugos nuo gripo. Tuomet net 93 proc. tévy pasisake
girdeje apie vakcinos trukumus [26].

2004 metais Seimos medicines centro Aga Khan universitetingje ligoninéje atliktas

tyrimas, kuriame sudalyvavo 97 pacientai, dauguma buvo vyry (59.8%), ju amziaus vidurkis


http://cid.oxfordjournals.org/search?author1=Michael+A.+Gaglia+Jr.&sortspec=date&submit=Submit
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29.69 metai, dauguma buvo vienisi (51.5%) ir su aukStuoju arba austesniuoju iSsilavinimu
(73%). 90,8% tikéjo, kad vakcinacija negali buti zalinga [27].

2004 m. birzelio ir 2005 m. liepos ménesiais JAV Niujorke atliktas tyrimas, kuriame
buvo apklausti 167 pacientai sergantys pastovia astmos forma. Amziaus vidurkis 48,5 +/- 13,3.
Dalyviai, kurie pazyméjo atsakymo varianta ,, Siek tiek/labai“: 80 % pazyméjo teigini ,,gripas
gali pabloginti astmos eiga ,, 77 % - ,,vakcina apsaugo nuo gripo atsiradimo*, ,,vakcina apsaugo
nuo astmos priepuoliy™ — 40 %, 36 % - ,apsaugo nuo mirties*, 29 % - ,,vakcina gali sukelti
gripa®, 25 % - ,,vakcina gali pakenkti®, 26 % - ,,vakcina gali sukelti drebuli®, 23 % - ,,vakcina
gali 18Saukti temperatiiros pakilima® [6]. Taigi dauguma pareiSkeé, kad vakcinacija yra labiau
naudinga nei Zalinga.

2007 — 2008 metais Kioto mieste, Japonijoje atliktas tyrimas, kur dalyviai buvo
apklausiami apie gripo skiepijimo istorija, apie veiksnius susijusius su skiepijimu. Tyrime
dalyviai buvo suskirstyti i 3 amziaus grupes: jaunesni nei 18 m., 18 — 64 m. ir vyresni nei 65 m.
Anketa iSsiysta 1335 asmenims, 2008 metais — 1330. Paskui skirtingy mety duomenys buvo
palyginti. Dalyviai galvojo, kad vakcina turi neigiama poveiki — absoliu¢iai sutiko — 134
vakcinuoty ir 140 neivakcinuoty, didesn¢ dalis buvo 18 — 64 amziaus grupé¢je; absoliuciai
nesutiko — 276 vakciniuoty ir 154 nesivakcinuoty, didesné dalis buvo grupéje vir§ 65 mety [28].

IS apzvelgty tyrimy rezultaty, galima pasakyti, kad vis délto daugumos Zmoniy poziiiris i
vakcinos keliama nauda yra teigiamas, mananciy, kad vakcina gali pakenkti yra maziau lyginant
su mananciais prieSingai. Tokio pozitirio susiformavimui galéjo turéti jtakos zmoniy amzius,

i$silavinimas, profesija, rasé ir kiti veiksniai.

3.4.3 Skiepy veiksmingumas (efektyvumas) bei pacienty poziuris | tai

Siuolaikiniy vakciny apsauginis efektyvumas yra labai didelis, jis svyruoja nuo 60 iki 100
procenty, dazniausiai apie 90-95 procentus. Retas kitas vaistas yra toks veiksmingas, taciau
turime pripazinti, kad vakciny veiksmingumas néra 100 %, tod¢l labai retai ir paskiepytieji gali
susirgti. Siam pavojui sumazinti skiepijamos pakartotinos vakciny dozés. Netiesiogiai apie
vakciny veiksminguma sprendziama analizuojant Saliy sergamumo statistikas ir skai¢iuojant,
kiek susirgusiyjy buvo paskiepyta. Dazniausiai sergamumo tarp paskiepytyjy rodikliai biina itin
mazi, didZioji dauguma susirgusiyjy biina nepaskiepyti ar nepilnai paskiepyti.

Siuo metu labiausiai paplites vakciny efektyvumo vertinimas pagal paskiepytuju
imuninés sistemos reakcija. Tai vadinamieji netiesioginiai apsaugos rodikliai, kai paémus kraujo

bandinius iki skiepijimo ir praé¢jus kelioms savaitéms nuo paskutiniosios vakcinos dozeés
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iskiepijimo, tiriama imuninés sistemos reakcija, dazniausiai — specifiniai antikinai. Nors
antikiinai néra vienintel¢ imuninés sistemos reakcijos forma, juos gana nesunku nustatyti
laboratoriniais metodais, todél antikinai dazniausiai laikomi apsauginio imuniteto rodikliu.
Dazniausiai skai¢iuojama serokonversija, t. y. procentais iSreiksta dalis paskiepytuju, kuriems po
skiepo pasigamino apsauginiai antikiiny lygiai. Siuolaikiniy vakciny serokonversijos rodikliai
siekia 99 - 100 procenty, t.y. beveik visi paskiepytieji igyja antikiiny [29]. Taciau nors ir vakciny
apsauginis efektyvumas yra toks aukstas tiek Lietuvos tiek kity Saliy atlikti tyrimai rodo, kad ne
visi gyventojai yra 100 % manantys, kad vakcinos yra veiksmingos, nemazai zmoniy vis dar
abejoja d¢l ju efektyvumo.

Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés sveikatos institutui atlikus tyrima
gauti tokie rezultatai: vidutiniSskai 62,7 proc. tévy sutinka su teiginiu, jog ,,Skiepai yra Zymiai
veiksmingesni ir maziau kainuoja nei kitos medicininés paslaugos®. Skiepu veiksmingumas,
lyginant su kitomis medicinos paslaugomis, ivairiose respondenty grupése pagal iSsilavinima
buvo ivertintas beveik vienodai, taCiau Sis vertinimas jvairiose profesinése grupése buvo
skirtingas. Medicinos darbuotoju grupéje 71,1 proc. respondenty sutiko su teiginiu, kad skiepai
yra zymiai veiksmingesni ir maziau kainuoja nei kitos medicininés paslaugos, o kitose
profesinése grupése tokiu respondenty buvo maziau. Vidutiniskai 35,9 proc. respondenty
sutiko su teiginiu, kad skiepai, kuriais skiepijami vaikai, visada uZtikrina
apsaugg nuo infekciju, nuo kuriy vaikas skiepijamas, 26,3 proc. nesutiko su
tokiu teiginiu, 37,8 proc. respondenty neZino, ar skiepai uZtikrina apsauga
nuo infekeijos. Sio klausimo vertinimas ivairiose grupése pagal issilavinimag
buvo skirtingas. Skiepuy veiksmingumg palankiau vertino asmenys, turintys
pradini arba nebaigta vidurini iSsilavinimg. Medicinos darbuotoju grupéje
buvo Zymiai daugiau respondentu, teigiandiy, kad skiepai apsaugo nuo
infekcijy (51,2 proc.), o dirban¢iy kita protini darba bei dirban¢iuy fizini
darba grupése tokiy respondenty buvo maziau [2].

Tuomet 2002 metais Kanadoje atliktu tyrimo metu, su teiginiu, kad vakcinos yra daug
veiksmingesnés ir maziau kainuoja uz kitas medicinines priemones absoliuc¢iai sutiko 17,2 proc.,
sutiko 41,5 proc. suagusiy Kanados gyventoju [17].

Amerikieciy 2005 metais geguzés — liepos mén. atliktas tyrimas, kur respondentai buvo
apklausiami apie ju pozitrius { vakcinacija. [ klausima: “Ar skiepai yra veiksmingi (efektyviis)

ligos prevencijai?” : dauguma — 30,7 proc. sutiko su $iuo teiginiu [14].
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2011 metais Amerikediai atliko tyrima tema “ 27 — 45 mety motery poZitris i ZPV
vakcinacija”. Bendra tyrimo imtis buvo 451 respondentés. 24,7 proc. nurodé, kad vakcina yra
veiksminga [15].

Graikijos ligy kontrolés ir prevencijos centui atlikus tyrima, kuriame sudalyvavo 63,6
proc. motery ir 36,4 proc. vyry ir kuriame i$ dalyviy noréta suzinoti ju pozitrius ir isitikinimus
apie pneumokoking bei gripo vakcinas, visi nurodé, kad vakcina yra veiksmingiausia priemoné
iSvengti gripo [30].

2010 metais Singaptire buvo atliekamas tyrimas tema ,, Vakcinacija nuo gripo ir
sezoninio gripo tarp diabetiky Singapiire: Zinios, poZzilriai, jpro¢iai”. Tyrime dalyvavo 307
diabetikai, i$ kuriy 54,4 proc. sudar¢ vyrai ir 45,6 proc. moterys. Dauguma i§ juy buvo vyresni nei
50 mety amziaus. 182 (59,3 proc.) apklaustyju mane, kad vakcinacija yra veiksminga priemon¢
uzkertant kelig gripui ir jo komplikacijoms. Tie, kurie gavo nuo gripo skiepus tur¢jo Zymiai
tikslesni suvokima, kad vakcinacija padeda iSvengti gripo ir jo komplikacijy palyginti su tais,
kurie niekada nebuvo vakcinuoti. 15,0 proc. galvojo, kad vakcina negali suteikti visiSka apsauga
nuo infekcijos [31].

Atlikus tyrima pirminés sveikatos prieziiiros istaigoje Monroe mieste, Niujorke, 2007
metais kovo ménes;j iki 2008 mety balandzio ménesi, kuriame dalyvavo 430 tévy ir/arba globéju,
kurie turéjo vaikus paauglius (11-17 mety), gauti tokie rezultatai: paaiskéjo, kad 2 proc. tévu
mano, kad vakcinacija nuo ZPV néra 100 proc. veiksminga [32].

2004 metais Seimos medicines centro Aga Khan universitetinéje ligoninéje atlickamame
tyrime sudalyvavo 97 pacientai, dauguma buvo vyry (59.8%), ju amziaus vidurkis 29.69 metai,
dauguma buvo vienisi (51.5%) ir su aukStuoju arba austesniuoju iSsilavinimu (73%). Dauguma
(94 %) tikejo, kad vakcinacija apsaugo nuo ligy [27].

Atlikus tyrima Kioto mieste, Japonijoje, kuriame 2007 metais sudalyvavo 582 asmenys,
2008 metais — 600, su teiginiu, kad kad gripo vakcija yra efektyvi ir uzkerta kelia ligoms —
absoliuciai sutiko 284 vakcinuoty ir 119 nevakcinuoty, daugiausiai tie kurie sutiko, buvo vyresni
nei 65 mety amziaus; nebuvo tikri arba absoliuc¢iai nesutiko — 28 vakcinuoty ir 162
nevakcinuoty, daugiausiai tie kurie nesutiko arba nebuvo tikri, buvo esantys 18 — 64 amziaus
grupeje. Tie, kurie sutiko su teiginiu, kad vakcina yra efektyvi, buvo labiau linkg vakcinuotis
lyginant su tais, kurie nebuvo tikri dél vakcinos efektyvumo [28].

2009 metais Amerikieciai atliko tyrima, kuriuo tikslas buvo suzinoti tévy nuomong apie
Ju vaiky vakcinacija. Atlikus tyrima paaiSkéjo, kad didZioji dauguma tévy ( net 90 %) sutinka su

tuo, ka vaiko vakcinavimas yra geriausias kelias apsaugai nuo ligy. Nors dauguma tévy sutiko su
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tuo, kad vakcinacija apsaugo ju vaikus nuo ligy, taciau kai kurie tévai (11,5 %) parekomenavus
gydytojui atsisakydavo skiepyti savo vaikus [21].

2009 metais spalio — gruodzio ménesiais DidZiojoje Britanijoje atlitame tyrime 55 (9 %)
dalyviai pripazino, kad kiauliy gripo vakcinacija negali apsaugoti ju nuo sezoninio gripo ir
kiauliy gripo vakcinacija negali sukelti kiauliy gripo (taip teigé 53%) [7].

Apzvelgus tyrimy rezulatatus paaiskéjo, kad vis délto dauguma ivairiy Saliy gyventoju
sutinka su tuo, kad $iandieninés vacinos yra pakankamai efektyvios ir apsaugo nuo daugelio ligy,
tatiau dar atsiranda ir tokiy zmoniy, kurie abejoja vakciny veiksmingumu ir nesutinka
vakcinuotis. Zmonés gali abejoti dél daugelio prieza$¢iy, tai gali bati netinkamas informacijos
apie skiepus pateikimas, iSsilavinimo stoka ir pan. Tokio pozitirio susiformavimui gali turéti
itakos taip pat ir ivairis veiksniai: amzius, iSsilavinimas, profesija, nepakankamas

informuotumas ir t.t.

3.4.4 Vaiky skiepijimy kalendorius bei pacienty poziaris i i

Skiepijimy kalendorius — vienas pagrindiniy skiepijimy dokumenty. IS pirmo Zzvilgsnio
kalendorius visiSkai paprastas: jame iSvardyta, kokio amziaus vaika reikia skiepyti viena ar kita
vakcina. Taciau Sis paprastumas apgaulingas. Sudarant skiepijimy kalendoriy atsizvelgiama {
daugybe epidemiologiniy, biologiniy, ekonominiy ir kity aspekty.

Siuolaikinés vakcinos yra gana brangios, todél kiekviena 3alis jvertina savo finansines
galimybes ir atsizvelgia, kuriai sveikatos apsaugos sri¢iai skiriami prioritetai. Daugelyje Saliu
dalj vakciny kainos apmoka valstybe¢, o kai kurios vakcinos tik rekomenduojamos, jei Seima gali
apmokéti skiepijimo kastus. Skiepijimy kalendoriai kei¢iami ir atsiradus nauju efektyviy vakciny
arba pakitus epidemiologinéms salygoms — kilus didesnei kurios nors ligos grésmei.

Tai dokumentas, kuri gana sudétinga pakeisti, net jei tai yra biitina. Keiciant skiepijimy
kalendoriy svarbu uztikrinti, kad visi vaikai, kuriuos reikéjo paskiepyti pagal seng kalendoriy, ir
tie, kurie bus skiepijami pagal nauja, gauty reikiama vakciny doziy skai€iy: nei per daug, nei per
mazai. Gali atsitikti taip, kad kelerius metus reikés paskiepyti kelias amziaus grupes, todé¢l gali
prireikti Zymiai didesnio vakcinos doziy kiekio — tg taip pat reikia kruops$¢iai planuoti [33].

2003 — 2004 metais Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés sveikatos
institutui atlikus tyrima apie tévy poziiri 1 ju vaiky vakcinacija, buvo gauti tokie rezultatai:
vidutiniskai 88,6 proc. tévuy teigé, kad vaikus reikia skiepyti reguliariai

pagal nustatytg skiepu kalendoriuy. Respondentai ivairiose grupése pagal
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issilavinimg skiepijimy butinumg pagal nustatytg skiepu kalendoriy vertino
beveik vienodai, tac¢iau &is vertinimas buvo nevienodas profesinése grupése.
93,0 proc. medicinos darbuotojuy nurodé butinumg skiepyti vaikus pagal skiepuy
kalendoriy, dirbanciy fizini darba buvo maziau [2].

Visi wvaikai turi boti skiepyti reguliariai pagal nustatytg skiepy
kalendoriy. Isanalizavus tyrimg tapo aisku, kad didZzioji dauguma tévy
pritaria tam, nors skirtingo igsilavinimo, profesijos bei skirtingo amZiaus
poziuris &iek tiek skyrési, taciau daugumoje tévai pritaré vaikuy skiepijimui

pagal skiepuy kalendoriu.

3.5 Pacienty poziuris ir Zinios apie vakcinacija nuo: gripo, pneumokokinés

infekcijos, Zmogaus papilomos viruso infekcijos, difterijos, stabligés.

3.5.1 Gripas, vakcinacija nuo gripo bei pacienty poziuris ir zZinios

Veiksmingiausia gripo profilaktikos priemoné — skiepijimas gripo vakcina. Nesibaigia
darbai, ieskant naujy, veiksmingesniy, saugesniy ir patogesniy vartoti gripo vakciny. Pabréziama
gripo vakciny skiepijimo medicinin¢, ekonominé ir socialiné nauda.

Gripo vakcinos gaminamos kiekvienam sezonui. Gripo epidemiologinés situacijos
kontrole vykdo daugelio Saliy nacionalinés tarnybos. Ju darba koordinuoja PSO.

Lietuvoje susirgimy gripu sezonas laikomas gruodzio — vasario ménesiy laikotarpis.
Planuojant gripo profilaktines priemones, bitina atsizvelgti i tai, kad vakcinos sukeltiems
apsauginiams imuniniams mechanizmams susidaryti biitinas tam tikras laikas. Gripo vakcing
rekomenduojama skiepyti bent viena ménesi anksc¢iau, nei prasideda gripo pakilimo sezonas.
Lietuvoje geriausias laikas gripo vakcinai skiepyti — rugséjis — spalis.

Gripo vakcinag biitina skiepyti kiekvienais metais. Gripas ypac pavojingas pagyvenusiems
asmenims ir kai kuriy kategorijy pacientams. Be to, skiriama didelés rizikos grupés pagal Zmoniy
profesija, darbo ypatumus. Visiems Siems asmenims vakcina ypac¢ rekomenduojama. Gripo
rizikos grupéms priskiriama: vaikai nuo 6 ménesiy iki 18 mety amZiaus; asmenys, vyresni nei 65
mety; sergantieji létinémis Sirdies, plauciy (emfizema, bronchitai, astma), inksty, metabolinémis

(iskaitant diabeta) bei kitomis ligomis; asmenys, dirbantys su didelés rizikos kontingentais ar
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gyvenantys kartu su jais; nésCiosios, ypaC jei moteris priskirta gripo rizikos grupei,
nepriklausomai nuo néStumo; asmenys, kuriy imuninés sistemos funkcija nuslopinta ligos ar
ilgalaikio gydymo ir t.t. [1].

Pasiskiepijes nuo gripo zmogus gali susirgti tik tuomet, jei skiepijimo metu jis jau buvo
uzsikrétes virusu ir i§gyveno inkubacini ligos perioda. Valstybinés vaisty kontrolés tarnybos
duomenimis, pastaraisiais metais i§ Lietuvos gydytoju gauta tik keletas praneSimy apie
nepageidaujama vakciny nuo gripo poveiki, o apie rimtus sveikatos sutrikdymus — né vieno.
Pastebéta, kad kai kuriy vaisty Salutinis poveikis yra kur kas didesnis nei skiepy nuo gripo, taciau
apie tai daznai pamirStama [34].

Vilniaus universiteto Medicinos  fakulteto  Visuomenés  sveikatos
institutui atlikus apklausa, paaiskéjo, kad vidutinigkai 8,8 proc.
respondenty kiekvienais metais skiepijasi nuo gripo, o 61,3 proc. niekada
nesiskiepi ja. Ivairiy grupiy respondenty atsakymai skyrési pagal
issilavinimg, gauti duomenys statistiskai reiksmingi. Didesnés nesiskiepijimo
apimtys buvo tarp tuy, kurie turéjo Zemesni i8silavinimg, tarp turinciu
auk&tesnius issilavinimus vakcinacijos apimtys buvo didesnes [2].

Graikijos ligy kontrolés ir prevencijos centro atliktame tyrime, kuriame i§ dalyviy noréta
suzinoti juy poziirius ir jsitikinimus apie pneumokoking bei gripo vakcinas, visi dalyviai zinojo
apie gripo vakcina. 63,6 proc skiepijosi nuo gripo pernai rudeni. 22,7 proc atsisaké skiepytis nuo
gripo. Tik du asmenys pareiskeé, kad skiepijosi nuo gripo 2 kartus per metus [30].

M. A. Gaglia Jr., R. L. Cook, K. L. Kraemer, ir M. B. Rothberg 2006 metais atliktame
tyrime tik 55 proc. buvo paskiepyti nuo gripo per paskutinj gripo sezona [25].

2006 metais rugséjo — spalio ménesiais JAV atliktame tyrime, tema ,, Suaugusiyju
vakcinacijos klititys®, i§ viso 62% respondenty atsake, kad skiepijimo nuo gripo kai jau buvo
suauge. Didesnis vakcinacijos daZznis buvo tarp rizikos grupiy, kuriems vakcina buvo
rekomenduojama [35].

Toronte 2006 — 2007 metais atliktas tyrimas, kuriuo metu buvo gauti tokie rezulatai apie
gripa bei vakcinacija nuo $ios infekcijos: 97 % Zmoniy sutiko su teiginui, kad gripas kartais gali
biiti pakankamai rimta infekcija, dél kurios asmuo net gali biiti paguldytas i ligoning. Dauguma
motery (84 %) atsake, kad vaikai sirgdami gripu turi didesng rizika patekti i ligoning nei suaugg,
bet 65 % tikéjo, kad nésciosios turi didesng gripo komplikacijy rizika lyginant su ne

nésciosiomis. 35 % atsaké, kad nésciosios moterys sirgdami gripu turi didesng komplikacijy
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rizika lyginant su ne néSCiosiomis (2006 taip atsaké 12 %). 63 % pareiské kad teisinga
rekomenduoti skiepytis nuo gripo néstumo metu (2006 metais taip atsake 40 %) [23].

Gruzijoje 2009 — 2010 metais atliktas tyrimas, kur i§ pacienty buvo gauta informacija
apie skiepijimo nuo gripo statusa, zinias ir isitikinimus apie gripo vakcinas, surinkti
demografiniai duomenys ir sveikatos informacija. Su visais Gruzijos gyventojais, kurie buvo
hospitalizuoti Gruzijoje nuo gruodzio 1 2009 m. iki geguzés 31 2010 m. buvo susisiekta telefonu
ir praSoma dalyvauti apklausoje. 146 (38%) i§ 367 asmeny sudalyvavo tyrime. Tik 10% buvo
vakcinuoti nuo HIN1 [36].

2009 metais spalio — gruodzio ménesiais DidZiojoje Britanijoje atlitame suaugusiyju
gyventojy tyrime, kuriuo noréta suzinoti, koks yra gyventoju noras vakcinuotis nuo kiauliy gripo,
43% pripazino, kad dauguma kiauliy gripo sukelty reakcijy yra lengvo pobiidzio. Ketinimas
skiepytis nuo kiauliy gripo buvo gana Zemas (vidurkis - 2,93, standartinis nuokrypis = 1.89).
Aukstas ketinimas skiepytis nuo kiauliy gripo buvo susijgs su teigiamu poZiiiriu | vakcinacija,
auksta suvokiama kontrole, dideliu suvokiamu jautrumu, dideliu suvokiamu sunkumu ir t.t., mazi
balai skiepytis buvo dél tikeéjimo, kad vakcinacijos poveikis gali trukdyti jprastinei veiklai [7].

2005 metais JAV buvo atliktas tyrimas, kad ivertinti 2003 -2004 mety gripo sezono
vakcinacijos nuo gripo skirtumus tarp jvairiy rasiy Zmoniy (tarp baltaodziy ir afrikos
amirikie¢iy). Dalyviy amzius 65 metai ir daugiau. Tyrime sudalyvavo 1859 baltyjy ir 1685 afro-
amerikie¢iy, nustatyta, kad 79% baltyjy, ir 50% Afrikos amerikieCiy skiepijosi nuo gripo
pragjusiais metais [37].

AmerikieCiy atliktame tyrime, kuriame sudalyvavo hematologinais pyktibiniais navikais
sergantys zmonés, buvo tyriamas ju poziuris | vakcinacija nuo HIN1 pandemijos ir sezoninio
gripo. Tyrime sudalyvavo 129 asmenys, daugiau vyry nei motery, amzius 19 — 86 metai. 66 %
apklaustyju buvo paskiepyti nuo HIN1 pandemijos per 2009 — 2010 gripo sezona. 57 % buvo
paskiepyti sezonine gripo vakcina ir 50 % - abiem vakcinomis. IS 44 pacienty, kurie nebuvo
paskiepyti HIN1 vakcina, tik 3 planavo pasiskiepyti. IS 56 pacienty, kurie nesivakcinavo
sezoninio gripo vakcina, tik 8 planavo pasiskiepyti. Didesnis procentas pasiskiepijusiy buvo tarp
ty, kurie buvo vyresni nei 65 mety [38].

2007 — 2008 metais Kioto mieste, Japonijoje atliktame tyrime (sudalyvavusiy skai¢ius —
1182) apklaustieji pareiSke, kad ankS€iau sirgo sunkia gripo forma 112 vakcinuoty ir 118
nevakcinuoty, didesné dalis sirgusiy sunkia forma buvo 18 — 64 amziaus grupéje, o nesirgo — 282
vakcinnuoty ir 351 nevakcinnuoty, didesné dalis, kurie nesirgo buvo 18 — 64 amziaus grupeje

[28].
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2002 metais Italijoje, Kalabrijoje atliktas tyrimas tema: ,, Gripo ir
pneumokokiné imunizacija tarp pagyvenusiu zmoniy: Zzinios, pozidris ir praktika tarp
bendrosios praktikos gydytoju Italijoje”. Tik 17,1 % respondenty nurodé visas pagrindines
rizikos grupes, kurioms rekomenduojamos gripo ir pneumokokiné vakcinos [39].

2006 metais Londono higienos ir tropinés medicinos mokyklos tyrimas ,, Skersinio
pjivio pagyvenusiy zmoniu apklausa apie ju nuomong, susijusia su gripo vakcinos gavimu®.
Buvo atlikta 75 metu amziaus ir vyresniu zmoniy apklausa pastu. Nustatyta, kad 85 proc. vyry
ir 75 proc. moteru buvo vakcinuota nuo gripo praeitais metais. Apie 70 proc. teige, jog jie
nesiskiepys kitais metais [40].

Apibendrinant tyrimo rezultatatus, galima padaryti i§vada, kad dauguma Zmoniy linke
nesiskiepyti nuo gripo. Toki Zmoniy elgesi galéty lemti netinkamas susiformaves poZiiiris apie
skiepus nuo gripo, gripo vakcinos neprienamumas, brangumas, vakcinos sukeltos
nepageidaujamos reakcijos ir pan. Skiepijimo apimtys yra didesnés tarp turiniy aukStesni
i§silavinima. Taip pat daugiau linke skiepytis rizikos grupés, bei tie, kurie anks$¢iau buvo sirge
sunkia gripo forma. Tie kurie man¢, kad gripas yra pavojinga infekcija taip pat labiau linke
vakcinuotis, aukS¢iausios vakcinacijos apimtys buvo tarp ty, kurie turi teigiama pozitri i

vakcinacija.

3.5.1.1 Nesiskiepijimo nuo gripo priezastys

Viena i$ priezasciy, ribojanciy skiepijimy apimtis, - kontraindikacijos skiepijimams ir
zymios nepageidaujamos reakcijos. [1]. Tai patvirtina ir jvairiy Saliy atlikti tyrimai.

2005 — 2006 metais atlikus apklausa tarp Vokietijos bei Pranciizijos tévy, iSaiskéjo, kad
priezastys, kod¢l tévai nenor¢jo skiepyti savo vaiky buvo tokios : daugiausia nenoréjo skiepyti,
del komplikacijy, kurias gali sukelti skiepai, Pranctizijoje taip atsaké 55,5 proc. tévy, Vokietijoje
60 proc. Kitas veiksnys buvo vakcinos kaina, Pranctizijoje 22,8 proc., o Vokietijoje 11,9 proc.
mané, kad ji yra per brangi. Taip pat tévai nenor¢jo skiepyti dél to, kad vakcina per jauna, taip
maniusiy Pranctizijoje buvo 45,5 proc., Vokietijoje 5,9 proc., taip pat dél to, kad vaikai yra per
jauni , Pranciizijoje taip mané 13,9 proc., Vokietijoje 5,9 proc. téevy [41].

Graikijos ligy kontrolés ir prevencijos centrui atlikus tyrima, suzinota, kad dazniausia

priezastis, kodél jie nesiskiepijo nuo gripo, tai vakcinos pasalinis poveikis [30].
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2003 metais lapkri¢io — gruodzio mén. S. K. Gnanasekaran, J. A. Finkelstein ir kiti,
atliko tyrima, kur buvo apklausiami serganciy astma vaiky tévai. 16 proc. tévy nurod¢, kad
nenori skiepyti savo vaiky nuo gripo dél nepageidaujamo vakcinos poveikio [26].

2006 metais rugséjo — spalio ménesiais JAV buvo atliktame tyrime, tema ,, Suaugusiyju
vakcinacijos klifitys®, tarp tu, kurie zinojo apie vakcina, 21 % - nurodé, kad nezinojo, kaip gauti
Sia vakcinag ir dél Sios priezasties nesiskiepijo. Dauguma apklaustyju nurodé nesiskiepijimo
priezasti tokia, kad sveikam zmogui vakcinacija nereikalinga (60 %), dél nepageidaujamuy
reakciju nesiskiepijo 43 % apklaustuyjy. 82% nurodeé, kad nesiskiepija dél to, kad vakcina yra per
brangi [35].

Gruzijoje 2009 — 2010 metais atliktame tyrime, kur i§ pacienty buvo gauta informacija
apie skiepijimo nuo gripo statusa, Zinias ir jsitikinimus apie gripo vakcinas, nustatyta, kad trys
pagrindinés priezastys, kurios paskatino dalyvius nesiskiepyti buvo: manymas, kad vakcina néra
reikalinga, manymas, kad vakcina yra neprieinama, kad ju buklei yra kontraindikacijy [36].

2006 — 2007 metais Sveicarijoje buvo atliktas tyrimas tema : ,, PoZitriai i vakcinacija:
lyginant vartojancius papildus ir alternatyvia vakcing bei nevartojancius® . Tyrimo rezultatai:
12,7% visy respondenty nurodé, kad atsisako vakcinuotis : 3,9% gydytojui parekomendavus,
8,7%, nepaisant savo gydytojo rekomendacijos. Atsisakymas vakcinuotis didesnis tarp tu, kurie
vartoja papildus bei alternatyvia vakcing lyginant su nevartojanciais [42].

2009 metais spalio — gruodzio ménesiais Didziojoje Britanijoje atlitame tyrime, kuriame
sudalyvavo 362 suaugusiyju gyventoju i$ kuriy irgi noréta suzinoti apie jy nora skiepytis nuo
kiauliy gripo, nustatyta, kad dauguma nenoréjo siepytis, nes man¢, kad vakcinacijos poveikis
gali trukdyti jy iprastinei veiklai [7].

AmerikieCiy atliktame tyrime, kuriame sudalyvavo hematologinais pyktibiniais navikais
sergantys zmonés, buvo tyriamas ju pozitris | vakcinacija nuo HIN1 pandemijos ir sezoninio
gripo, dvi pagrindinés priezastys, kodél nesiskiepijo nuo gripo: 22 % - tikéjimas, kad vakcina yra
pavojinga, 18 % - pareiske, kad bendrai netiki vakcinacija. Tikéjimas, kad vakcina yra pavojinga
arba neefektyvi ligonio biiklei pareiskeé 16 % ir 12 %, atitinkamai. 6 % atsaké, kad vakcinavimas
sukelia daug nepatogumu. 8 % - gydytojas patar¢ nesivakcinuoti, 8% - pareiské, kad vakcina yra
nereikalinga, 4 % - bloga patirtis pasivakcinavus praeityje, 4 % - mané, kad pasiskiepijg jie
vistiek susirgs [38].

2006 metais atliktas Londono higienos ir tropinés medicinos mokyklos tyrimas ,,

Skersinio pjuvio pagyvenusiy zmoniy apklausa apie ju nuomone, susijusia su gripo vakcinos
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gavimu®. Dazniausia priezastis nesiskiepyti buvo gera sveikata (taip nurod¢ 44 proc.) arba buvo
manoma, kad dél vakcinos galima susirgti (taip nurodé¢ 25 proc.) [40].

Apibendrinant visus aprasytus tyrimus galima padaryti iSvada, kad daZniausia
nesiskiepijimo nuo gripo priezastis yra vakcinos sukeliama nepageidaujama reakcija, sekanti ir
ne maziau svarbi priezastis yra vakcinos kaina. Atsirado dar ir tokiy Zmoniy, kurie net nezinojo
kaip gauti tokia vakcina, o tai liudija apie bloga sveikatos darbuotojy darba. Kiekvienas medikas,
net tas, kuris neturi nieko bendro su skiepijimu turi atlikti savo profesing pareiga ir skatinti
visuomeng apsisaugoti nuo ligy, taciau, kad ir kaip bebity keista, apzvelgus tyrimus buvo
nustatyta, kad medikai ne tik kad nerekomenduoja skiepytis, bet atsirado ir tokiy Zmoniy, kurie
teigé, kad medikai kaip tik pataria nesiskiepyti, toks juy poelgis dar labiau paskatina susiformuoti
neigiamam poZilriui apie vakcinacija, dél to, atsiranda ir tokiy Zmoniy, kurie mano, kad sveikam

zmogui vakcina yra nereikalinga.

3.5.2 Gydytojo rekomendacijos skiepytis gripo ir pneumokokinémis vakcinomis

2006 metais rugs€jo — spalio ménesiais JAV atliktame tyrime ,, Suaugusiyjy vakcinacijos
klititys* nustatyta, kad pneumokokiné vakcina tarp ty, kuriems ji buvo rekomenduojama: 61%
tarp zmoniy, kurie buvo vyresni nei 65 mety amziaus ir 52 proc. tarp tu, kurie sirgo Iétinémis
ligomis. Kalbant apie Sias vakcinas, didesnis vakcinacijos daznis buvo tarp rizikos grupiy,
kuriems vakcina buvo rekomenduojama. Nesivakcinavo, nes gydytojas neparekomendavo: 38% -
gripo vakcinos ir 57% - pneumokokinés vakcinos [35].
tai ar joms buvo rekomenduota gripo vakcina, 63 % atsake, kad ji yra rekomenduojama visoms
nésciosioms [23].

2003 metais Kalifornijoje atliktas tyrimas tema: , Pneumokokiné¢ vakcina
hospitalizuotiems vyresnio amziaus pacientams: vaistininky vaidmuo ,,. Tyrimo rezultatai:
Pacienty informuotumas apie vakcing ir gydytojo rekomendacija paskatino didesni pacienty
vakcinavima [43].

2006 mety atliktame Londono higienos ir tropinés medicinos mokyklos tyrime ,,

Skersinio pjuvio pagyvenusiy zmoniy apklausa apie ju nuomone, susijusiq su gripo vakcinos
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gavimu“ nustatyta, kad vir§ 80 proc. teige, kad gavo rekomendacija pasiskiepyti gripo
vakcina i§ sveikatos apsaugos darbuotojo [40].

Apibendrinant galima pasakyti, kad gydytoju rekomendacijos pasiskiepyti nuo gripo ir
pneumokokinés infekcijos paskatina pacientus vakcinuotis vakcinomis nuo Siy infekcijy. Tie,
kuriems vakcinos buvo rekomenduotos, buvo linkg labiau vakcinuotis nuo $iy infekciju.
Rekomendacijas skiepytis, kaip ir turi buti, dazniau gaudavo rizikos grupés, dazniausiai vyresni

nei 65 mety bei sergantys létinémis ligomis.

3.5.3 Pacienty poziiiris ir Zinios apie ZPV, ZPV vakcinaciia bei gimdos kaklelio véZj

Zmogaus papilomos virusai (ZPV) priskiriami labiausiai paplitusiy virusy $eimai. ZPV
infekcijos tyrimai jgavo ypatinga prasme po to, kai buvo jrodytas ZPV rysys su gimdos kaklelio
ir kity lokalizacijy véziu. Sis atradimas tapo teoriniu pagrindu vakcinai prie§ ZPV sukurti .

Europos Sajungoje gimdos kaklelio daZznis svyruoja nuo 8,0 iki 29,9 atvejy 100
tikstan¢iy motery. Lietuvoje nuo gimdos kaklelio vézio kasmet mirsta apie 300 motery.

Vakcinos prie§ ZPV iskiepijimas yra profilaktiné priemoné tikraja to ZodZzio prasme.
[skiepijus vakcina, uzkertamas kelias létinei ZPV infekcijai i§sivystyti, tuo padiu tos infekcijos
sukeltiems ikivéziniams pokyciams ir gimdos kaklelio vézio iSsivystymo galimybei [1].

Tadiau ar kiekvienas pasaulio gyventojas yra girdéjes apie ZPV, ZPV vakcinacija ir
gimdos kaklelio vézi? [vairiy Saliy atlikti tyrimai rodo, kad informuoti yra ne visi pasaulio
gyventojai.

2007 metais Viktorijoje, Australijoje M. K. Pitts, S. J. Dyson, D. A. Rosenthal ir kiti
autoriai atliko tyrima, kuriuo metu buvo apklaustos 1100 18 — 61 mety amziaus moterys. Tyrimo
metu noréta gauti informacijos apie motery Zinias bei poziiirj apie ZPV bei poziiiri apie ZPV
vakcinacija. Pusé apklausty motery (51 %) buvo girdéjusios apie ZPV, dauguma i§ ju girdéjo
apie $i virusa 1§ ziniasklaidos. Dauguma motery nurod¢, kad jos pasitiki gauta informacija apie
7PV i§ bendros praktikos gydytoju, ginekology ir kity sveikatos priezitiros specialisty. Keleta
motery (11,9%) niekada negirdéjo ir negavo jokios informacijos apie ZPV [44].

2008 metais N. Yeganeh, D. Curtis, A. Kuo atliko tyrima tema: ,, Veiksniai, turintys
itakos ZPV vakcinacijai, Latino gyventojy populiacijoje ir tévy poziiiris { vakcina®. Tyrimas

buvo kohortinis, jame sudalyvavo 95 tévai turintys 11 — 17 mety dukras.73 % jau buvo gird¢je
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apie $ia vakcing ir 37 % dukry jau buvo paskiepytos, jos buvo paskiepytos todél, kad tévai tikéjo,
kad jos yra saugios ir apsaugo nuo gimdos kaklelio vézio [45].

Vengrijoje 2011 metais atliktas tyrimas tema : *“ Gimdos kaklelio vézio prevencijos
sunkumai: suaugusiyjy poziiiris { ZPV vakcina, pracjus 3 metams po vakcinos jvedimo
Vengrijoje“. Tyrime dalyvavo 785 suaugusiy vyry ir motery. Beveik pusé (46,5 %) apklaustyju
nezinojo apie ZPV infekcija. Vienas ketvirtadalis apklaustyju netikéjo, kad gimdos kaklelio
vézio galima iSvengti skiepijantis [46].

2011 metais Kinijoje buvo atliktas tyrimas tema: “Motery Zinios apie ZPV ir ju poziiris {
7PV vakcina: pasiruoimas ZPV vakcinacijai Kinijoje. I§ apklausty 1490 motery { tyrimo imti
pateko 1432 taisiklingai uZpildytos anketos. Autoriai nustaté, kad 39,1 % miesto motery ir 27,1
% kaimo motery buvo gird€jusios apie 7PV, 0 23,7 % ir 15,1 %, atitinkamai, buvo girdéjusios
apie ZPV vakcina, gauti duomenys buvo statistiskai reik§mingi [47].

2010 metais Malaizijoje atliktas tyrimas tema : “ ZPV vakcinacijos Zinios, poZiiris ir
klittys tarp Malaizijos motery “. Tyrime dalyvavo 300 motery. 26 % motery buvo girdéjusios
apie ZPV virusa, 21,7 % motery — apie ZPV vakcinacija. 159 respondenéiy (53 %) turéjo
teigiama pozitirj { 7PV vakcinacija [48].

2009 metais Kinijoje atliktas tyrimas tema : ,, Zinios ir poZitiriai apie zmogaus papilomos
virusa (ZPV) ir ZPV vakcinas tarp Kinijos regionuose didmies¢iuose ir kaimuose gyvenanéiy
motery ,,. Tyrime dalyvavo moterys, kurios buvo itrauktos i gimdos kaklelio vézio patikros
projekta. Apklausus moteris i3aiskéjo, kad tik 15 % motery kada nors buvo girdéjusios apie ZPV,
zinios skyrési tarp miesto ir kamo gyventoju, kaimuose apie ZPV girdéjo 9,3 %, o miestuose
21,6 % motery [49].

2008 metais atliktas tyrimas tema : “ZPV ir gimdos kaklelio vézio bandymai ir
prevencija: Zinios, isitikinimai ir poZidiris tarp Ispanijos motery”. Visuomenés Zinios apie ZPV
infekcija ir jos ry$j su gimdos kaklelio véziu buvo ribotos. Siame tyrime buvo atrinktos Ispanijos
motery tikslinés grupés, siekiant suzinoti ju Zinias bei poziiirius apie gimdos kaklelio vézi, ZPV
infekcija, ZPV testavima bei ZPV vakcinacija. Itirus, buvo gautos tokios i§vados: nustatytas
motery poreikis gauti daugiau Ziniy apie ZPV infekcija, apie sasaja tarp ZPV ir gimdos kaklelio
vézio bei apie ZPV pirminés ir antrinés profilaktikos galimybes [50].

2009 metais atliktas tyrimas tema : “Singaptro vyry zinios apie gimdos kaklelio vézi ir
zmogaus papilomos virusa (ZPV) ir ju poziiiris apie ZPV vakcinacija“. Istirta 930 Singapiiro
vyry ir nustatyta, kad jie turi vidutiniS8kas Zinias apie gimdos kaklelio véZj, bet prastas Zinias ir
supratima apie ZPV infekcija bei vakcinacija, nors dauguma vyry réemé ZPV vakcinacija [51].

Tuomet taip paciais metais Singapiire toks tyrimas buvo atliktas su §io krasto moterimis, jame
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sudalyvavo 2,145 motery, kuriy amzius buvo 18 - 49 mety. Motery Zinios apie ZPV buvo
menkos, tik 20 % buvo girdéjusios apie $ia infekcija. Ju pozidris { ZPV vakcinacija buvo
teigiamas. Nustatyta, kad daugiausia patikimos informacijos apie ZPV ir ZPV vakcina jos gavo
i§ ginekology ir bendrosios praktikos gydytoju [52].

2010 metais atliktas tyrimas tema : ,, [vairiy tautybiy studené¢iy Zinios ir poZitris { ZPV,
7PV vakcinacija bei gimdos kaklelio vézi“. Zinios apie ZPV, ZPV vakcina, gimdos kaklelio vézi
bei gimdos kaklelio vézio rizikos veiksnius buvo ypac prastos. Tik 10,3 % buvo girdéjusios apie
naujai i§leista ZPV vakcina. Mazdaug 48 % dalyviy nurod¢ ketinandios pasiskiepyti $ia vakcina.
IS ty, kurios atsisaké vakcinuotis, 50,9 % abejojo naujos vakcinos saugumu ir veiksmingumu,
41,5% mané, kad neturi jokios rizikos uzsikresti Sia infekcija [53].

2010 metais atliktas tyrimas tema:  Zinios ir poziiiris apie ZPV, gimdos kaklelio véZj ir
7PV vakcing tarp suaugusiy Pery motery”. Buvo tyriamos 25 — 65 mety moterys, gyvenanéios
mazy pajamy rajone - Limoje. Gauti tokie rezultatai: Zinios apie ZPV, ZPV vakcina, gimdos
kaklelio vézj bei rysj tarp ZPV ir gimdos kaklelio véZio buvo menkos. Mazdaug du treddaliai
dalyviy nieko nezinojo apie ZPV vakcing ir gimdos kaklelio vézj. Taciau, vakcinos
priimtinumas buvo labai didelis: 90% nurodé, jie pasiskiepytu, jei ZPV vakcina biity jiems
prieinama [54].

2009 metais atliktas tyrimas tema : ,, Ziniy poky¢iai apie gimdos kaklelio véZi, Zmogaus
papilomos virusa (ZPV) ir ZPV vakcinacija ir ZPV vakcinacijos moterims keitimas. Anketas
uzpildé 305 motery besilankanciy dvi i$ eilés savaites pas ginikologa keturiose Belgijos regijono
ligoninése, gauti duomenys lyginami su praeity mety duomenimis, kuriuvo metu buvo apklausta
381 motery. Zinios apie ZPV kaip gimdos kaklelio véZio priezasti isaugo nuo 50% 2007 metais
iki daugiau kaip 80 % 2008 metais (p < 0,0001). 2007 mety tyrimo duomenimis jaunesnés nei 26
mety moterys turéjo daugiau Ziniy apie ZPV, gimdos kaklelio véZj ir ZPV vakcing nei vyresnés
moterys, bet jos skiepytysi vakcina tik tuomet jei jos buty kompensuojamos [55].

2008 metais atliktas tyrimas tema: “Zinios apie gimdos kaklelio véZ{, Zmogaus papilomos
virusa (ZPV) ir ZPV vakcinacija Belgijoje, vakcinos moterims jvedimo metu“. Motery apklausa
buvo vykdoma poliklinikose. Zemesnio issilavinimo moterys turéjo maziau Ziniy apie gimdos
kaklelio vézio priezastis, nei moterys, turinios aukstaji iSsilavinima. Jaunesnés moterys
(25 mety ar jaunesnés) turéjo maZziau ziniy apie ZPV, gimdos kaklelio vézj ir ZPV vakcina,
lyginant su vyresnémis ( 40 m.ir vyresnés). Moterys turin€ios vaikus buvo labiau linkusios
skiepyti savo vaikus, nei tos kurios vaiky netur¢jo (46,3 %) [56].

2011 metais JAV buvo atliktas tyrimas, kuriuo tikslas buvo nustatyti poziari i ZPV
vakcinacija tarp JAV 27 - 45 mety amziaus motery. IS 451 respondenciy, 304 (67,4 %) nurode,
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kad ZPV vakcina buvo joms aktuali. Tarp §iy motery daZniausios priezastys, kurios veréia jas
taip manyti yra ju tikéjimas, kad vakcina apsaugo nuo gimdos kaklelio vézio (taip nurodé 62,8
%), maksties vézio (58,2 %), ikivéZiniy lasteliy atsiradimo (55,9 %), ir ZPV (55,6 %). Tyrime
buvo 143 (31,7 %) respondenéiy, kurios mané, kad ZPV vakcina buvo joms neaktuali. Sioje
grupéje dazniausiai pasitaikancios priezastys dél kuriy jos taip mano, buvo: vedybos (tai nurodé
54,0 % motery), monogamiski santykiai (39,6 %), néra rizikos uzsikrésti ZPV (25,2 %) arba
lyties organy karpomis (19,4 %), nepakankamas skiepy saugumas (19,4 %) ir efektyvumas (17,3
%) [15].

2011 JAV tyréjai atliko tyrima: ,, Suvokimas apie ZPV ir gimdos kaklelio véZi tarp
Hai¢io emigranéiy: i§vados apie vakcinos priimtinuma®. Zinios apie ZPV: Motery Zinios apie
ZPV buvo menkos. Dauguma tyrimo dalyviy Zinojo, kad ZPV yra lytiniu keliu perduodama
infekcija, kuri gali sukelti gimdos kaklelio véZi. Motery buvo klausiama i§ kur jos suZinojo apie
7PV, dauguma i$ ju nurodé, kad per garso ir vaizdo Saltinius, pavyzdziui radijo ir televizijos
programas. Retesni informacijos S$altiniai: socialiniai tinklai, iskaitant Seima, mokyklas ir
bazny¢ias. Zinios apie ZPV vakcina: Dauguma motery buvo girdéjusios apie §ia vakcina, ta¢iau
nemazai motery nurodé tiksly vakcinos pavadinima, apie ja gird¢jo per TV, taciau dauguma
pripazino, kad Sios vakcinos paskirtis ir paSaliniai veiksniai taip ir liko neaiSkis [57].

2007 Piety Italijoje buvo atliktas tyrimas. Jis buvo vykdomas SeSiuose Italijos
valstybinése vidurinése mokyklose. Buvo apklausiami paaugliai ir jaunos moterys (12 — 24 m.).
Tyrimo imtis buvo 1341 respondentés. Tik 15,3 % buvo girdéjusis, kad ZPV vakcina yra
prieinama Italijoje. 23.3 % girdéjo, kad ZPV infekcija yra viena i§ dazniausiy lytiniy organy
gleivinés infekciju. 52,6 % gird¢jo apie gimdos kaklelio vézi. 42, 1 % pareiske, kad prevenciné
priemoné padedanti apsisaugoti nuo ZPV yra ZPV vakcina. Nenoré¢jo vakcinuotis, nes : 59,6 % -
mang, kad vakcina yra pavojinga, 42 % - nesijauté esantys pavojuje [18].

2007 metais (sausio — kovo mén.) atliktas tyrimas Londone, Ontario mieste, jame
sudalyvavo 98 moterys. Tyrimas buvo atlickamas akuSerijos ligoninése ir ginekologijos
poliklinikuose. Amziaus vidurkis 33 metai, 59,2 % turé¢jo ne maziau nei vieng vaika. 84.7 %
atsake, kad joms teko girdéti apie ZPV infekcija, bet tik 39.8% girdéjo apie vakcinacija nuo §ios
infekcijos. Nebuvo rasta jokio rysio tarp Ziniy ir amziaus, iSsilavinimo bei seksualiniy patneriy
skaiCiaus. Teigiama jtaka vakcinuotis buvo gydytojo rekomendacija ir svarbiausia neigiama
itaka — vakcinos kaina [58].

2011 metais atliktas tyrimas tarp kaimo Pietry¢iy Azijos motery, siekiant suzinoti ju
Zinias ir poziiiri apie ZPV, ZPV vakcinacija ir gimdos kaklelio vézi. Sudalyvavo 449. Nors

dauguma niekada negirdéjo apie i§leistas ZPV vakcinas, tadiau du treédaliai turéjo ketinima
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pasiskiepyti. Ketinimas gauti vakcing buvo reikSmingai susij¢s su ziniomis apie gimdos kaklelio
vézi ir apie jo rizikos veiksnius. Atsisakymas vakcinuotis buvo dél to, kad dalyvés abejojo
naujos vakcinos saugumu ir veiksmingumu (27,4%) [20].

2008 metais balandzio — liepos mén. atliktas tyrimas viename Indijos mieste. Tyrimo
metu buvo diskutuojama su tévais, kurie turéjo dukras (9 — 15 m.), diskusija vyko apie ZPV
vakcinacija bei gimdos kaklelio vézi, Visuomenés sveikatos tyrimo biure. Sudalyvavo 23
moterys (25 — 42 m.) ir 21 tévas (27 — 54 m.). Dalyvavo ivairios tautybés. Tik vienos grupés
dalyvés , angliSkai kalbancios miesto induizmo mamos, girdéjo apie gimdos kaklelio vézi arba
apie ZPV infekcija. Keletai i3 ty motery teko skaityti apie ZPV vakcina ir jos Zinojo, kad gimdos
kaklelio vézys buvo labai paplitgs Indijoje. Taciau daugeliy kity grupiy dalyviams neteko girdéti
apie gimdos kaklelio vézi. Dauguma motiny tiké¢jo, kad vakcinacija apsaugos ju dukras ir jos
gyvens sveikesni gyvenima. Daugelys tévy girdéjo apie vakcing 1§ Seimos ir draugy. Dauguma
iSreiske, kad tiki vyriausybés rekomenduojamuy vakciny saugumu bei efektyvumu [59].

Apibendrinant tyrimus galima padaryti iSvada, kad dauguma jvairiy Saliy gyventoju zino
ar buvo girdéje apie ZPV ir apie vakcinacija nuo $ios infekcijos. Zinanéiy, kad vakcina apsaugo
nuo gimdos kaklelio vézio yra maziau. Yra ziniy skirtumas tarp miesto ir kaimo gyventojy,
mazesniy ir didesniy Saliy, didesniuose miestuose ir Salyse gyventoju Zinios yra geresnes.
Lyginant motery ir vyry zinias, galima pasakyti, kad teigiamesnés zinios yra motery tarpe, taip
pat jos yra geresnés vyresniy motery tarpe ir turin¢iy aukstesnius iSsilavinimus. Nors Zinios yra
geros ir patikimos, bet vis délto kai kurie nenori skiepytis, to priezastys yra abejojimai dél
vakciny saugumo ir efektyvumo, taip pat dazniausiai nenori skiepytis tie, kurie gyvena

santuokoje, turi maza lytiniy partneriy skaic¢iy bei nemano, kad turi rizika uZzsikrésti $ia infekcija.

3.5.4 Pacientu poZitris ir Zinios apie vakcinacija nuo difterijos ir

stabligés

Difterija — timi oro laSeliniu budu plintanti infekciné liga. [1]. Difterija kadaise buvo
viena daZniausiy vaiky ligy bei mir¢iy priezas¢iy. Iki Siol difterijos pavadinimas asocijuojasi su
didele grésme, nors pastaraisiais metais Lietuvoje registruojami tik pavieniai, daZniausiai
suaugusiyjy, susirgimai. Skiepijimais difterija buvo sutramdytas, atrode, kad tai jau praeitis.
Taciau kiek daugiau nei prie§ deSimtmeti Europa sukrété netikéta difterijos epidemija,

neaplenkusi ir Lietuvos. Siandien absoliuciai akivaizdu, kad vienintel¢ pratizusios epidemijos
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priezastis — sutrike skiepai. [ Sia savoka tilpo viskas: neadekvati naudotos vakcinos kokybé;
neigiamas visuomenés poziiris i skiepijimus; ,,popieriniai“ skiepai, kai tévai prasydavo gydytoju
vaiky neskiepyti, o tik jrasyti skiepa i vaiko kortelg; iSkreiptas visuomenés imuniteto supratimas
ir daug kity dalyky. Protrukis apémé tik buvusios TSRS valstybes, kitose Salyse uzregistruota tik
pavieniy susirgimy, epidemiologiskai susijusiy su epidemijos apimtomis Salimis ar ty Saliy
gyventojais. Pamoka buvo itin skaudi: deSimtys tukstanciy Zzmoniy XX amziaus pabaigoje sirgo
difterija, tukstan¢iai miré nuo ligos, kuriag manyta esant nugaléta [60].

Stabligé — tai imi jvairaus stiprumo raumeny spazmais pasireiSkianti liga [61]. Ji
paplitusi visame pasaulyje. Kasmet uzregistruojama iki milijono susirgimy stablige ir apie 300
tikstanciy mirciy nuo jos — daugiausia besivystanciuose Salyse, kur $i liga yra viena dazniausiy
mirties priezaSCiy. Lietuvoje stabligé registruojama tik kaip reti paviniai, dazniausiai vyresnio
amziaus Zmoniy, susirgimai. Naujagymiuy ir vaiky stabligé Lietuvoje beveik likviduota,
susirgimy neuzregistruota jau daug mety [1].

Patikimiausia stabligés ir difterijos profilaktikos forma — vakcinos skiepijimas. Apie 1955
metus sukurta kombinuota difterijos-stabligés-kokliuSo (DTP) vakcina, kuri sékmingai
naudojama iki Siol. Kudikiai stabligés vakcina skiepijami kartu su difterijos ir kokliuso ar dar
daugiau komponenty turinCiomis vakcinomis. Paaugliai ir suaugusieji stabligés vakcina
skiepijami kartu su difterijos vakcina. Traumas patyrusiems asmenims, kuriems stabligés
vakcina seniai nebuvo skiepyta, ji skiepijama kartu su serumu ar imunoglobulinu nuo stabligés
[61].

Imunitetas nuo difterijos ir stabligés trunka apie deSimt mety. Neatliekant reguliaraus
skiepijimo didé¢ja rizika susirgti Siomis ligomis. Rekomenduojama pasiskiepyti per pastaruosius
10 mety neturéjusiems traumy ir neskiepytiems difterijos — stabligés vakcina asmenims.

Pagal Siuo metu galiojant;j Lietuvos Respublikos vaiky profilaktiniy skiepijimu
kalendoriy difterijos ir stabligés komponenty turincia vakcina pradedama skiepyti nuo 2 meén.
amziaus, o baigiama, kai vaikui sukanka 15-16 mety [62].

Taciau ar apie tai, kad nuo $iy ligy rekomeduojama skiepytis kas 10 mety Zino pasaulio
gyventojai, atlikti tyrimai rodo ivairius rezulatatus.

Vilniaus universiteto Medicinos  fakulteto  Visuomenés  sveikatos
institutui atliekant tyrimg, respondenry buvo klausiama ar jie Zino, kad kas
10 mety reikia skiepytis nuo tokiu infekciju, kaip difterija ir stablige.
Gauti tokie rezultatai: vidutinigkai 38,0 proc. respondenty nurodé, kad Zino,

62,0 proc. nurodé neZinantys. Sie atsakymai statistiskai reik3mingai
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nesiskyré ivairiose grupése pagal respondenty 1iSsilavinimg. Medicinos
darbuotojuy grupéje 68,8 proc. teigé Zinantys, Jjog reikia reguliariai
skiepytis nuo difterijos ir stabligés, o kitose profesinése grupése Zinojusiy
buvo maziau [2].

2006 metais rugséjo — spalio ménesiais JAV buvo atliktas tyrimas, tema ,, Suaugusiyju
vakcinacijos klititys*. Tyrime sudalyvavo 48 % vyry ir 52 % motery, bendras dalyviy skaicius —
2002. Nors dauguma dalyviy zinojo apie stabligés vakcina, bet tik 36 % Zinojo, kad suaugusieji
turi vakcinuotis kas 10 mety [35].

Apibendrinant tyrimo rezulatatus, galima pasakyti, kad ZinanCiy, kad profilaktiskai reikia
skiepytis nuo difterijos ir stabligés palyginus su neZinanciais yra maziau. Tokiems rezulatatms
susiformuoti jtakos galéjo turéti iSsilavinimas, profesija, netinkamas informuotumas, per mazai

ziniy, o tai tai liudija apie bloga sveikatos specialisty darba.

3.6 Pacienty informacijos apie skiepus Saltiniai bei informacijos pakankamumas

Saltiniy apie skiepus yra pakankamai daug, apie juos galime suZinoti mokyklose, i§
ziniasklaidos, taip pat i$ tévy, draugy, gydytoju ir pan.

Vilniaus universiteto Medicinos  fakulteto Visuomenés  sveikatos
institutui atlikus tyrima isaiskeéjo, kad dauguma respondentuy (92,2 proc.)
nurodé, kad informacijos apie skiepus gauna medicinos jstaigose, 15 knyguy -—
31,9 proc., brosiory - 32,9 proc., draugy - 31,9 proc., televizijos, radijo —
38,2 proc., laikrasciu - 38,1 proc., interneto - 19,1 proc. 63,2 proc.
respondenty nurodé, kad nepakanka informacijos apie skiepus spaudoje,
internete, televizijos laidose. Tik 23,3 proc. respondenty  tokios
informacijos pakanka [2].

Tuomet Kanados suaugusieji gyventojai daugiausiai informacijos apie skiepus ir ju
gamyba gauna 1§ interneto (27,1 proc. — absoliu¢iai sutiko su Siuo teiginiu) [17].

2004 metais JAV mokslininkai atliko tyrima, kuriame dalyvavo 854 mokyklos, tyrima
uzbaigé 594 mokyklos. Atlikus tyrima iSaiskéjo, kad daugiausia informacijos apie vakcinacija
vaikai gauna i§ sveikatos prieziliros paslaugy teikéju paruoStos informacijos (81,6 proc.), i8

sveikatos prieziiiros paslaugu teikéjy patarimy (76,5 proc.), ziniasklaidos (televizija, radijas,
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laikrasciai, knygos, Zurnalus ir tt.) (44,9 proc.), gydytoju, slaugytoju (47,6 proc.), tévuy/draugu
(30,1 proc.), i§ interneto (23,8 proc.) [63].

2002 metais geguzés ménesi Brity Kolumbijos Ligu kontrolés centras sukiiré standartini
klausimyna, apie stabligés, difterijos ir kokliuSo imunizacija. Atsitiktinés atrankos biidu buvo
surinkta 15,163 asmeny, tyrimo atsako daznis buvo 15 proc. Kai buvo klausiama i$ kur jie gauna
informacija apie vakcinacija, dauguma atsaké, kad i$ sveikatos priezitiros specialisty (54 proc.),
taip atsaké daugiau vyry nei motery, atitinkamai 60 proc. ir 48 proc. I$ laikras¢iy, Zurnaly, knygu
— 27 proc., televizijos — 20 proc., darbe ar mokykloje — 10 proc., internete — 6 proc. 65 mety ir
vyresnés moterys buvo maziau linkusios (1 proc.) nei 25 — 44 mety moterys (9 proc.) gauti
informacijos 1§ interneto.Vyry tarpe vyresni (5 proc.) buvo maziau linke nei jaunesni (10 proc.).
I$ 579 respondentuy, kurie turé¢jo vaikus, 14 proc. gavo informacija apie vakcinacija, kai vesdavo
savo vaika pasitikrinti pas daktara ar sesele [64].

Monroe mieste sveikatos prieziliros istaigoje, Niujorke atliktame tyrime, kuriame
dalyvavo tévai, kuriy irgi buvo klausiama i§ kur jie gauna informacija apie skiepijima, 1,7 proc.
atsake, kad gavo mokykloje, 1,7 proc. — daktaro kabinete, 5,8 proc. — internete, 5,8 proc. — darbe,
7,6 proc. - 1§ draugy/Seimos, 53,5 proc. — 1§ daktaro/seselés, 66,8 proc. — i§ ziniasklaidos [32].

2007 metais Gruzijoje mokyklose buvo apklausiami 9 — 12 klaisy mokiniai, norint
suzinoti jy poziiri ir zinias apie vakcinacija. Tyrimo metu mokiniams buvo rodomos
prezentacijos, norint suformuoti tinkama nuomong apie meningokoking vakcina. Paaiskeéjo, kad
mokiniy nuomong¢ skyreési tarp ty, kurie lanké ir kurie praleido prezentaciju rodyma. Su teiginiu
,Meningokokiné infekcija yra rimta liga* visiSkai sutiko 72 proc. mokiniy, kurie lanke, ir 42,6,
kurie nelanké. Su teiginiu ,, Paaugliai ir jauni suauge turi rizika uzsikrésti meningokokine
infekcija“ visiSkai sutiko 47,0 proc. lankiusiy mokiniy ir 26,1 proc. nelankiusiy. Su teiginiu ,, Be
vakcinos a$ turiu rizika uzsikrésti* visisSkai sutiko 45,7 proc. lankiusiy ir 23,8 proc. nelankiusiy
paskaity mokiniy. Su teiginiu ,, Kai a§ paskiepytas (-a), tai apsaugo aplinkinius zmones* visiskai
sutiko 22,8 proc. lankiusiy ir 17,9 proc. nelankiusiy mokiniy [13]. IS to galima pasakyti, kad
rodytos prezentacijos turéjo itakos suformuoti mokiniy tinkamai nuomonei apie meningokoking
vakcing, taigi toks informacijos Saltinis kaip prezentacijy rodymas buvo efektyvus.

2003 metais JAV atliktas tyrimas tema: ,,Tévy pozidris { vakcinacija ir sveikatos
priezitros specialistus®. Didesn¢ dalis tévy sutiko su teiginiu, kad jie turi pakankamai
informacijos apie vakcinacija (taip pareiSkeé 67 % respondenty), neutraltis buvo 20 % tévy ir
13 % tevy pareiske, kad jiems nepakanka informacijos apie vakcinacija. Nustatyta keletas
demografiniy skirtumy tarp tévy, kurie sutiko su tuom, kad turi pakankamai informacijos apie

vakcinacija ir tévy, kurie nesutiko su tuo teiginiu. Dvi kintamosios, i$silavinimas ir namy iikio
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dydis, buvo reikSmingai susij¢ su tévais, kurie nesutiko, kad jie turi pakankamai informacijos
apie vakcinacija. Tévai su mazesniu nei 12 klasiy i$silavinimu buvo daugiau linkg nesutikti
lyginant su tévais, kurie baigé aukstasias mokyklas, bei tévai, kuriy Seimose buvo 2 — 3 asmenys
buvo labiau linkg¢ nesutikti lyginant su tais tévais, kuriy Seimas sudaré 6 ir daugiau asmeny [65].

2004 metais Seimos medicines centre Aga Khan universitetingje ligoninéje atliktame
tyrime tarp tu, kurie turéjo zinias apie vakcinacija, dauguma buvo informuoti gydytojy arba tévy
(94%). 61,9 % - skaité apie vakcinacija ziniasklaidoje, 53,6 % - mat¢ televizijoje programa apie
vakcinacija. 57,7 % rekomendavo vakcinacija kitiems, ir tik 10,3 — nerekomendavo.
Nepageidaujamy vakcinacijos reakcijy Saltisnis pas dauguma (80 %) buvo draugai ir tévai [27].

2002 metais Kanadoje atliktame tyrime *“ Kanados nacionalinis tyrimas apie prevenciniy
vakciny zinias bei pozitiri* buvo gautos tokios zinios apie vakcinas: Apie Ziniy nepakankamuma
rodé atsakymai | du punktus "a$ tikrai neZinau, kas yra vakcina ir kaip ji veikia" ir "AS tikrai
nezinau, kodél as gavau vakcina budamas vaikas". Trecdalis respondentu (32,1%), patvirtino
Siuos teiginius, nurode¢, kad yra nepakankamai ziniy. Poziiiris | vakcinas: Moterys turéjo maziau
ziniy ir dazniau buvo neapsisprendusios nei vyrai. Rasta reikSmingai tiesin¢ tendencija: didéjant
iSsilavinimo lygiui vakcinacija buvo daugiau vertinama teigiamai, nei neigiamai [17].

2007 Piety Italijoje atliktame tyrime, kuriame sudalyvavo paaugliai ir jaunos moterys
(12 — 24 m.), kalbat apie informacijos 3altinius, kuria jie gauna apie ZPV infekcija ir gimdos
kalelio vézi, tik 6 % nurod¢, kad gavo ja 1S sveikatos prieziiiros specialisty. Tarp ty, kurie Zinojo,
kad vakcina yra prieinama Italijoje, 62,7 % gavo informacija TV/Ziniasklaidoje, 17,4 % - 1§
sveikatos priezitiros specialisty. Dauguma respondenty noréjo daugiau informacijos apie ZPV
vakcing (94,4%) ir apie gimdos kaklelio vezi (95,7 %) [18].

2006 — 2007 metais atliktame tyrime nustatyta, kad moterys daugiausia informacijos apie
skiepus gauna i§ tokiy Saltiniy: 37 % nurod¢, kad gavo informacijos apie vakcinacija i§ buklety
(brositiry) sveikatos priezitiros istaigose, 52 % - 1§ TV, radijo, laikras¢iy, interneto, visuomenés
sveikatos agenttry arba i$ kity sveikatos priezitiros specialisty [23].

2006 m. balandZio - birZelio mén. JAV vidaus ligy klinikoje atliktame skerspjtivio tyrime
sudalyvavo 400 suaugusiy pacienty. DaZniausiai pasitaikantys informacijos apie pauksciy gripa
Saltiniai buvo: vietos ir nacionalinés televizijos naujienos (74 %), kabeliné TV naujienos (51 %)
ir laikrasciai (50 %) [66].

2007 — 2008 Kioto mieste, Japonijoje atliktame tyrime apie gripo vakcinacija buvo
nustatyta, kad pagrindiniai informacijos Saltiniai i§ kur dalyviai gavo Ziniy apie gripo vakcinacija
ir kurie léme juy apsisprendima vakcinuotis buvo : medicinos istaigos vaikams, suaugusiy darbo

vietos, miesto medicinos jstaigos, miesto biurai Seimoms ir vyresnio amziaus zmonéms. TV /
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radijas buvo Salia dazniausiai naudojamuy informacijos S$altiniy vaikams ir suaugusiems, ir
trecdalis vyresnio amziaus zmonéms. DaZniausi atsakymy deriniai: laikras¢iai, Zurnalai ir
TV/radijas - buvo pasirinkta, nuo 20 iki 25% visy amziaus grupiu asmeny, TV/ radijas ir
medicinos istaigos - nuo 10 iki 16%, TV/radijas ir Seima, laikras¢iai, zurnalai ir medicinos
istaigos ir miesto biuras - nuo 13 iki 18% vyresnio amziaus zmoniy [28].

Apibendrinant jvairiy Saliy tyrimus, galima pasakyti, kad dazniausi informacijos apie
vakcinacija Saltiniai yra: medicinos istaigos darbuotojai, sveikatos prieziliros specialistai,
sveikatos priezitros paslaugy teikéjai. Dél to galima teigti, kad gaunama informacija yra
patikima. Antroje vietoje pagal informacijos gavima yra internetas, o treCioje vietoje -
ziniasklaida. Informacijos pakankamumas jvairiose Salyse bei jvairiose respondenty grupése yra
skirtinas, vieniems tos informacijos pakanka, kitiems jos triiksta. Informacijos Saltiniy daznumas

taip pat skyrési Salyse, tarp lyCiy, tarp iSsilavinimo grupiy ir pan.

4. TYRIMO METODIKA IR APIMTIS

Prie§ atliekant Vilniaus miesto polikliniky pacienty pozitrio i vakcinacija tyrima atlikta

pasaulyje atlikty pacienty poZziiirio i vakcinacija tyrimy apzvalga.
Literatiiros apzvalgai iSkelti klausimai:

1. Kaip susiformuoja poziiris i sveika gyvensena, elgsena?
2. Koks yra pacienty pozitris { vakciny sauguma, nauda, veiksminguma, vaiky

skiepijimo kalendoriy?
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3. Koks yra pacienty poziliris ir zinios apie vakcinacija nuo gripo, pneumokokinés

infekcijos, zmogaus papilomos viruso infekcijos, difterijos, stabligés ?

4. Kokie yra pacienty informacijos apie skiepus S$altiniai bei koks informacijos

pakankamumas ?

5. Kokie veiksniai veikia pacienty pozitri i vakcinacija?

Mokslinés literatiiros paieska apémé 2011 04 01 - 2011 05 15 laikotarpi ir buvo
atlickama elektroninése duomeny bazése: LRS, ScienceDirect, BioMedCentral, ISPUB, CDC,
Mendeley, ISRN, PubMed. Literatiira taip pat buvo renkama Lietuvos Medicinos bei VU MF
bibliotekose, taip pat buvo naudojamasi Siy biblioteky duomenuy bazémis. Naudoti paieskos
raktazodziai: pacienty pozilris/Zinios apie vakcinacija/imunizacija/skiepijima, pozilris 1
vakcinacijos/imunizacijos/skiepijimo  sauguma/efektyvuma/btitinuma, veiksniai veikiantys
poziur; 1 vakcinacija/imunizacija/skiepijima; sveikatos elgsenos modeliai (pacients
attitude/knowledge toward vaccination/immunization, attitude toward safety/eficiency/necessity,
factors which leads attitude toward vaccination/immunization; Health Behavior Models).

Mokslinis straipsnis, knyga, praneSimas ar teisés aktas buvo atrenkami i literatliros

Saltiniy analize, jei jis atitiko Siuos kriterijus:

1. Jame nagrinéjamas pacienty poziiiris 1 vakcinacijos sauguma, nauda, veiksminguma,
vaiky skiepijimo kalendoriy; pacienty pozitris ir zinios apie vakcinacija: nuo gripo,
pneumokokinés infekcijos, ZPV infekcijos, difterijos ir stabligés. Jei nagrinéjami
pacienty informacijos apie skiepus S$altiniai, informacijos pakankamumas bei
veiksniai lemiantys pacienty pozitri | vakcinacija.

2. Tinkamas apzvalgai mokslinis straipsnis, praneSimas ar knyga publikuoti ne seniau
nei 2001 metais.

3. Aiskus publikuojamo moklinio tyrimo tikslas, jo atlikimo metodika, imties sudarymo
principai.

4. Straipsnis publikuojamas lietuviy arba angly kalbomis.

Vilniaus miesto pacienty poziiiriui | vakcinacija iStirti buvo atliktas paplitimo tyrimas.
Respondentams taikyti tokie atrankos kriterijai: pacientai tur¢jo biiti ne jaunesni nei 18 mety,
atmetimo Kkriterijus: paciento nenoréjimas dalyvauti tyrime, pacientai nemokantys lietuviy
kalbos, jaunesni nei 18 mety. Apklausa buvo atlickama nuo liepos mén. 2011 m. iki kovo meén.
2012 m.

Suaugusiyju pacienty poziiiriui i skiepus nustatyti i§ Vilniaus mieste veikianciy 11

polikliniky SAM sistemos saraso atsitiktinés atrankos biidi pasirinktos Seskinés, Naujininky,
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Karoliniskiy, Lazdyny, Centro, Naujosios Vilnios, Antakalnio poliklinikos. Prie§ atliekant
apklausa buvo gautas polikliniky vadovy leidimas apklausti pacientus.

Specialiai Sio tyrimo apklausai buvo parengta anoniminé apklausos anketa (zr. A prieda),
kuri buvo sudaryta remiantis iSanalizuota literattra. Ja sudaré 34 klausimai (uzdari ir atviri),
skirti gauti  bendrus respondento  duomenis (gimimo metai, lytis, gyvenamoji vieta,
i§silavinimas, vidutinés pajamos vienam $eimos nariui per ménesi, ligos, kurios buvo nustatytos
ar gydytos per praéjusius 12 ménesiy, ar sirges sunkia gripo forma), suzinoti pacienty pozitiri
apie vakcinas, vakcinacija (pozidiris 1 skiepy sauguma, naudinguma, efektyvuma, skiepu
kalendoriy, pozitri { gripo vakcinos sauguma bei efektyvuma, prieinamuma), suzinoti pacienty
informuotuma apie vakcinas, vakcinacija (pacienty informuotumas apie skiepus nuo difterijos ir
stabligés, apie gripo pavojinguma, apie skiepijimo nuo gripo rekomenduojamus asmenis, apie
7PV, vakcinavija nuo ZPV bei $ios infekcijos rysi su gimdos kaklelio véZiu, apie informacijos
apie skiepus pakankamuma, apie dazniausius informacijos Saltinius, apie Ziniasklaidos jtakq) taip
pat buvo siekiama suzinoti ar pacientams gydytojai rekomendavo kiekvienais metais skiepytis
gripo ir pneumokokine vakcinomis, siekiant suZinoti vakcinacijos apimtis, pacienty buvo
klausiama ar skiepijosi Siemet, jei ne tai dél kokiy priezasCiy, ir ar skiepysis kitais metais.
Atsakymai { klausimus apie poziiiri bendrai | vakcinacija ir atskiras vakcinas pateikti rangine
skale (1 balas — absoliuciai sutinku (pritariu), 2 balai — sutinku, 3 balai — nei sutinku, nei
nesutinku, 4 balai — nesutinku, 5 balai - visiSkai nesutinku, 6 balai — nezinau). Atsakymu
variantas ,, Nezinau* analizuojant duomenis buvo atmestas, kadangi buvo tyriami tik tie, kurie
tur¢jo poziiri 1 skiepus. Atsakymai i klausimus apie rekomendacijas vakcinuotis, apie Zinias apie
vakcinas, apie informacijos pakankamuma, Ziniasklaidos itaka bei vakcinacijos apimtis buvo
pateikti nominaline skale (1 balas — taip, 0 baly — ne).

Pries pateikiant anketas respondentams, jie trumpai buvo supazindinti su tyrimo tikslu,
jiems buvo pravesta anketos pildymo instrukcija. Pacientai anketas pildé pazymédami varnele
jiems tinkanti atsakymo varianta (-us) arba jraSydami atsakyma jam paliktoje vietoje.

Prie§ atliekant apklausa klausimyno tinkamumui ivertinti buvo atliktas bandomasis
tyrimas, kuriuo metu buvo apklausta 20 pacienty. Atsizvelgus i pacienty komentarus ir
pastebejus anketos trikumus, anketa buvo pakoreguota.

Prie§ atlieckant apklausa poliklinikuose, i§ polikliniky vadovy buvo suZinotas
prisiregistravusiy kiekvienoje poliklinikoje suaugusiy pacienty skai€ius, taigi bendras pacienty
skaiCius 1§ visy 7 polikliniky buvo: 383829 pacienty. Naudojantis internetine imties dydzio
skai¢iuokle [68] (pasirenakame 3,5 % tiksluma, 95% pasikliovimo lygmeni), gauname tyrimo
imt] 782. Anketas uzpildé visi pacientai, kurie sutiko dalyvauti tyrime bei atitiko atrankos
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kriterijus. IS viso buvo apklausta ir panaudota analizei 593 suaugusiy Vilniaus miesto polikliniky
pacienty (atsakymo procentas nuo planuoto skaiciaus 75,8 % ).

[13

Statistiné duomeny analizé atlikta naudojant , SPSS 16.0 , »WinPepi
kompiuterines programas. Kategoriniu duomenu analizé atlikta naudojant chi
kvadrato (y2) ir Figerio tiksluji metoda. Ranginiu duomenu analizei buvo
panaudoti Mann — Whitney ir Kruskal - Wallis testai, taip pat buvo skaic¢iuota
mediana, moda bei vidurkis. Statistinio reiksmingumo lygmuo «=0, 05, skirtumas
buvo vertinamas kaip statistiskai reiksmingas, kai p < 0, 05.

Siekiant nustatyti veiksnius, kurie galéjo itakoti pacienty poziori i
skiepus, atlikta binariné logistiné regresija. Poziliriui nustatyti iSrinkti klausimai
apie skiepus, kurie labiausiai galéjo itakoti pacienty poziiiri (iSrinkti tokie klausimai: “Kokia
Jisy nuomone, ar skiepai yra saugiis”, “Skiepai duoda zymiai daugiau naudos, negu Zalos”,
“Skiepai yra veiksmingi (efektyviis)”, “Vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemy, nei nuo
Ju apsaugo”, “ Persirgti infekcine liga yra saugiau nei nuo jos vakcinuotis”, “Persirgti infekcine
liga yra naudingiau, nei vakcinuotis”, *“ Vakcinuoti vaikus reikia reguliariai pagal nustatyta
skiepy kalendoriy, kad jiems uZztikrinti ilgalaik¢ apsauga nuo pavojingy infekcijy”,
“Suaugusiems profilaktiskai kas 10 mety reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos ir stabligés”, “AS
skiepijausi nuo gripo pernai”’, “AS ruoSiuosi pasiskiepyti ar skiepijausi nuo gripo Siemet”). IS
visy iSrinkty klausimy sudaryta viena nauja kintamoji, kuri buvo sudaroma sumuojant visy
iSrinkty klausimy atsakymu balus, taigi buvo gautas bendras visy naudojamuy Siai analizei

(13

klausimy balas (pries atlickant sumavima, klausimy atsakymy variantas “ nezinau” buvo
pasalintas, taip pat buvo paSalintos ir praleistos reikSmeés, o taip pat perkoduotos kai kurios
kintamosios). Gauta bendra klausimy atsakymy skaitiné suma perkoduota { 2 grupes remiantis
treCiojo kvartilio reikSme (> 33 = 1 (neigiamas poziiiris), < 32 = 0 (teigiamas pozilris)).
Pasirinkti veiksniai, kurie miisy manymu labiausiai galéjo itakoti pacienty poziiiri reikalui esant
buvo perkoduoti. Buvo pasirinkti tokie veiksniai (lytis: 1 = vyras, 0 = moteris; iSsilavinimas: 1 =
aukstasis, austesnysis, 0 = kiti; pajamos: 1 =< 800, 0 =>800 ; Ziniasklaidos jtaka: 1 =
taip, 0 = ne; gyvenamoji vieta: 1 = Vilnius, 0 = kiti; informacijos pakankamumas: 1 =
taip, 0 = ne; sunki gripo forma: 1 = taip, 0 = ne). Duomeny suderinamumui vertinti pasirinktas
Hosmer’io — Lemeshow’o y > suderinamumo kriterijus. Vertinant kaip modelio teoriniai dydziai,
atitinka realiuosius, naudotas Cox‘o ir Snell‘o kriterijus, klasifikaciné¢ analizuojamy poZymiy

lentelé. Veiksniy itaka jvertinta panaudojus Sansy santyki (OR) su 95 proc. pasikliautiniais

intervalais (PI).
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5.1 Apklausos dalyviy charakteristika

1 lentelé. Apklausty pacienty dalis kiekvienoje poliklinikoje

Poliklinika Respondenty skaicius Procentai
Segkinés 109 18,4
Naujininky 67 11,3
Karoliniskiy 93 15,7
Lazdyny 75 12,6
Antakalnio 89 15,0
Naujosios Vilnios 74 12,5
Centro 86 14,5
I§ viso: 593 100

Tyrime sudalyvavo 593 (atsakymo procentas nuo planuoto skaiciaus 75,8 %) Vilniaus
miesto polikliniky pacienty. Daugiausia pacienty apklausta Seskinés, Karoliniskiy, Antakalnio

bei Centro poliklinikose (1 lentelé).

2 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lyti

Lytis Respondenty skaicius Procentai
Vyras 236 40,3
Moteris 350 59,7
IS viso: 586 100

Neatsake — 7 (1,2 %)
Tarp dalyviy buvo daugiau motery nei vyry (59,7 % ir 40,3 %, atitinkamai) (2 lentelg).
Taigi motery buvo 1,5 karto daugiau.

3 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal amziaus grupes

AmZiaus grupés Respondenty skaicius Procentai
18 — 24 m. 60 10,2

25 -34 m. 169 28,8
35—44 m. 161 27,5

45 — 54 m. 94 16,0
55—-64 m. 75 12,8

65 m. ir daugiau 27 4,6

I8 viso: 586 100

Nepriskirti jokiai grupei — 7 (1,2 %)
Tyrime sudalyvavo pacientai nuo 18 iki 77 mety. Respondenty amziaus vidurkis 40,3
metai, mediana — 39. Pagal amziy respondentai suskirstyti i 6 grupes. Daugiausia pacienty buvo

25 —34 m. ir 35 — 44m. amziaus grupése (28,8 % ir 27,5 %, atitinkamai) (3 lentele).

4 lentele. Respondenty pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta
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Gyvenamoji vieta Respondenty skaicius Procentai
Vilnius 546 92,9
Vilniau raj. 37 6,3

Kita 5 0,9

I§ viso: 588 100

Neatsake — 5 (0,8 %)

I8 visuy apklaustyju dauguma gyvena Vilniuje (92,9 %) (4 lentel¢).

5 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal iSsilavinima

ISsilavinimas Respondenty skaifius Procentai
Aukstasis 211 35,9
AukStasnysis 147 25,0
Specialus vidurinis 53 9,0
Vidurinis su prof. mok. 73 12,4
Vidurinis 67 11,4
Pagrindinis su prof.mok. 11 1,9
Pagrindinis 17 2,9
Pradinis 8 1,4

IS viso: 587 100

Neatsaké — 6 (1,0 %)

IS tyrime dalyvavusiy pacienty, dauguma buvo aukstojo ir aukStesniojo iSsilavinimo

(35,9 % ir 25,0 %, atitinkamai) (5 lentele).

6 lentelé. Pacienty pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam Seimos nariui per ménesi

Vidurinés pajamos vienam Respondenty skaicius Procentai
Seimos nariui per mén.

Iki 400 Lt 21 3,6

400 — 600 Lt 71 12,2

601 — 800 Lt 174 29,9

801 — 1200 Lt 181 31,1

1200 ir daugiau 135 23,2

IS viso: 582 100

Neatsake — 11 (1,9 %)

Daugumos apklaustyjy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per meénesi - 601 — 800

Lt (29,9 %) bei 801 — 1200 Lt (31,1 %) (6 lentele).

7 lentelé. Pacienty pasiskirstymas pagal nustatytas arba gydytas ligas per praé¢jusius 12 mén.

Nustatytos ar gydytos ligos Respondenty skaicius Procentai
per praéjusius 12 mén.

Taip 232 39,8

Ne 351 60,2

IS viso: 583 100

Neatsaké — 10 (1,7 %)
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Pas daugiau nei pusg (60,2 %) tyrime dalyvavusiy pacienty per pra¢jusius 12 ménesiy

nebuvo nustatytos ar gydytos jokios ligos (7 lentelg).

8 lentelé. Ligos, kurios buvo nustatytos arba gydytos per praéjusius 12 ménesiy

Atsakymai I Respondenty skaicius | Procentai
Padidéjes kraujo spaudimas
Taip 89 15,2
Ne 495 84,8
I§ viso: 584 100
Diabetas
Taip 32 5,5
Ne 552 94,5
I8 viso: 584 100
Miokardo infarktas
Taip 2 0,3
Ne 582 99,7
I8 viso: 584 100
Kriitinés angina
Taip 12 2,1
Ne 572 97,9
I8 viso: 584 100
Sirdies nepakankamumas
Taip 20 3,4
Ne 564 96,6
I8 viso: 584 100
Reumatinis artritas
Taip 1 0,2
Ne 583 99,8
I8 viso: 584 100
Stuburo ligos
Taip 79 13,5
Ne 505 86,5
I8 viso: 584 100
Létinis bronchitas, emfizema
Taip 16 2,7
Ne 568 97,3
I8 viso: 584 100
Létinis pielonefritas, Slapimo taky infekcija
Taip 18 3,1
Ne 566 96,9
I8 viso: 584 100
Bronchiné astma
Taip 31 5,3
Ne 553 94,7
I8 viso: 584 100
Gastritas arba opaligé
Taip 51 8,7
Ne 533 91,3
I8 viso: 584 100
Kita
Taip 13 2,2
Ne 571 97,8
I8 viso: 584 100

Neatsaké — 9 (1,5 %)
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IS 8 lentelés matyti, kad dazniausios ligos, kurios buvo pacientams diagnozuotos arba
gydytos per praéjusius 12 mén. buvo: padidéjgs kraujo spaudimas — taip atsaké 89 (15,2 %)
pacienty, o kita dazna liga — stuburo ligos — taip atsaké 79 (13,5 %) dalyviy (8 lentelé). Ligas,
kurias reikéjo irasyti jei ju nebuvo anketos klausimo pateiktame sarase, irasé tik 13 pacienty, tai
buvo tokios ligos, kurios buvo gydytos arba nustatytos jiems per pra¢jusius 12 mén.: angina (0,2
%), apendicitas (0,2 %), bronchitas (0,2 %), danty kariesas (0,2 %), galvos trauma (0,2 %),
gripas (0,2 %), kojos luzys (0,2 %), kraujo uzkrétimas (0,2 %), mazakraujysté (0,2 %), padidgjés
cholesterolis (0,2 %), sinusitas (0,2 %), skydliaukés defektas (0,2 %) bei pazymejo atsakymo
variantg “kita”, bet neiraseé ligos (0,2 %).

5.2 Pacienty poziiris j skiepy sauguma, nauda, veiksminguma, vaiky skiepijimo kalendoriy

9 lentelé. Pacienty pozitris 1 skiepy sauguma

Skiepai yra saugiis

Atsakymai Respondenty skaiCius Procentai
Absoliuciai sutinku (pritariu) 56 10,4
Sutinku 251 46,7

Nei sutinku, nei nesutinku 138 25,7
Nesutinku 69 12,8
Visiskai nesutinku 23 4,3

I$ viso: 537 100

Neatsake — 6 (1,0 %), “ Neznau* — 50 (8,5 %) Mediana = 2, Moda =2

Su teiginiu ,,Skiepai yra saugiis* dauguma respondenty — 307 (57,1 %) sutiko (absoliuciai
sutiko arba sutiko), nei sutiko, nei nesutiko — 138 (25,7 %) (9 lentele).

10 lentelé. Pacienty poziiirio i skiepu sauguma pasiskirstymas pagal amziaus grupes

Skiepai yra saugis
Atsakymai Absoliu - | Sutinku Nei Nesutinku | Visiskai IS viso:

¢iai abs.sk. sutinku, abs.sk. nesutinku

sutinku (%) nei (%) abs.sk.

(pritariu) nesutinku (%)

abs.sk. abs.sk.
Amziaus gr. (%) (%)
18 —24 m. 3 (6,1) 28 (57,1) 14 (28,6) 3(6,1) 1(2,0) 49 (100)
25 —-34 m. 13 (18,6) | 74 (48,7) 41 (27,0) 15(9,9) 9(5,9) 152 (100)
35-44 m. 19 (12,1) | 70 (44,6) 37 (23,6) 28 (17,8) 3(1,9) 157 (100)
45 — 54 m. 8(9,9) 36 (44,4) 23 (28,4) 9(11,1) 5(6,2) 81 (100)
55-64 m. 9(3,4) |25(37,3) 17 (25,4) 12 (17,9) 4 (6,0) 67 (100)
65 ir daugiaum. | 3 (12,0) 18 (72,0) 1 (4,0) 2 (8,0) 1(4,0) 25 (100)
IS viso: 55(10,4) | 251(47,3) | 133(25,0) | 69 (13,0) 23 (4,3) 531 (100)

Kruskal — Wallis, x “= 5,808, df = 5, p = 0,325
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Analizuojant pagal amziaus grupes statistiskai reikSmingas skirtumas tarp amziaus grupiy
nebuvo rastas (p = 0,325). Amziaus grupéje 18 — 24 m. su teiginiu ,, Skiepai yra saugiis* sutiko
(absoliuciai sutiko arba sutiko) 63,3 % respondenty, kai tuo tarpu 65 ir vyresniy grupéje —
84,0 %, Sis skirtumas nebuvo statistiskai reikSmingas (p = 0,065) (10 lentelé).

11 lentelé. Pacienty pozitirio { vakcinos sauguma pasiskirstymas pagal lyti

Skiepai yra saugiis

Lytis Vyrai Moterys IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 16 (7,7) 37 (11,5) 53 (10,0)
Sutinku 107 (51,2) 142 (44,1) 249 (46,9)
Nei sutinku, nei nesutinku 53 (25,4) 84 (26,1) 137 (25,8)
Nesutinku 22 (10,5) 47 (14,6) 69 (13,0)
Visiskai nesutinku 11 (5,3) 12 (3,7) 23 (4,3)
I$ viso: 209 (100) 322 (100) 531 (100)

Mann — Whitney U = 33344,000; p = 0,850

Su teiginiu, kad skiepai yra saugiis sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis
vyruy nei motery (58,9 % ir 55,6 %, atitinkamai), Sis skirtumas nebuvo statistiSkai reikSmingas
(p = 0,458). StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp lyCiy, pasirenkant atsakyma i §i teigini nebuvo
(p=0,850) (11 lentele).

12 lentelé. Pacienty pozitirio 1 vakcinos sauguma pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

Skiepai yra saugiis

Gyv. vieta Vilnius Vilniaus raj. | Kita I$ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) | 49 (9,9) 4 (12,5) 1 (20,0) 54 (10,2)
Sutinku 231 (46,7) 17 (53,1) 1 (20,0) 249 (46,8)
Nei sutinku, nei nesutinku 130 (26,3) 5(15,6) 2 (40,0) 137 (25,8)
Nesutinku 63 (12,7) 5(15,6) 1 (20,0) 69 (13,0)
Visiskai nesutinku 22 (4,4) 1(3,1) -- 23 (4,3)
IS viso: 495 (100) 32 (100) 5(100) 532 (100)

Kruskal — Wallis, x “= 0,688, df =2, p = 0,709
Analizuojant pagal gyvenamaja vieta statistiSkai reikSmingo skirtumo tarp gyvenamosios
vietos grupiy nebuvo rasta (p = 0,709). Didziausia dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba

sutikusiy) su teiginiu gyveno Vilniaus rajone (56,3 %) (12 lentele).
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13 lentelé. Pacienty pozitrio { vakcinos sauguma pasiskirstymas pagal iSsilavinima

Skiepai yra saugis
Atsakymai | Absoliuc¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | VisiSkai I§ viso:
sutinku abs.sk. nei abs.sk. nesutinku
(pritariu) (%) nesutinku (%) abs.sk.
abs.sk. abs.sk. (%)
I$silavinimas (%) (%)
Aukstasis 17 (8,8) 89 (46,1) 55 (28,5) 25 (13,0) 7 (3,6) 193
(100)
Aukstesnysis 17 (12,3) 63 (45,7) 32 (23,2) 18 (13,0) 8 (5,8) 138
(100)
Specialus 6 (12,5) 18 (37,5) 13 (27,1) 7 (14,6) 4(8,3) 48
vidurinis (100)
Vidurinis su 8(12,7) 30 (47,6) 14 (22,2) 8 (12,7) 3(4,9) 63
profesiniu mok. (100)
Vidurinis 2(3.4) 34 (57,6) 19 (32,2) 3(5,1) 1(1,7) 59
(100)
Pagrindinis su 1(11,1) 2(22,2) 1(11,1) 5(55,6) -- 9
profesiniu mok. (100)
Pagrindinis 1(6,2) 11(68,8) 3 (18,8) 1(6,2) - 16
(100)
Pradinis 2 (33,3) 3 (50,0) -- 1(16,7) - 6
(100)
I$ viso: 54 (10,2) 250 (47,0) | 137 (25,8) 68 (12,8) 23 (4,3) 532
(100)

Kruskal — Wallis, x *= 8,112, df =7, p= 0,323

Apdorojus duomenis, nustatyta, kad su teiginiu, kad skiepai yra saugts didesné dalis, kuri
sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) buvo Zemesnio iSsilavinimo pacienty grupése, t.y. turinciy
pradini bei pagrindini i$silavinimus (83,3 % ir 75,0 %, atitinkamai), skirtumas tarp $iy grupiy
nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,678). StatistiSkai reikSmingas skirtumas tarp visu

i§silavinimo grupiy irgi nebuvo rastas (p = 0,323) (13 lentele).
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14 lentelé. Pacienty pozitirio i vakcinos sauguma pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam

Seimos nariui per ménesi

Skiepai yra saugiis
Pajamos | iki 400 Lt | 400 — 601 —800 | 801 —1200 | 1200 Ltir | IS viso:
600 Lt Lt Lt >
abs.sk. abs.sk. abs.sk. (%) | abs.sk. (%) | abs.sk. (%)

Atsakymai (%) (%)
Absoliudiai - 4 (6,2) 19 (11,8) 15(9,3) 15 (12,7) 53 (10,1)
sutinku (pritariu)
Sutinku 13(61,9) |27 (42,2) | 77 (47,8) 75 (46,3) 54 (45,8) 246 (46,8)
Nei sutinku, nei 4(19,0) |20(31,2) |39(24,2) 43 (26,5) 30 (25,4) 136 (25,9)
nesutinku
Nesutinku 4 (19,0) 11(17,2) | 21(13,0) 19 (11,7) 13 (11,0) 68 (12,9)
Visiskai nesutinku | -- 2(3,1) 5(@3,1) 10 (6,2) 6 (5,1) 23 (4,4)
I$ viso: 21 (100) | 64 (100) | 161 (100) | 162 (100) | 118 (100) | 526 (100)

Kruskal — Wallis, x “= 3,207, df =4, p= 0,524

Daugumai sutinkan¢iy (absoliu¢iai sutinkan¢iy arba sutinkan¢iy) su teiginiu, vidutinés

pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo iki 400 Lt ir 601 — 800 Lt (61,9% ir 59,6 %,

atitinkamai), skirtumas tarp Siy grupiu nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,841). StatistiSkai

reikSmingas skirtumas tarp visy grupiy irgi nerastas (p = 0,524) (14 lentel¢).

15 lentelé. Pacienty pozitrio i vakciny sauguma pasiskirstymas,atsizvelgiant i ziniasklaidos jtaka

Skiepai yra saugiis
Atsakymai Taip Ne I$ viso:
abs.sk. (%) abs.sk(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) 18 (13,4) 37 (9,3) 55(10,3)
Sutinku 74 (55,2) 176 (44,1) 250 (46,9)
Nei sutinku, nei nesutinku 16 (11,9) 120 (30,1) 136 (25,5)
Nesutinku 19 (14,2) 50 (12,5) 69 (12,9)
Visiskai nesutinku 7(5,2) 16 (4,0) 23 (4,3)
IS viso: 134 (100) 399 (100) 533 (100)

Mann — Whitney U = 23490,000; p = 0,025

Analizuojant pagal Ziniasklaidos jtaka, kuri gal¢jo turéti jtakos susiformuoti respondenty

poZilriui apie vakciny sauguma, rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp grupiy (p = 0,025).

Didziausia dalis sutikusiy (absoliu¢iai sutikusiy arba sutikusiy) buvo tarp ty, kuriems

ziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas pakeit¢ ju pozilri 1

vakcinacija (68,7 %) (15 lentele).
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16 lentelé. Skiepy nauda ir zala

Skiepai duoda Zymiai daugiau naudos, negu Zalos
Respondenty skaiius Procentai

Absoliuciai sutinku (pritariu) 46 8,7

Sutinku 273 51,7
Nei sutinku, nei nesutinku 131 24.8
Nesutinku 60 11,4
VisiSkai nesutinku 18 3,4

I$ viso: 528 100

Neatsake — 5 (0,8 %), “Nezinau” — 60 (10,2 %) Mediana =2 , Moda = 2
Daugiau nei pusé responety (60,4 %) sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su teiginiu,
kad vakcinos duoda Zymiai daugiau naudos, negu zalos, o nesutiko (visiSkai nesutiko arba

nesutiko) tik 14,8 % dalyviu (16 lentele).

17 lentelé. Pacienty pozitirio 1 vakcinos nauda pasiskirstymas pagal amziaus grupes

Skiepai duoda Zymiai daugiau naudos, negu Zalos
Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai IS viso:
sutinku nei nesutinku
(pritariu) nesutinku
Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%) | abs.sk.(%) abs.sk. (%) | abs.sk. (%)
18 —24 m. 2(3,9) 33 (64,7) 14 (27,5) 1(2,0) 1(2,0) 51
(100)
25-34m. 13 (8,7) 78 (52,3) 37 (24,8) 19 (12,8) 2 (1,3) 149
(100)
35-44m. 16 (10,7) 70 (46,7) 37 (24,7) 22 (14,7) 5@3.3) 150
(100)
45— 54 m. 5(6,6) 40 (52,6) 19 (25,0) 6(7,9) 6(7,9) 76
(100)
55-64 m. 7 (10,1) 32 (46,4) 18 (26,1) 9 (13,0) 343 69
(100)
65 ir daugiau 2(7,7) 20 (76,0) -- 3(11,5) 1(3,8) 26
m. (100)
I$ viso: 45 (8,6) 273 (52,4) | 124 (24,0) 60 (11,5) 18 (3,5) 521
(100)

Kruskal — Wallis, x “=4,718, df =5, p = 0,451

Analizuojant pagal amziaus grupes statistiSkai reikSmingo skirtumo tarp amziaus grupiy
nebuvo rasta (p = 0,451). Amziaus grupéje 18 — 24 m. su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba
sutiko) 68,6 %, kai tuo tarpu 65 ir vyresniy amziaus grupéje — 84,6 %, statistiSkai reikSmingas

skirtumas tarp $iy grupiy irgi nebuvo nustatytas (p = 0,130) (17 lentele).
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Skiepai duoda Zymiai daugiau naudos, negu Zalos

Lytis Vyrai Moterys I§ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 13 (6,5) 31(9,7) 44 (8,4)
Sutinku 110 (55,0) 162 (50,5) 272 (52,2)
Nei sutinku, nei nesutinku 52 (26,0) 75 (23,4) 127 (24,4)
Nesutinku 23 (11,5) 37 (11,5) 60 (11,5)
Visiskai nesutinku 2(1,0) 16 (5,0) 18 (3,5)
I$ viso: 200 (100) 321 (100) 521 (100)

Mann — Whitney U = 31723,000; p = 0,806

Kad skiepai duoda Zymiai daugiau naudos, negu zalos sutiko (absoliuciai sutiko arba

sutiko) panasiai tiek vyrai, tieck moterys (61,5 % ir 60,1 %, atitinkamai). StatistiSkai reikSmingo

skirtumo tarp lyCiy, pasirenkant atsakyma i teigini nebuvo (p = 0,806) (18 lentele).

19 lentelé. Pacienty pozitirio 1 vakciny nauda pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

Skiepai duoda Zymiai dau

ciau naudos, negu Zalos

Gyv. vieta Vilnius Vilniaus raj. | Kita I§ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 41 (8,4) 4(12,1) -- 45 (8,6)
Sutinku 254 (52,3) 17 (51,5) 2 (50,0) 273 (52,2)
Nei sutinku, nei nesutinku 118 (24,3) 7(21,2) 2 (50,0) 127 (24,3)
Nesutinku 55(11,3) 5(15,2) - 60 (11,5)
Visiskai nesutinku 18 (3,7) -- -- 18 (3,4)
I$ viso: 486 (100) 33 (100) 4 (100) 523 (100)

Kruskal — Wallis, x *= 0,358, df =2, p= 0,836

Analizuojant pagal gyvenamaja vieta statistiskai reikSmingo skirtumo tarp gyvenamosios

vietos grupiy nebuvo rasta (p = 0,836). Diden¢ dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba

sutikusiy) gyveno Vilniaus rajone (63,6 %) (19 lentele).



20 lentelé. Pacienty pozitrio { vakciny nauda pasiskirstymas pagal i$silavinima

53

Skiepai duoda Zymiai daugiau naudos, negu Zalos

Atsakymai Absoliu¢i | Sutinku Nei Nesutinku | Visiskai | IS viso:
ai sutinku sutinku, nesutinku
(pritariu) nei
nesutinku

abs.sk.(% | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.
I$silavinimas ) (%)
Aukstasis 16(8,6) |95(51,4) 41(22,2) 26 (14,1) 7 (3,8) 185(100)
Aukstesnysis 17 (12,2) | 63 (45,3) 42 (30,2) 15 (10,8) 2(1,4) 139 (100)
Spec. vidurinis 5(10,0) | 23 (46,0) 14(28,0) 2 (4,0) 6(12,0) | 50(100)
Vidurinis su p. m. 7(10,8) | 36 (55,4) 11(16,9) 10 (15,4) 1(1,5) 65 (100)
Vidurinis - 36 (67,9) 12 (12,6) 4(7,5) 1(1,9) 53 (100)
Pagrindinis su p. m. | -- 6 (75,0) 1(12,5) -- 1(12,5) 8 (100)
Pagrindinis -- 10 (62,5) 5(31,2) 1(6,2) - 16 (100)
Pradinis -- 4 (66,7) 1(16,7) 1(16,7) -- 6 (100)
I$ viso: 45(8,6) | 273(52,3) | 127(24,3) | 59(11,3) 18 (3,4) | 522(100)

Kruskal — Wallis, x “= 1, 348, df =7, p = 0,987

Didesné dalis sutikusiy (absoliu€iai sutikusiy arba sutikusiy) su teiginiu buvo tarp maziau

i§silavinusiy pacienty t.y. turin¢iy vidurini, pradini ir pagrindini su profesiniu mokymu

i§silavinimus (67,9 %, 66,7 % ir 75,0 %, atitinkamai), skirtumas tarp ju nebuvo statistiSkai

reikSmingas (p = 0,984). StatistiSkai reikSmingas skirtumas tarp visy iSsilavinimo grupiy irgi

nenustatytas (p = 0,987) (20 lentele).

21 lentelé. Pacienty poziiirio i vakcinos nauda pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam

Seimos nariui per ménesi

Skiepai duoda Zymiai daugiau naudos, negu Zalos
Pajamos | Iki400 Lt | 400—-600 | 601 —800 | 801—1200 | 1200 Ltir | I8 viso:
Lt Lt Lt >
abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Atsakymai
Absoliudiai - 5(8,3) 12 (7,5) 12 (7,6) 15 (12,5) 44 (8,5)
sutinku
Sutinku 11(61,1) 29 (48,3) 91 (56,5) 81 (51,3) 56 (46,7) 268 (51,8)
Nei sutinku, 6 (33,3) 11(18,3) 44 (27,3) 34 (21,5) 33 (27,5) 128 (24,8)
nei nesutinku
Nesutinku 1(5,6) 14 (23,3) 10 (6,2) 21(13,3) 13 (10,8) 59 (11,4)
Visiskai -- 1(1,7) 4(2,5) 10 (6,3) 325 18 (3,5)
nesutinku
I8 viso: 18 (100) 60 (100) 161 (100) | 158 (100) 120 (100) | 517 (100)

Kruskal — Wallis, *=3,054, df =4, p =10,549
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Kad vakcinacija duoda zymiai daugiau naudos, negu zalos, didesné dalis ty, kurie sutiko
(absoliuciai sutiko arba sutiko) buvo tarp ty, kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per
meénesj buvo 601 — 800 Lt ir iki 400 Lt (64,0 % ir 61,1 %, atitinkamai), skirtumas tarp $iy grupiy
buvo statistiSkai nereikSmingas (p = 0,811). StatistiSkai reikSmingas rySys tarp visy grupiy

grupiy irgi nebuvo gautas (p = 0,549) (21 lentele).

22 lentelé. Pacienty pozitrio i vakciny nauda pasiskirstymas, atsizvelgiant | Ziniasklaidos itaka

Skiepai duoda Zymiai daugiau naudos, negu Zalos
Atsakymai Taip Ne IS viso:
abs.sk.(%) abs.sk (%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) 20 (15,3) 25 (6,4) 45 (8,6)
Sutinku 77 (58,8) 195 (49,6) 272 (51,9)
Nei sutinku, nei nesutinku 15 (11,5) 114 (29,0) 129 (24,6)
Nesutinku 13 (9,9) 47 (12,0) 60 (11,5)
Visiskai nesutinku 6 (4,6) 12 (3,1) 18 (3,4)
I$ viso: 131 (100) 393 (100) 524 (100)

Mann — Whitney U = 20807,000; p < 0,001

Didesné dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) su teiginiu, buvo tarp ty,
kuriems ziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas pakeité ju pozitri |
vakcinacija (74,0 %). Nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp grupiuy (p < 0,001)
(22 lentele).

23 lentele. Pacienty pozitris i skiepu efektyvuma

Skiepai yra veiksmingi (efektyviis)
Respondenty skaicius Procentai

Absoliuciai sutinku (pritariu) 59 11,1
Sutinku 268 50,4
Nei sutinku, nei nesutinku 118 22,2
Nesutinku 66 12,4
VisiSkai nesutinku 21 3,9

I$ viso: 532 100

Neatsake — 9 (1,5 %), “ Nezinau® — 52 (8,9 %) Mediana =2, Moda =2

Daugiau nei pusé respondenty (61,5 %) sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su teiginiu,
kad skiepai yra efektyvis, nei sutiko, nei nesutiko — 22,2 % , nesutiko (visiSkai nesutiko arba
nesutiko) — 16,4 % (23 lentelé).
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Skiepai yra veiksmingi (efektyviis)

Atsakymai Absoliuciai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | VisiSkai Is
sutinku nei nesutinku viso:
(pritariu) nesutinku
Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%) | abs.sk.(%) abs.sk.(%) | abs.sk.(%)
18 —24 m. 7 (14,6) 26 (54,2) 14 (29,2) -- 1(2,1) 48
(100)
25-34 m. 16 (10,3) 84 (54,2) 36 (23,2) 15(9,7) 4(2,6) 155
(100)
35-44m. 14 (9,2) 64 (42,1) 38 (25,0) 29 (19,1) 7 (4,6) 152
(100)
45 — 54 m. 8 (10,0) 45 (56,2) 12 (15,0) 11 (13,8) 4 (5,0) 80
(100)
55—-64 m. 11 (16,9) 29 (44,6) 13 (20,0) 7 (10,8) 5(7,7) 65
(100)
65 ir daugiau 3(11,5) 18 (69,2) 1(3,8) 4 (15,4) - 26
m. (100)
I$ viso: 59 (11,2) 266 (50,6) | 114 (21,7) 66 (12,5) 21 (4,0) 526
(100)

Kruskal — Wallis, x *= 12,136, df = 5, p = 0,033

Analizuojant pagal amZiaus grupes buvo rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp

amziaus grupiy (p = 0,033). Didesnés dalys sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) buvo

18 — 24 m. ir 65 ir vyresniy amziaus grupése (68,8 % ir 80,8 %, atitinkamai), skirtumas nebuvo
statistiSkai reikSmingas (p = 0,266) (24 lentel¢).

25 lentelé. Pacienty pozitrio i vakciny efektyvuma pasiskirstymas pagal lyti

Skiepai yra veiksmingi (efektyviis)

Lytis Vyrai Moterys I$ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) | 20 (9,5) 38 (12,1) 58 (11,0)
Sutinku 109 (51,7) 155 (49,4) 264 (50,3)
Nei sutinku, nei nesutinku 52 (24,6) 64 (20,4) 116 (22,1)
Nesutinku 26 (12,3) 40 (12,7) 66 (12,6)
VisiSkai nesutinku 4(1,9) 17 (5,4) 21 (4,0)
I$ viso: 211 (100) 314 (100) 525 (100)

Mann — Whitney U = 33093,500; p = 0,983

Kad skiepai yra efektyviis sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) panaSiai tiek vyrai, tiek

moterys (61,1 % ir 61,5 %, atitinkamai). StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp ly¢iy, pasirenkant

atsakyma { teigini nebuvo (p = 0,983) (25 lentele).
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Skiepai yra veiksmingi (efektyviis)

Gyv.vieta Vilnius Vilniaus raj. | Kita IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 53 (10,8) 4 (12,1) 2 (66,7) 59 (11,2)
Sutinku 247 (50,2) 19 (57,6) -- 266 (50,4)
Nei sutinku, nei nesutinku 110 (22,4) 5(15,2) 1(33,3) 116 (22,0)
Nesutinku 62 (12,6) 4 (12,1) -- 66 (12,5)
Visiskai nesutinku 20 (4,1) 1(3,0) -- 21 (4,0)
I$ viso: 492 (100) 33 (100) 3 (100) 528 (100)

Kruskal — Wallis, x *= 2,718, df =2, p = 0,257

Didesné dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy), kad skiepai yra efektyviis,

gyveno Vilniaus rajone (69,7 %). StatistiSkai reikSmingas skirtumas tarp gyvenamosios vietos

grupiy nebuvo rastas (p = 0,257) (26 lentele).

27 lentelé. Pacienty poZzitirio i skiepy efektyvuma pasiskirstymas pagal iSsilavinima

Skiepai yra veiksmingi (efektyvis)

Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai Is
sutinku abs.sk.(%) | nei abs.sk.(%) | nesutinku | viso:
(pritariu nesutinku abs.sk.(%)
abs.sk.(%) abs.sk.(%)
ISsilavinimas
Aukstasis 22 (11,8) 91 (48,7) 43 (23,0) 23 (12,3) 8(4,3) 187
(100)
Aukstesnysis 17 (12,2) 64 (46,0) 34 (24,5) 20 (14,4) 4(2,9) 139
(100)
Specialus 6(11,8) 22 (43,1) 12 (23.5) 7 (13,7) 4(7,8) 51
vidurinis (100)
Vidurinis su 5(7,5) 39 (58,2) 15 (22,4) 6 (9,0) 2 (3,0) 67
prof. m. (100)
Vidurinis 5(8,9) 35 (62,5) 11 (19,6) 4(7,1) 1(1,8) 56
(100)
Pagrindinis su 1(11,1) 3(33,3) -- 4 (44.4) 1(11,1) 9
prof. m. (100)
Pagrindinis 1(8,3) 9 (75,0) 1(8,3) 1(8,3) - 12
(100)
Pradinis 2 (28,6) 2 (28,0) 1(14,3) 1(14,3) 1(14,3) 7
(100)
IS viso: 59 (11,2) 265 (50,2) | 117 (22,2) 66 (12,5) 21 (4,0) 528
(100)

Kruskal — Wallis, ’=6,235,df=7, p=0,513

Analizuojant pagal iSsilavinima pastebimas statistiSkai nereikSmingas skirtumas tarp

i8silavinimo grupiy (p = 0,513). Su tuo teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné

dalis turin¢iy pagrindini bei vidurini i$silavinimus (83,3 % ir 71,4 %, atitinkamai), skirtumas tarp

Siy grupiy irgi buvo statistiskai nereikSmingas (p = 0,396) (27 lentele).
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28 lentelé. Pacienty pozitrio i skiepu efektyvuma pasiskirstymas pagal vidutines pajamas

vienam $eimos nariui per meénesi

Skiepai yra veiksmingi (efektyviis)
Pajamos Iki 400 Lt | 400—-600 | 601 —800 | 801—1200 | 1200 Ltir | IS viso:
Lt Lt Lt >
abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%)

Atsakymai

Absoliudiai 1(5,0) 6 (10,0) 16 (10,2) 14 (8,4) 21(17,5) 58

sutinku (pritariu) (11,1)

Sutinku 4 (20,0) 27 (45,0) | 86 (54.,8) 79 (47,6) 65 (54,2) 261
(49,9)

Nei sutinku, nei 11 (55,0) 16 (26,7) | 32(20,4) 41 (24,7) 17 (14,2) 117

nesutinku (22,4)

Nesutinku 3 (15,0) 10 (16,7) | 17 (10,8) 24 (14,5) 12 (10,0) 66
(12,6)

Visiskai nesutinku | 1 (5,0) 1(1,7) 6 (3,8) 8 (4,8) 54,2 21
(4,0)

I$ viso: 20 (100) 60 (100) 157 (100) | 166 (100) | 120 (100) | 523
(100)

Kruskal — Wallis, y “= 16,536, df =4, p = 0,002

Kad skiepai yra efektyvis didesné dalis sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) tu, kuriy
vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 1200 ir daugiau Lt (71,7 %), tuo tarpu
mazesn¢ dalis - tuy, kuriy pajamos vienam Seimos nariui per meénesi buvo iki 400 Lt (25,0 %),
gautas skirtumas tarp Siy grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p < 0,001). Tarp visu grupiy

gautas skirtumas irgi buvo statistiskai reikSmingas (p = 0,002) (28 lentele).

29 lentele. Pacienty pozitrio i skiepu sauguma pasiskirstyms, atsizvelgiant i ziniasklaidos jtaka

Skiepai yra veiksmingi (efektuviis)
Atsakymai Taip Ne I$ viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) | 27 (21,3) 32 (8,0) 59 (11,2)
Sutinku 69 (54,3) 197 (49,1) 266 (50,4)
Nei sutinku, nei nesutinku 11 (8,7) 105 (26,2) 116 (22,0)
Nesutinku 14 (11,0) 52 (13,0) 66 (12,5)
Visiskai nesutinku 6 (4,7) 15 (3,7) 21 (4,0)
IS viso: 127 (100) 401 (10) 528 (100)

Mann — Whitney U= 19934,000; p < 0,001

Analizuojant pagal ziniasklaidos itaka, kuri gal¢jo turéti jtakos respondenty poZitriui
susiformuoti, rastas statistiS$kai reikSmingas skirtumas tarp grupiy (p < 0,001). Su teiginiu sutiko
(absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis ty, kurie atsaké, kad Ziniasklaidos skleidziama

informacija apie vakcinacijos problemas pakeité ju poziiri i vakcinacija (75,6 %) (29 lentele).
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30 lentelé. Pacienty poziiiris i vakcinacijos sukeliamas problemas ir apsauga

Vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemy, nei apsaugo nuo juy
Respondenty skaifius Procentai

Absoliuciai sutinku (pritariu) 15 2,9

Sutinku 85 16,6
Nei sutinku, nei nesutinku 149 29,0
Nesutinku 184 35,9
VisiSkai nesutinku 80 15,6
IS viso 513 100

Neatsake — 13 (2,2 %), “ Nezinau“ — 67 (11,6 %) Mediana = 4, Moda = 4
Dauguma respondenty (51,5 %) nesutiko (visiSkai nesutiko arba nesutiko) su teiginiu,
kad vakcinos sukelia daugiau sveikatos problemu nei nuo juy apsaugo, nei sutiko, nei nesutiko —

29 %, o sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) — 19,5 % (30 lentel¢).

31 lentelé. Pacienty pozitirio i vakcinacijos keliamas problemas ir apsauga pasiskirstymas pagal

amziaus grupes

Vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemy nei apsaugo nuo juy
Atsakymai | Absoliuciai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku Visiskai Is
sutinku abs.sk.(%) | nei abs.sk.(%) nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku abs.sk. (%)
abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Amziaus gr.
18 —24 m. -- 4(8,5) 20 (42,6) 17 (36,2) 6 (12,8) 47
(100)
25-34m. 3(2,0) 18 (12,2) 45 (30,6) 53 (36,1) 28 (19,0) 147
(100)
35-44m. 4(2,8) 39 (26,9) 33(22,8) 55(37,9) 14 (9,7) 145
(100)
45— 54 m. 1(1,3) 10 (13,3) 22 (29,3) 27 (36,0) 15 (20,0) 75
(100)
55-64 m. 7 (10,1) 12 (17,4) 17 (24,6) 20 (29,0) 13 (18,8) 69
(100)
65 ir daugiau -- 2(7,7) 8(30,8) 12 (46,2) 4(154) 26
m. (100)
IS viso: 15(2,9) 85 (16,7) 145 (28,5) 184 (36,1) 80 (15,7) 509
(100)

Kruskal — Wallis, x “= 10,522, df= 5, p = 0,062

Analizuojant pagal amziaus grupes statistiSkai reikSmingo skirtumo tarp amziaus grupiy

nebuvo rasta (p = 0,062). AmZiaus grupéje 35 — 44 m. su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba
sutiko) 29,7 %, tuo tarpu 18 — 24 m. amziaus grupe¢je — tik 8,5 %, skirtumas tarp $iy grupiy buvo
statistiSkai reikSmingas (p = 0,003) (31 lentele).
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32 lentelé. Pacienty pozitirio i skiepy keliamas problemas bei apsauga pasiskirstymas pagal lyti

Vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemy nei apsaugo nuo juy

Lytis Vyrai Moterys I§ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) | 6 (3,0) 9(2,9) 15(2,9)
Sutinku 32 (16,1) 53 (17,1) 85 (16,7)
Nei sutinku, nei nesutinku 68 (34,2) 79 (25,5) 147 (28,9)
Nesutinku 66 (33,2) 117 (37,7) 183 (36,0)
Visiskai nesutinku 27 (13,6) 52 (16,8) 79 (15,5)
I$ viso: 199 (100) 310 (100) 509 (100)

Mann — Whitney U = 28900,000; p = 0,211

Kad vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemy nei nuo ju apsaugo sutiko

(absoliuciai sutiko arba sutiko) pana$iai ir vyrai, ir moterys (19,1% ir 20,0 %, atitinkamai).

StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp ly€iy, pasirenkant atsakyma 1 teigini nebuvo (p = 0,211)

(32 lentele).

33 lentele. Pacienty poziiirio { vakcinacijos keliamas problemas ir apsauga pasiskirstymas pagal

gyvenamaja vieta

Vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemuy nei apsaugo nuo juy

Gyv. vieta Vilnius Vilniaus raj. | Kita I$ viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Atsakymai
Absoliuciai sutinku (pritariu) 15 (3,2) -- -- 15(2,9)
Sutinku 80 (16,9) 5(15,6) -- 85 (16,7)
Nei sutinku, nei nesutinku 134 (28,4) 10 (31,2) 3 (60,0) 147 (28,9)
Nesutinku 169 (35,8) 11 (34,4) 2 (40,0) 182 (35,8)
VisiSkai nesutinku 74 (15,7) 6 (18,8) -- 80 (15,7)
I$ viso: 472 (100) 32 (100) 5(100) 509 (100)

Kruskal — Wallis, x *= 0,334, df =2, p= 0,846

Didesne dalimi su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) Vilniaus miesto

gyventojai (20,1 %). StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp gyvenamosios vietos grupiy nebuvo

rasta (p = 0,846) (33 lentel¢).
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34 lentelé. Pacienty pozitirio i vakcinacijos keliamas problemas ir apsauga pasiskirstymas pagal

iSsilavinima

Vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemy nei apsaugo nuo jy

Atsakymai Absoliu - Sutinku | Nei Nesutinku | VisiSkai | IS viso:

¢iai abs.sk. sutinku, abs.sk.(%) | nesutinku

sutinku (%) nei abs.sk.

(pritariu) nesutinku (%)
I$silavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 6 (3,2) 28 (14,7) | 54 (28,4) 76 (40,0) 26 (13,7) | 190 (100)
Aukstesnysis 2 (1,5) 32 (23,5) | 39(28,7) 37 (27,2) 26 (19,1) | 136 (100)
Spec. vidurinis 4 (8,7) 9 (19,6) 11(23,9) 13 (28,3) 9(19,6) | 46(10)
Vidurinis su p.m. -- 10 (16,4) | 24 (39,3) 21 (34,4) 6 (9,8) 61 (100)
Vidurinis 3 (5,8) 2(3,8) 12 (23,1) 27 (51,9) 8 (15,4) |52(100)
Pagrindinis su p.m. | -- 1(20,0) 1(20,0) 2 (40,0) 1(20,0) | 5(100)
Pagrindinis -- 2(15,4) | 6(46,2) 3(23,1) 2 (15,4) 13 (100)
Pradinis -- 1(14,3) 1(14,3) 3(42,9) 2 (28,6) | 7(100)
I$ viso: 15(2,9) 85 (16,7) | 148 (29,0) | 182 (35,7) |80 (15,) | 510 (100)

Kruskal — Wallis, x * = 6,548, df =7, p = 0,477

Analizuojant pagal iSsilavinima pastebimas statistiSkai nereikSmingas skirtumas tarp

i§silavinimo grupiu (p = 0,477). Didesn¢ dalis sutikusiuy (absoliu€iai sutikusiy arba sutikusiy)

turéjo specialy vidurini i8silavinima (28,3 %) (34 lentele).

35 lentelé. Pacienty poziiirio i vakcinacijos keliamas problemas ir apsauga pasiskirstymas pagal

vidutines pajamas vienam $eimos nariui per ménesj

Vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemy nei apsaugo nuo juy
Pajamos Iki 400 Lt | 400 — 601 —800 |[801—1200 | 1200 Ltir | IS viso:
abs.sk (%) | 600 Lt Lt Lt >
abs.sk. abs.sk.(%)

Atsakymai (%) abs.sk.(%) | abs.sk.(%)
Absoliuciai - 5(7,8) 3(2,0) 53,1 2(1,7) 15 (3,0)
sutinku (pritariu)
Sutinku 2(13,3) 8(12,5) 25(16,6) 30(18,6) 20(17,4) 85 (16,8)
Nei sutinku, nei 7(46,7) 20(31,2) | 53(35,1) 44(27,3) 24(20,9) 148(29,2)
nesutinku
Nesutinku 5(33,3) 22(34,4) | 46(30,5) 63(39,1) 43(37,4) 179(35,4)
Visiskai nesutinku | 1(6,7) 9(14,1) 24(15,9) 19(11,8) 26(22,6) 79 (15,6)
IS viso: 15(100) 64(100) 151 (100) | 161 (100) | 115(100) | 506(100)

Kruskal — Wallis, x “= 4,935, df =4, p= 0,294

Didesné dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) su teiginiu buvo tarp ty,

kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 400 — 600 Lt 801 — 1200 Lt,



61

(20,3% ir 21,7 %, atitinkamai), skirtumas tarp grupiy nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,814).
Apskaic¢iavus tarp visy grupiy statistiSkai reikSmingas rysys irgi nebuvo rastas (p = 0,294)

(35 lentelg).

36 lentelé. Pacienty pozitirio { vakcinacijos keliamas problemas ir apsauga pasiskirstymas,

atsizvelgiant { ziniasklaidos itaka

Vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemy nei apsaugo nuo juy
Atsakymai Taip Ne IS viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) -- 15 (3,9) 15(2,9)
Sutinku 19 (15,0) 66 (17,2) 85 (16,7)
Nei sutinku, nei nesutinku 26 (20,5) 121 (31,6) 147 (28,8)
Nesutinku 59 (46.,5) 124 (32,4) 183 (35,9)
Visiskai nesutinku 23 (18,1) 57 (14,9) 80 (15,7)
I$ viso: 127 (100) 383 (100) 510 (100)

Mann — Whitney U = 20320,500; p = 0,004

Tuo tarpu analizuojant ar ziniasklaida turéjo jtakos susiformuoti tokiam respondenty
poziiiriui, statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp grupiy buvo rastas (p = 0,004). Su teiginiu
sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesn¢ dalis ty, kuriems ziniasklaidos skleidziama

informacija apie vakcinacijos problemas nepakeité jy poziirio i vakcinacija (21,1 %)(36 lentele).

37 lentelé. Persirgti saugiau nei pasiskiepyti

Persirti infekcine liga yra saugiau, nei vakcinuotis nuo jos
Respondenty skaicius Procentai

Absoliuciai sutinku (pritariu) 53 10,3
Sutinku 105 20,3
Nei sutinku, nei nesutinku 168 32,5
Nesutinku 160 30,9
VisiSkai nesutinku 31 6,0

IS viso atsaké 517 100

Neatsake — 5 (0,8 %), “Nezinau” — 71(12,1%) Mediana= 3, Moda= 3

Su teiginiu, kad persirgti infekcine liga yra saugiau, nei vakcinuotis nuo jos, sutiko
(absoliuciai sutiko arba sutiko) 30,6 % , nei sutiko, nei nesutiko 32,5 % respondenty, nesutiko

(visiskai nesutiko arba nesutiko) 36,9 % (37 lentele).
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Persirgti infekcine liga yra saugiau, nei nuo jos vakcinuotis
Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai Is
sutinku nei nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku
abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%) | abs.sk.(%)
Amziaus gr.
18 —24 m. -- 16 (34,8) 20 (43,5) 5(10,9) 5(10,9) 46
(100)
25-34m. 12 (8,8) 20 (14,1) 47 (33,1) 45 (31,7) 18 (12,7) 142
(100)
35-44 m. 17 (11,6) 25(17,1) 47 (32,2) 53 (36,3) 4(2,7) 146
(100)
45 - 54 m. 12 (14,3) 23 (27,4) 20 (23,8) 27 (32,1) 2(2,4) 84
(100)
55 - 64 m. 10 (15,2) 18 (27,3) 21 (31,8) 17 (25,8) -- 66
(100)
65 ir daugiau 2(7,4) 2(7.4) 11 (40,7) 10 (37,0) 2(7,4) 27
m. (100)
IS viso: 53(10,4) 104 (20.,4) 166 (32,5) 157 (30,7) | 31 (6,1) 511
(100)

Kruskal — Wallis, x *= 17,978, df =5, p = 0,003

Analizuojant pagal amziaus grupes rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp amziaus

grupiu (p = 0,003). Su teiginiu daugiausia sutiko (absoliu¢iai sutiko arba sutiko) 55 — 64 m.

grupés respondentai (42,4 %) (38 lentele).

39 lentelé. Pacienty poziiirio i vakciny sauguma, pasiskirstymas pagal lyti

Persirgti infekcine liga yra saugiau, nei vakcinuotis nuo jos

Lytis Vyrai Moterys I$ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 16 (8,0) 37 (11,9) 53(10,4)
Sutinku 34 (17,1) 71 (22,8) 105 (20,5)
Nei sutinku, nei nesutinku 67 (33,7) 99 (31,7) 166 (32,5)
Nesutinku 66 (33,2) 90 (28,8) 156 (30,5)
VisiSkai nesutinku 16 (8,0) 15 (4,8) 31 (6,1)
I$ viso: 199 (100) 312 (100) 511 (100)

Mann — Whitney U = 27270,500; p = 0,016

Kad persirgti yra saugiau sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné¢ dalis motery nei

vyru (34,6 % ir 25,1 %, atitinkamai), Sis skirtumas buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,024).

Pasirenkant atsakyma { teiginj irgi buvo rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp lyCiy (p=

0,016) (39 lentelé).



40 lentelé. Pacienty pozitrio { skiepy sauguma, pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

63

Persirgti infekcine liga yra saugiau,nei vakcinuotis nuo jos

Gyv.vieta | Vilnius Vilniaus raj. | Kita IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 49 (10,3) 4(12,5) -- 53(10,3)
Sutinku 95 (20,0) 8 (25,0) 2 (40,0) 105 (20,5)
Nei sutinku, nei nesutinku 158 (33,2) 7(21,9) 1 (20,0) 166 (32,4)
Nesutinku 147 (30,9) 9 (28,1) 2 (40,0) 158 (30,8)
Visiskai nesutinku 27 (5,7) 4(12,5) -- 31 (6,0)
I$ viso: 476 (100) 32 (100) 5(100) 513 (100)

Kruskal — Wallis, x 2= 0,009, df = 2, p = 0,995

Tuo tarpu analizuojant pagal gyvenamaja vieta statistiSkai reikSmingo skirtumo tarp

gyvenamosios vietos grupiy nebuvo rasta (p = 0,995). Su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba

sutiko) didesné dalis gyvenanciuy kitose vietovese (40,0%) (40 lentele).

41 lentele. Pacienty pozitrio i skiepu sauguma, pasiskirstymas pagal i§silavinima

Persirgti infekcine liga yra saugiau, nei vakcinuotis nuo jos
Atsakymai | Absoliuc¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku Visiskai Is
sutinku nei nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku
abs.sk.(%) abs.sk.(%) | abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)
ISsilavinimas
Aukstasis 23 (12,9) 37 (20,8) 43 (24,2) 63 (35,4) 12 (6,7) 178
(100)
Aukstesnysis 15 (11,0) 30 (22,1) 52 (38,2) 34 (25,0) 5@3.,7) 136
(100)
Specialus 7 (14,3) 6(12,2) 16 (32,7) 17 (34,7) 3 (6,1) 49
vidurinis (100)
Vidurinis su 5(7,9) 12 (19,0) 25 (39,7) 16 (25,4) 5(7,9) 63
prof. m. (100)
Vidurinis 3(5,1) 15(25,4) 16 (27,1) 19 (32,2) 6 (10,2) 59
(100)
Pagrindinis su | -- 2 (28,6) 1(14,3) 4(57,1) -- 7
prof. m. (100)
Pagrindinis -- 1(7,1) 11 (78,6) 2(14,3) -- 14
(100)
Pradinis -- 2 (28,6) 3(42,9) 2 28,6) -- 7
(100)
I8 viso: 53 (10,3) 105 (20,5) | 167 (32,6) 157 (30,6) 31(6,0) 513
(100)

Kruskal — Wallis, y *= 4,169, df =7, p= 0,760

Analizuojant pagal iSsilavinima statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp iSsilavinimo
grupiy nerastas (p = 0,760). Didesné dalis sutikusiy (absoliuc¢iai sutikusiy arba sutikusiy) su Siuo
teiginiu buvo tarp ty, kurie tur¢jo aukstaji (33,7 %), aukStesnyji (33,1%), vidurini (30,5 %)

iSsilavinimus, skirtumas tarp $iy grupiy nebuvo statistiskai reikSmingas (p = 0,949) (41 lentele).
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42 lentelé. Pacienty pozitrio | vakciny sauguma, pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam

Seimos nariui per ménesi

Persirgti infekcine liga yra saugiau, nei vakcinuotis nuo jos
Pajamos Iki 400 Lt | 400—-600 | 601—800 |801—1200 | 1200 Ltir | I8 viso:
Lt Lt Lt >
Atsakymai abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%)
Absoliudiai - 6 (10,9) 18 (11,2) 16 (10,5) 13 (10,8) 53
sutinku (pritariu) (10,4)
Sutinku 5(25,0) 6 (10,9) 31(19,3) 35(23,0) 27 (22,5) 104
(20,5)
Nei sutinku, nei 8 (40,0) 30 (54,5) 56 (34,8) 46 (30,3) 26 (21,7) 166
nesutinku (32,7)
Nesutinku 6 (30,0) 11 (20,0) 50 (31,1) 53 (34,9) 34 (28,3) 154
(30,3)
Visiskai 2 (3,6) 6 (3,7) 2(1,3) 20 (16,7) 31
nesutinku 1(5,0) (6,1)
I$ viso: 20 (100) 55 (100) 161 (100) 152 (100) 120 (100) | 508
(100)

Kruskal — Wallis, x *= 3,596, df = 4, p = 0,463

Kad persirgti yra saugiau nei vakcinuotis, didesn¢ dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy
arba sutikusiy) buvo tarp ty, kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 801
— 1200 Lt (33,6 %), tuomet, ty, kuriy pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 400 — 600
Lt, dalis buvo mazesné¢ (21,8 %), skirtumas tarp Siy grupiy nebuvo statistiSkai reikSmingas
(p = 0,105). StatistiSkai reikSmingas rySys tarp visy grupiy irgi nebuvo rastas (p = 0,463) (42

lentelé).

43 lentele. Pacienty pozitrio | vakciny sauguma, pasiskirstymas atsizvelgiant i ziniasklaidos

itaka
Persirgti infekcine liga yra saugiau, nei vakcinuotis nuo jos
Atsakymai Taip Ne I$ viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) | 3 (2,4) 50 (12,8) 53(10,3)
Sutinku 30 (24,2) 75 (19,2) 105 (20,4)
Nei sutinku, nei nesutinku 34 (27,4) 132 (33,8) 166 (32,2)
Nesutinku 45 (36,3) 115 (29,4) 160 (31,1)
Visiskai nesutinku 12 (9,7) 19 (4,9) 31 (6,0)
IS viso: 124 (100) 391 (100) 515 (100)

Mann — Whitney U = 20559,500; p = 0,008

Analizuojant pagal ziniasklaidos itaka, kuri gal¢jo turéti jtakos respondenty pozitiriui

susiformuoti, rastas statistiS$kai reikSmingas skirtumas tarp grupiy (p = 0,008). Su teiginiu sutiko
(absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis ty, kuriems Ziniasklaidos skleidziama informacija

apie vakcinacijos problemas nepakeité jy poziiirio | vakcinacija (32,0 %) (43 lentele)
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44 lentelé. Pacienty pozitris { vakcinos naudinguma

Persirgti infekcine liga yra naudingiau, nei vakcinuotis
Respondenty skaifius Procentai

Absoliuciai sutinku (pritariu) 38 7,6

Sutinku 116 23,2
Nei sutinku, nei nesutinku 173 34,6
Nesutinku 141 28,2
VisiSkai nesutinku 32 6,4

I$ viso 500 100

Neatsake — 10 (1,7 %), “ NeZinau* — 83 (14,2 %) Mediana= 3, Moda= 3
Su teiginiu, kad persirgti yra naudingiau nei pasiskiepyti 34,6 % respondenty, nei sutiko,
nei nesutiko, 34,6 % — nesutiko (visiSkai nesutiko arba nesutiko), 30,8 % - sutiko (absoliuciai

sutiko arba sutiko) (44 lentel¢).

45 lentele. Pacienty pozitirio i vakciny naudinguma pasiskirstymas pagal amziaus grupes

Persirgti infekcine liga yra naudingiau, nei vakcinuotis
Atsakymai Absoliuciai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai IS viso:
sutinku nei nesutinku
(pritariu) nesutinku
abs.sk.(%) | abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%) | abs.sk.(%)
Amziaus gr.
18 —24 m. -- 13 (31,0) 19 (45,2) 10 (23,8) -- 42
(100)
25-34m. 9(6,4) 24 (17,0) 53 (37,6) 38 (27,0) 17 (12,1) 141
(100)
35-44m. 13 (9,2) 34 (23,9) 48 (33,8) 38 (26,8) 9(6,3) 142
(100)
45— 54 m. 7 (8,5) 22 (26,8) 26 (31,7) 24 (29,3) 33,7 82
(100)
55-64 m. 8(13,1) 16 (26,2) 16 (26,2) 21 (34,4) -- 61
(100)
65 ir daugiau 1(3,7) 6(22,2) 9(33,3) 8(29,6) 3(11,1) 27
m. (100)
I$ viso: 38(7,7) 115 (23,2) 171 (34,5) 139 (28,1) | 32(6,5) 495
(100)

Kruskal — Wallis, x *= 7,994, df=5, p= 0,157

Analizuojant pagal amziaus grupes statistiSkai reikSmingo skirtumo tarp amziaus grupiy
nebuvo rasta (p = 0,157). Amziaus grupéje 55 — 64 m. su teiginiu,kad persirgti yra naudingiau
nei vakcinuotis sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) 39,3 %, tuomet 25 — 34m. amziaus grupéje

— 23,4 %, skirtumas tarp Siy grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,021) (45 lentel¢).
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46 lentelé. Pacienty pozitrio { vakciny naudinguma pasiskirstymas pagal lyti

Persirgti infekcine liga yra naudingiau, nei vakcinuotis

Lytis Vyrai Moterys IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 10 (5,1) 28 (9,4) 38 (7,7)
Sutinku 51(25,9) 65 (21,8) 116 (23,4)
Nei sutinku, nei nesutinku 70 (35,5) 101 (33,9) 171 (34,5)
Nesutinku 54 (27,4) 85 (28,5) 139 (28,1)
Visiskai nesutinku 12 (6,1) 19 (6,4) 31(6,3)
I$ viso: 197 (100) 289 (100) 495 (100)

Mann — Whitney U = 25141,500; p = 0,005

Kad persirgti yra naudingiau nei vakcinuotos, sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko)
panasiai tiek vyrai, tiek moterys ( 31,0 % ir 32,2 %, atitinkamai). Pasirenkant atsakyma 1 teigini
buvo rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp ly¢iu (p = 0,005) (46 lentelg).

47 lentele. Pacienty pozitrio i vakciny naudinguma pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

Persirgti infekcine liga yra naudingiau,nei vakcinuotis

Gyv.vieta | Vilnius Vilniaus raj. | Kita I§ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 35(7,6) 3(10,0) -- 38 (7,6)
Sutinku 107 (23,2) 7(23,3) 2 (40,0) 116 (23,3)
Nei sutinku, nei nesutinku 161 (34,8) 10 (33,3) 1 (20,0) 172 (34,6)
Nesutinku 129 (27.,9) 8(26,7) 2 (40,0) 139 (28,0)
Visiskai nesutinku 30 (6,5) 2(6,7) -- 32 (6,4)
IS viso: 462 (100) 30 (100) 5(100) 497 (100)

Kruskal — Wallis, x *= 0,079, df =2, p= 0,961
Tuo tarpu analizuojant pagal gyvenamaja vieta statistiSkai reikSmingo skirtumo tarp
gyvenamosios vietos grupiy nebuvo rasta (p = 0,961). Su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba

sutiko) didesné dalis ty, kurie gyveno kitose vietovése (40,0 %) (47 lentele).
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Persirgti infekcine liga yra naudingiau, nei vakcinuotis

Atsakymai Absoliuc¢iai | Sutinku Nei Nesutink | VisiSkai | IS viso:
sutinku abs.sk. sutinku, u nesutinku
(pritariu) (%) nei abs.sk. abs.sk.
abs.sk. nesutinku | (%) (%)
I$silavinimas (%) abs.sk.(%)
Aukstasis 13(7,1) 43 (23,5) |47 (25,7) 67 (36,6) | 13(7,1%) | 183 (100)
Aukstesnysis 12 (9,2) 31(23,8) | 54 (41,5) 25(19,2) | 8(6,2) 130 (100)
Spec. vidurinis 7 (14,9) 7 (14,9) 14 (29,8) 16 (34,0) | 3(6,4) 47 (100)
Vidurinis su p. m. 5(8,3) 14 (23,3) |26 (43,3) 8(13,3) | 7(11,7) |60 (100)
Vidurinis 1(2,0) 14 (28,0) | 20 (40,0) 15(30,0) | -- 50 (100)
Pagrindinis su p.m. | -- 4 (66,7) 1(16,7) 1(16,7) -- 6 (100)
Pagrindinis -- 1(7,1) 9 (64,3) 4 (28,6) -- 14 (100)
Pradinis - 2(28,6) |2(28,6) 2 (28,6) 1(14,3) | 7(100)
I$ viso: 38 (7,6) 116(23,3) | 173 (34,8) | 138(27,8) | 32 (6,4) | 497(100)

Kruskal — Wallis, x *= 8,177, df=7, p= 0,317

Analizuojant pagal iSsilavinima statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp iSsilavinimo

grupiy nebuvo nustatytas (p = 0,317). Su tuo teiginiu didesne dalimi sutiko (absoliuciai sutiko

arba sutiko) turintys pagrindini su profesiniu mokymu issilavinima (66,7 %) (48 lentele).

49 lentele. Pacienty pozitrio i vakciny naudinguma pasiskirstymas pagal vidutines pajamas

vienam $eimos nariui per ménesi

Persirgti infekcine liga yra naudingiau, nei vakcinuotis
Pajamos Iki 400 Lt | 400—-600 | 601 —800 | 801 —1200 | 1200 Ltir | I8 viso:
Lt Lt Lt >
abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%)
Atsakymai
Absoliuciai - 6 (10,9) 12 (8,1) 15 (9,9) 5(4,2) 38
sutinku (pritariu) (7,7)
Sutinku 4 (20,0) 50,1) 34 (22,8) 47(31,1) 26 (21,8) 116
(23,5)
Nei sutinku, nei 8 (40,0) 23 (41,8) | 60 (40,3) 47 3L,1) 34 (28,6) 172
nesutinku (34,8)
Nesutinku 6 (30,0) 16 (29,1) |36(24,2) 41 (27,2) 38 (31,9) 137
(27,7)
Visiskai nesutinku | 2 (10,0) 50,1 7(4,7) 1 (0,7) 16 (13,4) 31
(6,3)
IS viso: 20 (100) 55 (100) 149 (100) | 151 (100) 119 (100) | 494
(100)

Kruskal — Wallis, x “= 17,903, df =4, p = 0,001

Su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis ty, kuriy vidutinés

pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 601 — 800 Lt (30,9 %) bei 801 — 1200 Lt
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(41,1%), Sis skirtumas nebuvo statistiskai reikSmingas (p = 0,066). Tuomet tarp visy grupiy

statistiSkai reikSmingas rySys buvo nustatytas (p = 0,001) (49 lentel¢).

50 lentelé. Pacienty poziiirio i vakciny naudinguma, pasiskirstymas, atsizvelgiant i ziniasklaidos

itaka
Persirgti infekcine liga yra naudingiau, nei vakcinuotis
Atsakymai Taip Ne IS viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) 2 (1,6) 36 (9,5) 38 (7,6)
Sutinku 30 (24,6) 86 (22,8) 116 (23,2)
Nei sutinku, nei nesutinku 41 (33,6) 131 (34,7) 172 (34,5)
Nesutinku 37 (30,3) 104 (27,6) 141 (28,3)
Visiskai nesutinku 12 (9,8) 20 (5,3) 32 (6,4)
I$ viso: 122 (100) 377 (100) 499 (100)

Mann — Whitney U =20211,500; p = 0,036

Analizuojant pagal Ziniasklaidos jtaka, kuri galéjo turéti jtakos respondenty pozitriui

susiformuoti, rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp grupiy (p = 0,036). Didesné dalis
sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) su teiginiu buvo tarp tu, kuriems Ziniasklaidos

skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas nepakeité ju poziirio | vakcinacija

(32,4 %) (50 lentele).

51 lentelé. Pacienty pasiskirstymas pagal atsakyma ar reikia skiepyti vaikus pagal nustatyta

vaiky skiepijimo kalendoriy

Skiepyti vaikus reikia reguliariai pagal vaiky kalendoriy
Respondenty skaicius Procentai
Absoliuciai sutinku (pritariu) 171 32,8
Sutinku 269 51,6
Nei sutinku, nei nesutinku 60 11,5
Nesutinku 15 2.9
VisiSkai nesutinku 6 1,2
I$ viso: 521 100

Neatsake — 4 (0,7 %), “Nezinau” — 68 (11,5 %) Mediana= 2 , Moda= 2

Dauguma respondenty (84,5 %) sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su teiginiu, kad

vaikus reikia skiepyti reguliariai pagal nustatyta skiepy kalendoriy (51 lentele).
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Skiepyti vaikus reikia reguliariai pagal vaiky kalendoriy

Lytis Vyras Moteris IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 56 (28.9) 113 (35,2) 169 (32,8)
Sutinku 106 (54,6) 161 (50,2) 267 (51,8)
Nei sutinku, nei nesutinku 25(12,9) 33(10,3) 58 (11,3)
Nesutinku 5(2,6) 10 (3,1) 15(2,9)
Visiskai nesutinku 2 (1,0) 4(1,2) 6(1,2)
I$ viso: 194 (100) 321 (100) 515 (100)

Mann — Whitney U =29138,500; p = 0,178

Pasirenkant atsakyma 1 teigini statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp lyCiy nebuvo rastas

(p = 0,178). Su teiginiu sutiko (absoliuc¢iai sutiko arba sutiko), pana$i dalis vyry ir motery
(83,5 % ir 85,4 %, atitinkamai) (52 lentele).

53 lentelé. Pacienty poziiirio 1 ju vaiky skiepijima pagal skiepu kalendoriy pasiskirstymas,

atsizvelgiant { iSsilavinima

Skiepyti vaikus reikia reguliariai pagal vaiky kalendoriy

Atsakymai | Absoliuc¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai Is
sutinku abs.sk.(%) nei abs.sk. (%) | nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku abs.sk.(%)
ISsilavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 65 (33,9) 97 (50,5) 21(10,9) 6 (3,1) 3(1,6) 192
(100)
Aukstesnysis 38 (30,2) 67 (53,2) 20 (15,9) 1(0,8) - 126
(100)
Specialus 17 (37,8) 20 (44,4) 51,1 3(6,7) - 45
vidurinis (100)
Vidurinis su 23 (53,4) 29 (44,6) 7 (10,8) 4(6,2) 2(3,1) 65
prof. m. (100)
Vidurinis 17 (28,8) 36 (61,0) 5(8,5) -- 1(1,7) 59
(100)
Pagrindinis su | 2 (25,0) 6 (75,0) -- -- -- 8
prof. m. (100)
Pagrindinis 5(33.,3) 9 (60,0) 1(6,7) -- - 15
(100)
Pradinis 3(42,9) 4 (57,1) -- -- -- 7
(100)
IS viso: 170 (32,9) 268 (51,8) 59 (11,4) 14 (2,7) 6(1,2) 517
(100)

Kruskal — Wallis, y = 1,652, df=7, p=0,977

Su teiginiu, kad vaikus reikia skiepyti reguliariai pagal skiepuy kalendoriy sutiko

(absoliuciai sutiko srba sutiko) visi (100 %), kurie turéjo pagrindini su profesiniu mokymu bei



pradini iSsilavinimus. Analizuojant pagal iSsilavinima pastebimas statistiSkai nereikSmingas

skirtumas tarp visy i$silavinimo grupiy (p = 0,977) (53 lentele).

54 lentelé. Pacienty poziiirio i ju vaiky skiepijima pagal skiepy kalendoriy pasiskirstymas,

atsizvelgiant { amziaus grupes

Skiepyti vaikus reikia reguliariai pagal vaiky kalendoriy
Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | VisiSkai IS
sutinku abs.sk.(%) nei abs.sk.(%) | nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku abs.sk.(%)
Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%)
18 — 24 m. 10 (20,4) 24 (49,0) 12 (24,5) 1(2,0) 2(4,1) 49
(100)
25 -34 m. 45 (33,1) 66 (48,5) 18 (13,2) 5(3,7) 2(1,5) 136
(100)
35-44m. 38 (25,5) 83 (55,7) 21 (14,1) 6 (4,0) 1(0,7) 149
(100)
45 — 54 m. 26 (30,6) 52 (61,2) 4 (4,7) 3(3,9) - 85
(100)
55—-64 m. 37 (52,1) 30(42,3) 3(4,2) -- 1(1,4) 71
(100)
65 ir daugiau 14 (53,8) 11 (42,3) 1(3,8) -- -- 26
m. (100)
I§ viso: 170 (32,9) 266 (51,6) 59 (11,4) 15(2,9) 6(1,2) 516
(100)

Kruskal — Wallis, x *= 31,279, df=5, p < 0,001

Tuo tarpu analizuojant pagal amziaus grupes buvo rastas statistiSkai reikSmingas
skirtumas tarp amziaus prupiu (p < 0,001). Didziausia dalis, kurie sutiko (absoliuciai sutiko arba
sutiko), kad vaikus reikia skiepyti pagal skiepy kalendoriy, buvo 54 — 64 m. amziaus grupéjé
(94,4 %) ir 65m. ir vyresniy amziaus grupeéje (96,2 %), skirtumas tarp ty grupiy nebuvo
statistiSkai reikSmingas (p = 0,401) (54 lentel¢).

55 lentelé. Vaikai, kurie paskiepyti pagal skiepy kalendoriy

Jei turite vaiky, ar jie paskiepyti pagal skiepy kalendoriy
Respondenty skaiCius Procentai
Taip 394 95,4
Ne 19 4,6
IS viso: 430 100

Neatsakeé — 163 “ (27,5 %) “Nezinau” — 17 (4,0 %)
Daugumos dalyviy (95,4%) vaikai yra paskiepyti pagal nustatyta vaiky kalendoriy
(55 lentelg).
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56 lentele. Tévy, kurie atsaké ar jy vaikai paskiepyti pagal skiepy kalendoriy pasiskirtymas pagal

Iyti
Jei turite vaiky, ar jie paskiepyti pagal skiepy kalendoriy
Lytis Vyrai Moterys IS viso:
Atsakymai abs. sk.(%) abs. sk.(%)
Taip 131 (94,9) 259 (95,6) 390 (94,4)
Ne 7(5.,1) 12 (4,4) 19 (4,6)
IS viso: 138 (100) 271 (100) 426 (100)

v 2=9,798 ,df=2,p = 0,770

Taip atsakiusiy, kad vaikai yra paskiepyti pagal skiepu kalendoriy buvo daugiau motery

(95,6 %), nei vyru (94,9 %), Sis skirtumas buvo statistiSkai nereikSmingas (p =

(56 lentele).

57 lentelé. Tevy, kurie atsake ar juy vaikai paskiepyti pagal skiepy kalendoriy, pasiskirtymas

pagal iSsilavinima

Atsakymai | Taip Ne I§ viso:
ISsilavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 147 (96,1) 6 (3,9) 153 (100)
Aukstesnysis 105 (96,3) 4(3,7) 109 (100)
Specialus vidurinis 38 (97,4) 1(2,6) 39 (100)
Vidurinis su prof. m. 46 (95,8) 2(4,2) 48 (100)
Vidurinis 28 (87,5) 4 (12,5) 32 (100)
Pagrindinis su prof. m. | 8 (100) -- 8 (100)
Pagrindinis 13 (100) -- 13 (100)
Pradinis 7 (100) -- 7 (100)
I$ viso: 392 (95,8) 17 (4,2) 409 (100)

Fisher‘io p = 1,000

0,770)

Kad vaikai paskiepyti pagal skiepuy kalendoriy daugiau atsaké aukstojo ir auksStesniojo

i§silavinimo pacientai (96,1 % ir 96,3 %, atitinkamai), skirtumas tarp Sity grupiy nebuvo

statistiSkai reikSmingas (p = 0,916) (57 lentele).

58 lentelé. Pacienty samoningas atsisakymas skiepyti vaika

Jeigu vaikas nebuvo paskiepytas pagal skiepy kalendoriy, ar tai buvo Jiisy sgamoningas

atsisakymas?
Respondenty skaiCius Procentai
Taip 9 47,4
Ne 10 52,6
IS viso atsaké 19 100

Neatsaké — 574 (96,8 %)
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Daugiau tévy (52,6 %) atsisakydavo skiepyti savo vaikus pagal nustatyta skiepuy

kalendoriy nesamoningai, 47,4 % - samoningai (58 lentelé).

Taigi musy tyrimo duomenimis daugiau nei pusé (57,1%) tyrime dalyvavusiy
respondenty pripazista, kad skiepai yra saugiis. Didesné dalis taip mananc¢iy buvo 18 — 24 m. ir
65m. ir vyresniy amziaus grupése. Taip pat sutiko didesné dalis vyry nei motery, daugiau ty,
kurie gyvena Vilniaus rajone, bei ty, kurie buvo zemesnio iSsilavinimo (pradinio bei
pagrindinio), o taip pat, kuriy vidutinés pajamos vienam S$eimos nariui per ménesi buvo
minimalios. Pacienty poziiris priklausé nuo Ziniasklaidos poveikio, su teiginiu sutiko didesné
dalis ty, kuriems Ziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas pakeité ju
poziiiri 1 vakcinacija. Lyginat tyrimo rezultatus su 2002 metais Kanadoje atliktu tyrimu, galima
pasigirti, kad miisy tyrimo dalyviai yra geriau informuoti, kadangi Kanadoje beveik trecdalis
apklaustyju nurodé, kad turi nepakankamai Ziniy $iuo klausimu [17]. Zmoniy nuomonei ir
pozitriui susiformuoti jtakos gali turéti daugelis veiksniy. 2001 — 2002 metais Gruzijos atlikus
tyrima, nustatyta, kad kai sveikatos prieziiros teikéjai turéjo itakos i tévy pozitri, beveik 80 %
tévy sutiko su tuo, kad vakcina yra saugi, o kai ju itakos nebuvo — taip mané tik 19,5 %
respondenty [12].

Daugiau nei puse (60,4 %) misy tyrimo respondenty teige, kad skiepai duoda Zymiai
daugiau naudos nei zalos. Su teiginiu sutiko didesné dalis jauniausiuy bei vyriausiy tyrimo
dalyviy, motery bei vyry poziiiris buvo panasus. Sutikusiy daugiausia buvo Vilniaus rajone, taip
pat tarp ty, kurie turéjo pradini, vidurini bei pagrindini su profesiniu mokymu issilavinimus,
kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 601 — 800 Lt ir iki 400 Lt.
Pacienty poziiiris priklausé nuo ziniasklaidos jtakos, didesné dalis sutikusiy buvo tarp tuy,
kuriems ziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas pakeité ju poziiirj i
vakcinacija. PanaSts tyrimo rezultatai buvo gauti ir 2008 metais atliktame magistrinio darbo
tyrime ,, Suaugusiy Vilniaus polikliniky pacienty poziiris i vakcinacija®, ¢ia su teiginiu sutiko
beveik pusé respondenty (49 %). Motery ir vyry poziiiris irgi buvo panasus [67]. O Vilniaus
universiteto Medicinos fakulteto Visuomenes sveikatos instituto tyrimo rezulatatai skyrési, ¢ia
net 80,7% respondenty sutiko su teiginiu, kad skiepai duoda Zymiai daugiau naudos nei Zalos.
Todeél galima teigti, kad Sio tyrimo dalyviai buvo geriau informuoti $ivo klausimu. Jis buvo
skirtingai vertinamas {vairiose respondenty grupése pagal iSsilavinimg ir profesijas. Dauguma
sutikusiy su teiginiu turéjo austaji, pradini arba nebaigta pradini iSsilavinimus [2]. PanaSis {
misy tyrima rezultatai buvo gauti 2002 metais Kanadoje, ¢ia su teiginiu sutiko beveik puse

(45,8%) respondenty [17].
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Skiepy veiksminguma respondentai vertino panaSiai kaip sauguma. Su teiginiu, kad
vakcinos yra veiksmingos sutiko daugiau nei pusé (61,5 %) respondenty, o nesutiko — 16,4 %.
Tuomet lyginant su Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés sveikatos instituto
atliktu tyrimu, skiepy veiksmingumas tame tyrime buvo vertinamas panasiai, su teiginiu sutiko
62,7 %, taciau nesutiko — tik 7 % respondenty [2]. Misy tyrime su teiginiu daugiausia sutiko
pagrindinio ir vidurinio i$silavinimo pacientai. Pacienty pozitiris priklausé nuo amziaus, sutiko
didesn¢ dalis pacienty, kuri buvo 18 — 24 m. ir 65m. ir vyresniy amziaus grupése. Motery bei
vyry pozilriai buvo panasis, didesné dalis sutikusiy gyveno Vilniaus rajone. Respondenty
poziuris priklausé nuo pajamy, sutiko didesné dalis ty, kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos
nariui per ménesi buvo 1200 Lt ir daugiau. Taip pat priklausé ir nuo ziniasklaidos itakos, sutiko
didesné¢ dalis ty, kuriems Ziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas
pakeité juy poziiri | vakcinacija. Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomeneés sveikatos
instituto atliktame tyrime $i teigini palankiau vertino asmenys, turintys pradini arba nebaigta
vidurini iSsilavinimus [2]. Lyginant misu tyrimo rezulatatus su 2008 metais atliktu magistrinio
darbo rezultatais, galima pasakyti, kad misy darbo dalyviai skiepy veiksminguma vertino
palankiau, kadangi magistriniame darbe su teiginiu sutiko 35,8 % respondenty [67]. Panasis
tyrimo rezultatai buvo gauti ir 2002 metais Kanadoje atliktame tyrime, su teiginiu, kad vakcinos
yra daug veiksmingesnés ir maZiau kainuoja uz kitas medicinines priemones — sutiko 41,5 %
suaugusiy Kanados gyventoju [17]. O 2005 metais Amerikie¢iy atliktame tyrime, su teiginiu, kad
skiepai yra veiksmingi sutiko 30,7 % dalyviy [14]. Palankiausiai skiepy veiksmingumas buvo
tvertintas 2009 metais Amerikieciy atliktame tyrime, ¢ia net 90 % tévuy, sutiko su tuo, kad vaiko
vakcinavimas yra geriausias kelias apsaugai nuo ligy [21]. Pateikti miisy bei kai kuriy Saliy
duomenys rodo, kad sékmingam skiepijimu programy igyvendinimui visuominei biitina pateikti
zymiai daugiau informacijos apie skiepu veiksminguma.

Misy tyrime dalyvavo taip pat ir respondentai, kurie turéjo neigiama pozilri i
vakcinacija. Su teigiu ,, Vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemy nei nuo jy apsaugo‘
sutiko 19,5 % respondenty, taciau dauguma su teiginiu nesutiko — 51,5 %. Su teiginiu sutiko
didesn¢ dalis vidutinio amziaus pacienty. Motery ir vyry poZiiiriai buvo panasiis. Sutiko didesné
dalis Vilniaus gyventojuy, o taip pat pacienty turinéiy specialy vidurini iSsilavinima bei ty,
kuriems vidutinés pajamos vienam Seimos nariui buvo 801 — 1200 ir daugiau bei 400 — 600 Lt.
Pozitris priklausé nuo Ziniasklaidos itakos, skirtingai nuo pries tai pateikty tyrimo rezultaty, su
teiginiu sutiko didesné dalis ty, kuriems ziniasklaidos skleidZziama informacija apie vakcinacijos

problemas nepakeité ju poziiirio i vakcinacija.
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36,9 % respondenty nesutiko nu teiginiu, kad persirgti infekcine liga yra saugiau nei
pasiskiepyti, o sutiko tik 30,6 % respondenty. Pacienty pozitris priklausé¢ nuo amziaus, didesné
dalis sutikusiy buvo vyresniyju amziaus grup€jé, taip pat priklausé¢ nuo lyties, daugiau sutiko
moterys nei vyrai. Didesné dalis sutikusiy gyveno kitose vietovése bei turéjo aukstaji,
aukstesnyji, vidurinj i$silavinimus. Kad persirgti yra saugiau nei vakcinuotis, daugiau sutiko tie,
kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 801 — 1200 Lt. Pozitris
priklausé¢ nuo ziniasklaidos itakos, sutiko didesné dalis ty, kuriems ziniasklaidos skleidziama
informacija apie vakcinacijos problemas nepakeité jy poziirio 1 vakcinacija. 34,6 % dalyviy
nesutiko su teiginiu: ,,Persirgti infekcine liga naudingiau, nei vakcinuotis®, o sutiko 30,8 %.
Didesné dalis sutikusiy buvo vyresnio amziaus pacientai. Poziliris buvo panaSus tarp vyry ir
motery. Sutiko didesné dalis ty, kurie gyveno kitose vietovése bei tur¢jo pagrindini su profesiniu
mokymu iSsilavinima. Pacienty pozitris priklausé nuo pajamy, didesné dalis sutikusiy buvo tarp
ty, kuriy vidutinés pajamos vienam $eimos nariui per ménesi buvo 601 — 800 Lt ir 801 — 1200 Lt,
o taip par priklausé¢ ir nuo ziniasklaidos itakos, sutiko didesn¢ dalis tuy, kurie atsake, kad
ziniasklaidos skleidZziama informacija apie vakcinacijos problemas nepakeité jy poziiirio {
vakcinacija.

Nepaisant to, kad tyrime dalyvavusiy dalyviuy poziiris | skiepus yra ne pats geriausias,
vis délto daugumos tyrimo dalyviy (95,4 %) vaikai yra paskiepyti pagal nustatyta vaiky
skiepijimy kalendoriy. Dauguma (84,5 %) sutinka su teiginiu, kad skiepyti vaikus reikia
reguliariai pagal nustatyta skiepu kalendoriy. Lyginant miisy tyrimo rezultatus su 2003 - 2004
mety Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés sveikatos instituto atliktu tyrimu
galime teigti, kad to tyrimo dalyviai panaSiai vertino savo vaiky skiepijima pagal nustatyta
skiepy kalendoriy, su teiginiu sutiko net 88,6 % respondenty [2].

Apibendring miisy tyrimo bei kity tyrimy rezultatus, galima daryti iSvada, kad Vilniaus
polikliniky pacienty pozitris i skiepy sauguma, veiksminguma, nauda bei vaiky skiepijimo

kalendoriy yra labiau teigiamas nei neigiamas.
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5.3 Pacienty pozZiiris ir Zinios apie vakcinacija nuo: gripo, Zmogaus papilomos viruso

infekcijos, difterijos, stabligés, bei gydytojyu rekomendacijos pasiskiepyti nuo gripo ir

pneumokokinés infekcijos

5.3.1 Pacienty poziuris ir Zinios apie gripo infekcija bei vakcinacija nuo Sios infekcijos

59 lentelé. Pacienty poziiiris apie gripo infekcija

Gripas yra pavojinga infekcija

Respondenty skaiCius Procentai
Absoliuciai sutinku (pritariu) 170 30,6
Sutinku 305 54,9
Nei sutinku, nei nesutinku 65 11,7
Nesutinku 14 2,5
Visiskai nesutinku 2 0,4
I$ viso: 556 100

Neatsake — 8 (1,3 %), “Nezinau” — 29 (5,0 %) Mediana= 2, Moda= 2

Dauguma (85,4 %) dalyviy atsaké, kad sutinka (absoliu¢iai sutinka arba sutinka) su

teiginiu, kad gripas yra pavojinga infekcija (59 lentele).

60 lentelé. Pacienty poziiirio apie gripo infekcija pasiskirstymas pagal amziaus grupes

Gripas yra pavojinga infekcija
Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai Is
sutinku abs.sk.(%) nei abs.sk. nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku (%) abs.sk.
abs.sk.(%) abs.sk.(%) (%)
Amziaus gr.
18 —24 m. 14 (25,0) 30 (53,6) 9 (16,1) 354 -- 56
(100)
25-34m. 58 (36,0) 79 (49,1) 19 (11,8) 4(2,5) 1 (0,6) 161
(100)
35-44m. 41 (27,9) 84 (57,1) 19 (12,9) 2(1,4) 1(0,7) 147
(100)
45— 54 m. 21 (23,3) 56 (62,2) 10(11,1) 3(33.3) -- 90
(100)
55-64 m. 18 (25,4) 44 (62,0) 8(11,3) 1(1,4) -- 71
(100)
65 ir daugiau 15 (60,0) 9 (36,0) -- 1(4,0) -- 25
m. (100)
I8 viso: 167 (30,4) 302 (54,9) 65(11,8) 14 (2,5) 2 (0,4% ) 550
(100)

Kruskal — Wallis, y *= 14,430, df= 5, p= 0,013

Analizuojant pagal amZiaus grupes buvo rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp

amziaus grupiy (p = 0,013). Su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesn¢ dalis 65
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m. amziaus grupiy respondenty (96,0 %), nei jaunesnio amziaus 18 — 24 m. — 78,6 %, skirtumas

tarp $iy grupiy nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,055) (60 lentele).

61 lentelé. Pacienty poziiirio apie gripo infekcija pasiskirstymas pagal lyti

Gripas yra pavojinga infekcija

Lytis Vyrai Moterys I§ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 65 (30,4) 100 (29,8) 165 (30,0)
Sutinku 119 (55,6) 185 (55,1) 304 (55,3)
Nei sutinku, nei nesutinku 21 (9,8) 44 (13,1) 65 (11,8)
Nesutinku 7 (3,3) 7(2,1) 14 (2,5)
Visiskai nesutinku 2(0,9) -- 2(0,4)
I$ viso: 214 (100) 336 (100) 550 (100)

Mann — Whitney U = 35604,000; p = 0,831

Tuomet analizuojant pagal lyti statistiSkai reikSmingo skirtumo tarp ly¢iy, pasirenkant

atsakyma 1 teigini nebuvo (p = 0,831). Sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su teiginiu panasiai

ir vyrai ir moterys (86,0 % ir 84,8 %, atitinkamai) (61 lentele).

62 lentelé. Pacienty poziiirio apie gripo infekcija pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

Gripas yra pavojinga infekcija

Gyv.vieta | Vilnius Vilniaus raj. | Kita I$ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 160 (31,1) 6 (17,6) 1 (25,0) 167 (30,3)
Sutinku 282 (54,9) 21(61,8) 1 (25,0) 304 (55,1)
Nei sutinku, nei nesutinku 57 (11,1) 7 (20,6) 1 (25,0) 65 (11,8)
Nesutinku 13 (2,5) -- 1 (25,0) 14 (2,5)
Visiskai nesutinku 2(0,4) -- -- 2(0,4)
IS viso: 514 (100) 34 (100) 4 (100) 552 (100)

Kruskal — Wallis, x = 4,311, df=2, p=0,116

Kad gripas yra pavojinga sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné¢ dalis Vilniaus

gyventoju (86,0 %). StatistiSkai reikSmingas skirtumas tarp gyvenamosios vietos grupiy nebuvo

rastas (p = 0,116) (62 lentel¢).
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Tl

Gripas yra pavojinga infekcija

Atsakymai Absoliuc¢iai | Sutinku Nei Nesutin- | VisiSkai | IS viso:
sutinku abs.sk. sutinku, ku nesutinku
(pritariu) (%) nei abs.sk. abs.sk.
abs.sk.(%) nesutinku | (%) (%)
abs.sk.
(%)
ISsilavinimas
Aukstasis 68 (33,7) 109 (54,0) | 21(10,4) | 4(2,0) - 202 (100)
Aukstesnysis 40 (29,4) 68 (50,0) 23(16,9) | 4(2,9) 10,7) 136 (100)
Specialus vidurinis | 14 (28,6) 30 (61,2) 5(10,2) | -- -- 49 (100)
Vidurinis su p. m. 19 (26,8) 39 (54,9) 8(11,3) |4(5,6) 1(1,4) 71 (100)
Vidurinis 18 (29,0) 38 (61,3) 4 (6,5) 2(3,2) - 62 (100)
Pagrindinis sup. m. | 2 (22,2) 7(77,8) -- -- -- 9 (100)
Pagrindinis 4(25,0) 10 (62,5) 2(12,) -- -- 16 (100)
Pradinis 3(42,9) 2 (28,6) 2(28,6) | -- - 7 (100)
I$ viso: 168 (30,4) 303 (54,9) | 65(11,8) | 14(2,5%) | 2 (0,4) 552 (100)

Kruskal — Wallis, x *= 3,967, df =7, p = 0,784

Analizuojant pagal iSsilavinima pastebimas statistiSkai nereikSmingas skirtumas tarp

i8silavinimo grupiy (p = 0,784). Visi (100 %), kurie sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su

Siuo teiginiu, turéjo pagrindinj su profesiniu mokymu issilavinima (63 lentel¢).

64 lentelé. Pacienty pozitirio apie gripo infekcija pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam

Seimos nariui per ménesi

Gripas yra pavojinga infekcija
Pajamos Iki 400 Lt | 400—-600 | 601 —800 | 801 —1200 | 1200 Lt | IS viso:
Lt Lt Lt ir >
abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.

Atsakymai (%)
Absoliuciai 10 (47,6) 23(33,8) |48(29,3) 39 (22,9) 45 (36,0) | 165(30,1)
sutinku (pritariu)
Sutinku 11(52,4) 29 (42,6) |97 (59,1) 98 (57,6) 67 (53,6) | 302(55,1)
Nei sutinku, nei -- 16 (23,5) | 13(7,9) 29 (17,1) 7 (5,6) 65 (11,9)
nesutinku
Nesutinku -- -- 6 (3,7) 3(1,8) 5(4,0) 14 (2,6)
Visiskai nesutinku | -- -- -- 1 (0,6) 1 (0,8) 2(0,4)
IS viso: 21 (100) 68 (100) 164 (100) | 170 (100) 125(100) | 548 (100)

Kruskal — Wallis, x “= 13,253, df =4, p=0,010

Tuomet analizuojant pagal vidutines pajamas vienam Seimos nariui per ménesj, gautas

statistiSkai reikSmingas rySys tarp grupiy (p = 0,010). Visy (100 %), kurie sutiko (absoliuciai

sutiko arba sutiko) su tuo teiginiu pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo iki 400 Lt

(64 lentelg).
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Gripas yra pavojin

a infekcija

Atsakymai Taip Ne IS viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) 47 (35,3) 121 (28,8) 168 (30,4)
Sutinku 72 (54,1) 232 (55,2) 304 (55,0)
Nei sutinku, nei nesutinku 11(8,3) 54 (12,9) 65 (11,8)
Nesutinku 2 (1,5) 12 (2,9) 14 (2,5)
Visiskai nesutinku 1(0,8) 1(0,2) 2(0,4)
I$ viso: 133 (100) 420 (100) 553 (100)

Mann — Whitney U = 25333,000; p = 0,071

Didesné dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) su teiginiu buvo tarp tuy,

kuriems ziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas pakeité ju poziiiro i

vakcinacija (89,5 %). StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp grupiy nebuvo rasta (p = 0,071)

(65 lentele).

66 lentelé. Vakcinavimas nuo gripo 65 mety ir vyresniy asmeny

Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo 65 mety ir vyresnius

Respondenty skaicius Procentai
Absoliuciai sutinku (pritariu) | 47 10,7
Sutinku 145 33,0
Nei sutinku, nei nesutinku 163 37,1
Nesutinku 71 16,2
VisiSkai nesutinku 13 3,0
IS viso atsakeé 439 100

Neatsake — 6 (1,0 %), “Nezinau* — 148 (25,2 %) Mediana= 3, Moda= 3

Kad vakcinuoti reikia 65 mety ir vyresnius nei sutiko nei nesutiko — 37,1 %, sutiko

(absoliuciai sutiko arba sutiko) — 43,7 % (66 lentel¢).

67 lentele. Poziiirio, kad reikia vakcinuoti nuo gripo 65 m. ir vyresnius pasiskirstymas pagal lyti

Kiekvienais metais rekomenduojama skeipyti nuo gripo 65 mety ir vyresnius

Lytis Vyras Moteris IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 10 (6,2) 37 (13,5) 47 (10,8)
Sutinku 60 (37,3) 83 (30,3) 143 (32,9)
Nei sutinku, nei nesutinku 60 (37,3) 101 (36,9) 161 (37,0)
Nesutinku 26 (16,1) 45 (16,4) 71 (16,3)
Visiskai nesutinku 5(,1) 8(2,9) 13 (3,0)
IS viso: 161 (100) 274 (100) 435 (100)

Mann — Whitney U = 21308,000; p = 0,535
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StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp lyCiy, pasirenkant atsakyma i teigini nebuvo
(p = 0,535). Su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) panaSiai tiek vyrai, tick moterys

(43,5 % ir 43,8 %, atitinkamai) (67 lentelé).

68 lentelé. Pozitirio, kad reikia vakcinuoti nuo gripo 65 m. ir vyresnius, pasiskirstymas pagal

i$silavinima
Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo 65 mety ir vyresnius
Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | VisiSkai IS
sutinku abs.sk.(%) nei abs.sk. nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku (%) abs.sk.(%)
I$silavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 20 (12,5) 50 (31,2) 64 (40,0) 22(13,8) 4(2,5) 160
(100)
Aukstesnysis 11(9,6) 32 (28,1) 54 (47,4) 14 (12,3) 3(2,6) 114
(100)
Specialus 5(13,5) 13 (35,1) 6 (16,2) 13 (35,1) -- 37
vidurinis (100)
Vidurinis su 1(2,0) 24 (47,1) 17 (33,3) 7 (13,7) 2(3,9) 51
prof. m. (100)
Vidurinis 4 (8.,5) 14 (29,8) 17 (36,2) 8(17,0) 4 (8.,5) 47
(100)
Pagrindinis su 1(14,3) 4 (57,1) 1(14,3) 1(14,3) -- 7
prof. m. (100)
Pagrindinis 4 (28,6) 6 (42,9) 1(7,1) 3(21,4) -- 14
(100)
Pradinis -- 2 (33,3) 1 (16,7) 3 (50,0) -- 6
(100)
I$ viso: 46 (10,6) 145 (33,3) 161 (36,9) 71 (16,3) 13 (3,0) 436
(100)

Kruskal — Wallis, x *= 8,3133, df=7, p = 0,321

Kad kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo 65 mety ir vyresnius sutiko
(absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis turiniy pagrindini su profesiniu mokymu bei
pagrindini iSsilavinimus (po 71,4 %). StatistiSkai reikSmingas skirtumas tarp visy issilavinimo

grupiy nebuvo rastas (p =0,321) (68 lentele).
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létinémis ligomis
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vaikus, kurie serga létinémis ligomis

Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo suaugusius bei bet kuriuo amziaus

Respondenty skaicius Procentai
Absoliuciai sutinku (pritariu) 49 11,2
Sutinku 179 40,8
Nei sutinku, nei nesutinku 138 314
Nesutinku 63 14,4
Visiskai nesutinku 10 2.3
I$ viso: 439 100

Neatsake — 10 (1,7 %), “ Nezinau” — 144 (24,7 %) Mediana=2, Moda= 2

Kad vakcinuoti nuo gripo reikia suaugusius ir bet kurio amZziaus vaikus sutiko

(absoliuciai sutiko arba sutiko) 51,9 % apklaustyju, nei sutiko, nei nesutiko — 31,4 %(69 lentelg).

70 lentelé. Pozitirio skiepyti nuo gripo suaugusiy ir bet kokio amziaus vaiky, kurie serga

létinémis ligomis, pasiskirstymas pagal lyti

vaikus, kurie serga létinémis ligomis

Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo suaugusius bei bet kuriuo amziaus

Lytis Vyrai Moterys I$ viso:
Atsakymai Abs.sk.(%) Abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 14 (8,8) 34 (12,3) 48 (11,0)
Sutinku 64 (40,0) 114 (41,3) 178 (40,8)
Nei sutinku, nei nesutinku 57 (35,6) 80 (29,0) 137 (31,4)
Nesutinku 21 (13,1) 42 (15,2) 63 (14,4)
VisiSkai nesutinku 4(2,5) 6(2,2) 10 (2,3)
I$ viso: 160 (100) 276 (100) 436 (100)

Mann — Whitney U = 21061,000; p = 0,396

StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp lyCiy, pasirenkant atsakyma 1 teigini nebuvo

(p = 0,396). Su teiginiu sutiko panasi dalis motery ir vyry (50,0 % ir 53,6 %, atitinkamai)

(70 lentele).
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71 lentelé. Poziiirio i tai ar reikia skiepyti nuo gripo suaugusius ir bet kokio amziaus vaikus

serganciuosius létinémis ligomis, pasiskirstymas pagal iSsilavinima

vaikus, kurie serga létinémis ligomis

Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo suaugusius bei bet kuriuo amziaus

Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai IS
sutinku abs.sk.(%) nei abs.sk. nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku (%) abs.sk.(%)
I$silavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 18 (11,3) 57 (35,8) 55 (34,6) 26 (16,4) 3(1,9) 159
(100)
Aukstesnysis 13 (11,5) 53 (46,9) 35(31,0) 10 (8,8) 2(1,8) 113
(100)
Specialus 5(13,2) 16 (42,1) 7 (18,4) 7 (18,4) 3(7,9) 38
vidurinis (100)
Vidurinis su 509,1) 20 (36,4) 22 (40,0) 7(12,7) 1(1,8) 55
prof. m. (100)
Vidurinis 5(11,4) 17 (38,6) 15 (34,1) 6 (13,6) 1(2,3) 44
(100)
Pagrindinis su | 1 (25,0) 2 (50,0) -- 1 25,0) -- 4
prof. m. (100)
Pagrindinis 1(6,7) 9 (60,0) 2 (13,3) 3 (20,0) - 15
(100)
Pradinis - 3(42,9) 1(14,3) 3(42,9) - 7(100)
I$ viso: 48 (11,0) 177 (40,7) 137 (31,5) 63 (14,5) 10 (2,3) 435
(100)

Kruskal — Wallis, x *= 5,707, df=7, p=0,574

Su teiginiu, kad kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti suaugusius ir bet kokio

amziaus vaikus, kurie serga Iétinémis ligomis sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis

turin¢iy pagrindini (66,7%), pagrindini su profesiniu mokymu (75,0 %) bei aukStesnyji (58,4 %)

i$silavinimus, skirtumas tarp Siy grupiu nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,913). Statistiskai

reikSmingas skirtumas tarp visy iSsilavinimo grupiy irgi nerastas (p = 0,574) (71 lentele).

72 lentele. Motery , kurios gripo sezono metu bus nésc¢ios, skiepijimas nuo gripo

Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti moteris, kurios gripo sezono metu bus néscios

Respondenty skaicius Procentai
Absoliuciai sutinku (pritariu) | 28 6,6
Sutinku 109 25,8
Nei sutinku, nei nesutinku 153 36,2
Nesutinku 103 24,3
VisiSkai nesutinku 30 7,1
IS viso atsaké 423 100

Neatsake — 7 (1,2 %) , “Nezinau” — 163 (27,8 %) Mediana= 3, Moda= 3
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Kad kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti moteris, kurios gripo sezono metu bus

néscios, nei sutiko, nei nesutiko — 36,2 %, sutiko (absoliuc¢iai sutiko arba sutiko) — 32,4 %

(72 lentelg).

73 lentelé. Poziiirio, kad nuo gripo turi buiti vakcinuojamos moterys, kurios gripo sezono metu

bus néscios, pasiskirstymas pagal lyti

Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti moteris, kurios gripo sezono metu bus néscios
Lytis Vyrai Moterys IS viso:

Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) 8(5,2) 20 (7,5) 28 (6,7)

Sutinku 50 (32,3) 58 (21,9) 108 (25,7)

Nei sutinku, nei nesutinku 59 (38,1) 92 (34,7) 151 (36,0)

Nesutinku 26 (16,8) 77 (29,1) 103 (24,5)

Visiskai nesutinku 12 (7,7) 18 (6,8) 30 (7,1)

I$ viso: 155 (100) 265 (100) 420 (100)

Mann — Whitney U= 18339,000; p= 0,056

Pasirenkant atsakyma 1 teigini statistiSkai reikSmingas skirtumas

tarp ly¢iy nebuvo

nustatytas (p = 0,056). Su teiginiu sutiko didesné dalis vyry nei motery (37,4 % ir 29,4 %,

atitinkamai), Sis skirtumas nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,091) (73 lentelg).

74 lentelé. Pozitirio, kad nuo gripo turi biiti vakcinuojamos moterys, kurios gripo sezono metu,

pasiskirstymas pagal iSsilavinima

Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti moteris, kurios gripo sezono metu bus néscios
Atsakymai Absoliu- Sutinku | Nei Nesutinku | Visiskai | IS viso:
Ciai abs.sk. sutinku, abs.sk.(%) | nesutinku
sutinku (%) nei abs.sk.
(pritariu) nesutinku (%)
ISsilavinimas abs.sk. abs.sk.(%)
(%)
Aukstasis 11(7,1) 35(22,4) | 59 (37,8) 39 (25,0) 12 (7,7) 156 (100)
Aukstesnysis 7 (6,9) 27 (26,5) | 41 (40,2) 21 (20,6) 6 (5,9) 102 (100)
Spec. vidurinis 4(9,3) 12 (27,9) | 8 (18,6) 11 (25,6) 8 (18,6) |43 (100)
Vidurinis su p.m. 3(5,7) 16 (30,2) | 23 (43,4) 8 (15,1) 3(5,7) 53 (100)
Vidurinis 1(2,3) 10 (22,7) | 16 (36,4) 16 (36,4) 1(2,3) 44 (100)
Pagrindinis su p.m. | -- 1(33,3) 1(33,3) 1(33,3) -- 3 (100)
Pagrindinis 1(7,7) 6(46,2) | 3(23,1) 3(23,1) -- 13 (100)
Pradinis 1(16,7) 1(16,7) | -- 4 (66,7) -- 6 (100)
IS viso: 28 (6,7) 108(25,7) | 151 (36,0) | 103 (24,5) | 30(7,1) | 420 (100)

Kruskal- Wallis, y ’=6,385, df =7, p=10,496

Analizuojant pagal iSsilavinima statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp iSsilavinimo

grupiy nebuvo rastas (p = 0,496). Dazniausiai sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) tie, kurie

turéjo pagrindini (53,8 %) iSsilavinima (74 lentele).
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75 lentelé. Vakcinavimas nuo gripo asmenis, kurie gyvena kartu su serganciais létinémis ligomis

ir su 4 mety vaikais

Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo asmenis, kurie gyvena kartu su
serganciais létinémis ligomis bei su 4 mety vaikais

Respondenty skaicius Procentai
Absoliuciai sutinku (pritariu) 47 10,7
Sutinku 207 473
Nei sutinku, nei nesutinku 120 27,4
Nesutinku 46 10,5
Visiskai nesutinku 18 4.1
IS viso atsaké 438 100

Neatsake — 9 (1,5 %), ““ Nezinau” — 146 (25,0 % ) Mediana= 2, Moda= 2

Dauguma (58,0 %) sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su teiginiu, kad kiekvienais

metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo asmenis, kurie gyvena kartu su serganciais létinémis

ligomis ir 4 mety vaikais (75 lentele).

76 lentele. Poziiirio, kad reikia vakcinuoti nuo gripo asmenis, kurie gyvena kartu su serganciais

létinémis ligomis ir su 4 mety vaikais, pasiskirstymas pagal lyti

Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo asmenis, kurie gyvena kartu su
serganciais létinémis ligomis bei su 4 mety vaikais

Lytis Vyrai Moterys I$ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 15(9,1) 31(11,5) 46 (10,6)
Sutinku 81 (49,4) 124 (46,1) 205 (47,3)
Nei sutinku, nei nesutinku 46 (28,0) 72 (26,8) 118 (27,3)
Nesutinku 13(7,9) 33 (12,3) 46 (10,6)
Visiskai nesutinku 9 (5,5) 9(3,3) 18 (4,2)
I$ viso: 164 (100) 269 (100) 433 (100)

Mann — Whitney U = 22018,500; p = 0,973

StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp lyCiy, pasirenkant atsakyma i teigini nebuvo

(p= 0,973). Su teiginiu sutiko pana$i dalis motery ir vyry (58,5 % ir 57,6 %, atitinkamai)

(76 lentelé).



77 lentelé. Poziiirio, kad reikia vakcinuoti nuo gripo amenis, kurie gyvena kartu su serganciais

létinémis ligomis ir su 4 mety vaikais, pasiskirstymas pagal iSsilavinima
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Kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo asmenis, kurie gyvena kartu su
serganciais létinémis ligomis bei su 4 mety vaikais

Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai IS
sutinku abs.sk.(%) nei abs.sk. nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku (%) abs.sk.
abs.sk. abs.sk.(%) (%)
I$silavinimas (%)
Aukstasis 16 73 (42,7) 48 (28,1) 24 (14,0) 10 (5,8) 171
(9,4) (100)
Aukstesnysis 13 46 (44,7) 32 (31,1) 7 (6,8) 5(4,9) 103
(12,6) (100)
Specialus 5 22 (55,0) 7(17,5) 5(12,5) 1(2,5) 40
vidurinis (12,5) (100)
Vidurinis su 5 24 (45,3) 18 (34,0) 5(9,4) 1(1,9) 53
prof. m. (9,4) (100)
Vidurinis 5 27(56,2) 12 (25,0) 3(6,2) 1(2,1) 48
(10,4) (100)
Pagrindinis su | -- 1 (100) -- -- -- 1
prof. m. (100)
Pagrindinis 1 9 (75,0) 1(8,3) 1(8,3) -- 12
(8,3) (100)
Pradinis 1 4 (66,7) -- 1(16,7) - 6
(16,7) (100)
I$ viso: 46 (10,6) 206 (47,5) 118 (27,2) 46 (10,6) 18 (4,1%) | 434
(100)

Kruskal — Wallis, x *= 8,771, df =7, p= 0,270

Taip pat kaip ir analizuojant pagal lytj, analizuojant pagal iSsilavinima statistiSkai

reikSmingas skirtumas tarp iSsilavinimo grupiy nebuvo nustatytas (p = 0,270). Su teiginiu

didesn¢ dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) turéjo pradini (83,3 %), pagrindini

(83,3 %), pagrindini su profesiniu mokymu (100%) iSsilavinimus (77 lentele).

78 lentele. Pacienty poziiiris i vakeiny nuo gripo sauguma

Vakcinos nuo gripo yra saugios

Respondenty skaicius Procentai
Absoliuciai sutinku (pritariu) | 40 8,2
Sutinku 196 40,2
Nei sutinku, nei nesutinku 148 30,4
Nesutinku 86 17,7
VisiSkai nesutinku 17 3,5
IS viso atsaké 487 100

Neatsake — 4 (0,7 %), “ Nezinau” — 102 (17,3%) Mediana= 3, Moda= 2

Dauguma (48,5 %) sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su teiginiu, kad vakcinos nuo

gripo yra saugios, nei sutiko, nei nesutiko — 30,4 % (78 lentel¢).
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79 lentelé. Poziiirio apie vakciny nuo gripo sauguma pasiskirstymas pagal amziaus grupes

Vakcinos nuo gripo yra saugios
Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei Nesutinku | VisiSkai IS viso:
sutinku abs.sk.(%) sutinku, abs.sk. nesutinku
(pritariu) nei (%) abs.sk.
abs.sk.(%) nesutinku (%)
Amziaus gr. abs.sk.(%)
18 —24 m. 1(2,1) 24 (51,1) 18 (38,3) 3(6,4) 1(2,1) 47
(100)
25 -34 m. 16 (11,3) 63 (44,4) 43 (30,3) 15 (10,6) 5(3.,5) 142
(100)
35-44m. 6 (4,5) 44 (32,8) 43 (32,1) 38 (28,4) 322 134
(100)
45 — 54 m. 7 (9,0) 34 (43,6) 24 (30,8) 13 (16,7) - 78
(100)
55—-64 m. 6 (10,0) 19 (31,7) 13 (21,7) 14 (23,3) 8(13,3) 60
(100)
65 ir daugiau 4(17,4) 12 (52,2) 5(21,7) 2 (8,7) -- 23
m. (100)
I$ viso: 40 (8,3) 196 (40,5) 146 (30,2) | 85(17,6) 17 (3,5) 484
(100)

Kruskal — Wallis, y = 23,772, df= 5, p < 0,001

Analizuojant pagal amziaus grupes rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp amziaus
grupiy (p < 0,001). 65 ir vyresniy amziaus grupese sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) 69,6 %,
tuomet 35 — 44 m. amziaus grupéje — tik 37,3 %, skirtumas tarp Siy grupiy buvo statistiSkai

reikSmingas (p = 0,004) (79 lentele).

80 lentelé. Poziiirio apie vakciny nuo gripo sauguma pasiskirstymas pagal lyti

Vakcinos nuo gripo yra saugios

Lytis Vyras Moteris I$ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 15 (7,7) 24 (8,3) 39 (8,1)
Sutinku 84 (43.3) 111 (38,4) 195 (40,4)
Nei sutinku, nei nesutinku 61 (31,4) 85(29,4) 146 (30,2)
Nesutinku 28 (14,4) 58 (20,1) 86 (17,8)
Visiskai nesutinku 6 (3,1) 11(3,8) 17 (3,5)
I§ viso: 194 (100) 289 (100) 483 (100)

Mann — Whitney U = 26358,500; p = 0,241

Kad vakcinos nuo gripo yra saugios sutiko (absoliu¢iai sutiko arba sutiko) didesné dalis

vyru (51,0 %) nei motery (46,7 %), skirtumas nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,352).
StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp ly¢iy, pasirenkant atsakyma i teigini nebuvo (p = 0,241)
(80 lentelé).



81 lentelé. Poziiirio apie vakciny nuo gripo sauguma pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

86

Vakcinos nuo gri

0 yra saugios

Gyv.vieta | Vilnius Vilniaus raj. | Kita IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 38 (8,4) 2(6,7) -- 40 (8,3)
Sutinku 180 (40,0) 14 (46,7) 1(25,0) 195 (40,3)
Nei sutinku, nei nesutinku 137 (30,4) 8 (26,7) 1(25,0) 146 (30,2)
Nesutinku 78 (17,3) 6 (20,0) 2 (50,0) 86 (17,8)
Visiskai nesutinku 17 (3,8) -- -- 17 (3,5)
IS viso: 450 (100) 30 (100) 4 (100) 484 (100)

Kruskal — Wallis, ’=1,659, df =2, p=10,436
Analizuojant pagal gyvenamaja vieta statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp

gyvenamosios vietos grupiy nebuvo rastas (p = 0,436). Didesn¢ dalis sutikusiuy (absoliuciai

sutikusiy arba sutikusiu) gyveno Vilniaus rajone (53,3 %) (81 lentelé).

82 lentelé. Poziiirio apie vakeciny nuo gripo sauguma pasiskirstymas pagal iSsilavinima

Vakcinos nuo gripo yra saugios
Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai Is
sutinku abs.sk.(%) nei abs.sk.(%) | nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku abs.sk.(%)
abs.sk. abs.sk.(%)
ISsilavinimas (%)
Aukstasis 20 (11,3) 60 (33,9) 54 (30,5) 37 (20,9) 6 (3.4 177
(100)
Aukstesnysis 11(8,7) 59 (46,8) 34 (27,0) 20 (15,9) 2 (1,6) 126
(100)
Specialus 5(12,2) 15 (36,6) 11 (26,8) 6 (14,6) 4(9,8) 41
vidurinis (100)
Vidurinis su 3(5,5) 25 (45,5) 15 (27,3) 11(20,0) 1 (1,8) 55
prof. m. (100)
Vidurinis -- 24 (42,1) 25 (43,9) 4(7,0) 4(7,0) 57
(100)
Pagrindinis su | -- 2 (28,6) 1(14,3) 4 (57,1) -- 7
prof. m. (100)
Pagrindinis 1(7,1) 7 (50,0) 4 (28,6) 2(14,3) -- 14
(100)
Pradinis -- 3(42,9) 2 (38,6) 2 (28,6) -- 7
(100)
I8 viso: 40 (8,3) 195 (40,3) 146 (30,2) 86 (17,8) 17 (3,5) 484
(100)

Kruskal — Wallis, ’=6,734, df=7, p=0,457

Kad vakcinos nuo gripo yra saugios sutiko (absoliu¢iai sutiko arba sutiko) 57,1 %

pagrindinio i$silavinimo pacienty, tuomet aukstojo iSsilavinimo — 28,6 %, skirtumas tarp Siy

grupiy nebuvo statistiSkai reikSminas (p = 0,388). StatistiSkai reik§mingas skirtumas tarp visy

iSsilavinimo grupiy nerastas (p = 0,457) (82 lentel¢).
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83 lentelé. Poziiirio apie vakciny nuo gripo sauguma pasiskirstymas pagal vidutines pajamas

vienam $eimos nariui per ménesi

Vakcinos nuo gripo yra saugios
Pajamos Iki 400 Lt | 400—-600 | 601 —800 | 801 —1200 | 1200 Lt ir> | I§ viso:
Lt Lt Lt
abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%)
Atsakymai
Absoliuciai - 4(7,3) 7 (4,7) 12 (8,1) 16 (15,0) 39
sutinku (pritariu) (8,1)
Sutinku 3 (15,0) 21(38,2) | 63(42,3) 64 (43,0) 41 (38,3) 192
(40,0)
Nei sutinku, nei 12 (60,0) 14 (25,5) | 41(27,5) 44 (29,5) 35(32,7) 146
nesutinku (30,4)
Nesutinku 5(25,0) 12 (21,8) | 34(22,8) 24 (16,1) 11(10,3) 86
(17,9)
Visiskai nesutinku | -- 4(7,3) 4(2,7) 53.,4) 4 (3,7) 17
3.5)
I$ viso: 20 (100) 55 (100) 149 (100) | 149 (100) | 107 (100) | 480
(100)

Kruskal — Wallis, x “= 11,336, df =4, p= 0,023

Tuo tarpu, analizuojant pagal vidutines pajamas, kurios tenka vienam Seimos nariui per

ménesi buvo nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp grupiy (p = 0,023). Su teiginiu

sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis ty, kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos

nariui per ménesi buvo 1200 Lt ir daugiau (53,3 %), nei ty, kuriy pajamos vienas Seimos nariui

per ménesi buvo iki 400 Lt (15 %), skirtumas tarp Siy grupiy buvo statistiS8kai reikSmingas (p =

0,002) (83 lentelé).

84 lentelé. Poziiirio apie vakciny nuo gripo sauguma pasiskirstymas, atsizvelgiant i ziniasklaidos

itaka
Vakcinos nuo gripo yra saugios
Atsakymai Taip Ne IS viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 19 (15,3) 21 (5,8) 40 (8,2)
Sutinku 60 (48,4) 135 (37,4) 195 (40,2)
Nei sutinku, nei nesutinku 16 (12,9) 131 (36,3) 147 (30,3)
Nesutinku 24 (19,4) 62 (17,2) 86 (17,7)
Visiskai nesutinku 5(4,0) 12 (3,3) 17 (3,5)
IS viso: 124 (100) 361 (100) 485 (100)

Mann — Whitney U = 18460,500; p = 0,002

Taip pat ir analizuojant pagal Ziniasklaidos jtaka, kuri galéjo turéti jtakos respondenty

pozitiriui susiformuoti, irgi rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp grupiy (p = 0,002). Su
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teigniu sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesn¢ dalis ty, kuriems Ziniasklaidos skleidziama

informacija apie vakcinacijos problemas pakeité ju poziiri i vakcinacija (63,7 %) (84 lentele).

85 lenteleé. Pacienty poziiris i vakcinacijos nuo gripo efektyvuma

Vakcinacija nuo gripo yra efektyvi

Respondenty skaifius Procentai
Absoliuciai sutinku (pritariu) 50 10,0
Sutinku 204 41,0
Nei sutinku, nei nesutinku 151 30,3
Nesutinku 67 13,5
Visiskai nesutinku 26 5,2
IS viso atsaké 498 100

Neatsake — 11 (1,9 %), “ Nezinau” — 84 (14,4 %) Mediana= 2, Moda= 2

51,0 % apklaustyjy sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su teiginiu, kad vakcinos nuo

gripo yra efektyvios. 30,3 % - nei sutiko, nei nesutiko su teiginiu (85 lentele).

86 lentelé. Pacienty poziiirio | vakcinacijos nuo gripo efektyvuma pasiskirstymas pagal amziaus

grupes
Vakcina nuo gripo yra efektyvi
Atsakymai | Absoliuc¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai Is
sutinku abs.sk.(%) nei abs.sk.(%) | nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku abs.sk.
abs.sk.(%) abs.sk.(%) (%)
Amziaus gr.
18 —24 m. 1(2,1) 25(53,2) 17 (36,2) 3(6,4) 1(2,1) 47
(100)
25-34m. 22 (15,1) 64 (43,8) 41 (28,1) 13(8,9) 6 (4,1) 146
(100)
35-44m. 8 (6,1) 51 (38,6) 39 (29,5) 26 (19,7) 8 (6,1) 132
(100)
45— 54 m. 9(10,3) 29 (33,3) 31 (35,6) 15(17,2) 334 87
(100)
55-64 m. 7 (13,0) 20 (37,0) 14 (25,9) 5(9,3) 8 (14,8) 54
(100)
65 ir daugiau 2(7,4) 15 (55,6) 6 (22,2) 4 (14,8) -- 27
m. (100)
I$ viso: 49 (9,9) 204 (41,4) 148 (30,0) 66 (13,4) 26 (5,3) 493
(100)

Kruskal — Wallis,  °= 12,203, df = 5, p = 0,032

Analizuojant pagal amZiaus grupes rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp amZiaus

grupiy (p = 0,032). Didesn¢ dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) su teiginiu buvo

65 ir vyresniy amziaus grupuse¢ (63,0 %), tuomet 18 — 24 m. amziaus grupéje sutikusiy
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(absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) su teiginiu buvo 55,3 %, skirtumas tarp $iy grupiy nebuvo

statistiSkai reikSmingas (p = 0,521) (86 lentele).

87 lenteleé. Pacienty poziiirio i vakcinacijos nuo gripo efektyvuma pasiskirstymas pagal lyti

Vakcina nuo gripo yra efektyvi

Lytis Vyrai Moterys IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 19 (9,4) 30(10,3) 49 (10,0)
Sutinku 83 (41,1) 120 (41,4) 203 (41,3)
Nei sutinku, nei nesutinku 65 (32,2) 83 (28,) 148 (30,1)
Nesutinku 28 (13,9) 38 (13,1) 66 (13,4)
Visiskai nesutinku 7 (3,5) 19 (6,6) 26 (5,3)
I$ viso: 202 (100) 290 (100) 492 (100)

Mann — Whitney U = 29222,000; p = 0,963

Tuomet statistiSkai reikSmingo skirtumo tarp ly¢iy, pasirenkant atsakyma 1 teigini nebuvo

(p = 0,963). Su teiginiu sutiko panasi dalis vyruy (50,5 %) ir motery (51,7 %) (87 lentel¢).

88 lentelé. Pacienty poziiirio | vakcinacijos nuo gripo efektyvuma pasiskirstymas pagal

gyvenamaja vieta
Vakcina nuo gripo yra efektyvi

Gyv.vieta | Vilnius Vilniaus raj. | Kita I$ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 45 (9,8) 5(15,2) -- 50 (10,1)
Sutinku 188 (41,1) 12 (36,4) 2 (50,0) 202 (40,9)
Nei sutinku, nei nesutinku 138 (30,2) 10 (30,3) 1 (25,0) 149 (30,2)
Nesutinku 60 (13,1) 6 (18,2) 1 (25,0) 67 (13,6)
Visiskai nesutinku 26 (5,7) -- -- 26 (5,3)
IS viso: 457 (100) 33 (100) 4 (100) 494 (100)

Kruskal — Wallis, x *= 0,278, df =2, p= 0,870

Kad vakcinacija nuo gripo yra efektyvi sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné

dalis gyvenanciy Vilniuje (51,0 %). StatistiSkai reikSmingas skirtumas tarp gyvenamosios vietos

grupiy nerastas (p = 0,870) (88 lentele).
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89 lentelé. Pacienty poziiirio i vakcinacijos nuo gripo efektyvuma pasiskirstymas pagal

iSsilavinima
Vakcina nuo gripo yra efektyvi
Atsakymai Absoliu¢ia | Sutinku | Nei Nesutinku | VisiSkai | IS viso:

i sutinku abs.sk.(% | sutinku, abs.sk.(%) | nesutinku

(pritariu) ) nei abs.sk.

abs.sk. nesutinku (%)

(%) abs.sk.(%)
ISsilavinimas
Aukstasis 22 (12,0) 66 (36,1) | 62(33,9) 22 (12,0) 11 (6,0) 183 (100)
Aukstesnysis 17 (13,3) 61(47,7) | 25(19,5) 18 (14,1) 7 (5,5) 128(100)
Specialus vidurinis | 6 (13,6) 13 (29,5) | 13 (29,5) 8 (18,2) 4(9,1) 44 (100)
Vidurinis su p. m. 3(4,9) 24 (39,3) | 25(41,0) 9 (14,8) - 61 (100)
Vidurinis 1(1,9) 26 (49,1) | 17 (32,1) 5(9,4) 4(7,5) 53 (100)
Pagrindinis su p.m. | -- 2 (40,0) 1 (20,0) 2 (40,0) -- 5 (100)
Pagrindinis 1(7,7) 8 (61,5 |4(30,8) -- - 13 (100)
Pradinis -- 3(42,9) |2(28,6) 2(28,6) - 7 (100)
I$ viso: 50 (10,1) 203(41,1) | 149 (30,2) | 66 (13,4) 26 (5,3) | 494 (100)

Kruskal — Wallis, x *= 7,822, df =7, p = 0,349

Analizuojant pagal iSsilavinima pastebimas statistiSkai nereikSmingas skirtumas tarp

i$silavinimo grupiy (p = 0,349). Sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis ty, kurie

turéjo pagrindini (69,2 %), aukstesnyji (61,0 %) iSsilavinimus, skirtumas tarp Siy grupiy nebuvo

statistiSkai reikSmingas (p = 0,558) (89 lentel¢).

90 lentelé. Pacienty poziiirio i vakcinacijos nuo gripo efektyvuma pasiskirstymas pagal vidutines

pajamas vienam $eimos nariui per ménesj

Vakcina nuo gripo yra efektyvi
Pajamos Iki 400 Lt 400-600 | 601 —800 | 801—1200 | 1200Lt ir> | I$ viso:
Lt Lt Lt .
abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Atsakymai

Absoliuciai -- 6 (10,0) 10 (6,5) 13 (9,0) 20(17,4) 49

sutinku (pritariu) (10,0)

Sutinku 9 (60,0) 21 (35,0) 64 (41,6) 63 (43,4) 44 (38,3) 201
(41,1)

Nei sutinku, nei 4 (26,7) 24 (40,0) 47 (30,5) 39 (26,9) 32 (27,8) 146

nesutinku (29,9)

Nesutinku 2 (13,3) 3 (5,0) 26 (16,9) 22 (15,2) 14 (12,2) 67
(13,7)

VisiSkai nesutinku | -- 6 (10,0) 7 (4,5) 8 (5,5) 5(4,3) 26
(5,3)

I8 viso: 15 (100) 60 (100) 154 (100) 145 (100) 115 (100) 489
(100)

Kruskal — Wallis, x “= 4,188, df =4, p=0,381
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Kad vakcina nuo gripo yra efektyvi sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis

ty, kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo iki 400 Lt (60,0%).

Statistiskai reikSmingas skirtumas tarp visy grupiy nebuvo nustatytas (p = 0,381) (90 lentele).

91 lentelé. Pacienty pozitirio { vakcinacijos nuo gripo efektyvuma pasiskirstymas, atsizvelgiant {

ziniasklaidos itaka

Vakcina nuo gripo yra efektyvi
Atsakymai Taip Ne IS viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 20 (16,0) 30 (8,1) 50 (10,1)
Sutinku 67 (53,6) 136 (36,8) 203 (41,0)
Nei sutinku, nei nesutinku 16 (12,8) 133 (35,9) 149 (30,1)
Nesutinku 15 (12,0) 52 (14,1) 67 (13,5)
Visiskai nesutinku 7 (5,6) 19 (5,1) 26 (5,3)
I$ viso: 125 (100) 370 (100) 495 (100)

Mann — Whitney U = 17984,500; p < 0,001

Tuomet analizuojant pagal Ziniasklaidos itaka, kuri galéjo turéti jtakos respondenty

poziiiriui susiformuoti, statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp grupiy buvo rastas (p < 0,001). Su
teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis ty, kurie atsaké, kad ziniasklaidos

skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas pakeité ju poZiiiri 1 vakcinacija (69,6 %)

(91 lentele).

92 lentelé. Vakcinos nuo gripo prieinamumas

Vakcina nuo gripo yra lengvai prieinama
Respondenty skaicius Procentai

Absoliuciai sutinku (pritariu) 156 31,4
Sutinku 223 44,9
Nei sutinku, nei nesutinku 66 13,3
Nesutinku 48 9,7
VisiSkai nesutinku 4 0.8
IS viso atsakeé 497 100

Neatsake — 8 (1,3 %), ,, Nezinau® — 88 (15,0 %) Mediana= 2, Moda= 2

76,3 % apklaustyjuy sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su teiginiu, kad vakcinos nuo

gripo yra lengvai prieinamos (92 lentelg).



93 lentelé. Vakcinos nuo gripo prieinamumas, pasiskirstymas pagal lyti
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Vakcina nuo gripo yra lengvai prieinama

Lytis Vyrai Moterys I§ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 55(29.,4) 100 (32,7) 155 (31,4)
Sutinku 89 (47,6) 131 (42,8) 220 (44,6)
Nei sutinku, nei nesutinku 27 (14,4) 39(12,7) 66 (13,4)
Nesutinku 15 (8,0) 33 (10,8) 48 (9,7)
Visiskai nesutinku 1(0,5) 3(1,0) 4 (0,8)
I$ viso: 187 (100) 306 (100) 493 (100)

Mann — Whitney U = 28377,000; p = 0,871

StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp lyCiy, pasirenkant atsakyma i teigini nebuvo

(p=0,871). Su teiginiu sutiko panasi dalis motery (77,0 %) ir vyru (75,5 %) (93 lentele).

94 lentelé. Vakcinos nuo gripo prieinamumas, pasiskirstymas pagal amziaus grupes

Vakcina nuo gripo yra lengvai prieinama

Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai Is
sutinku abs.sk.(%) nei abs.sk.(%) | nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku abs.sk
abs.sk.(%) abs.sk.(%) (%)
Amziaus gr.
18 —24 m. 11 (25,0) 11 (25,0) 17 (38,6) 5(11,4) - 44
(100)
25-34m. 51 (36,4) 49 (35,0) 25(17,9) 13 (9,3) 2(1,4) 140
(100)
35—-44 m. 31 (23,1) 76 (56,7) 11 (8,2) 16 (11,9) - 134
(100)
45 — 54 m. 31(35,6) 43 (49,4) 7 (8,0) 6 (6,9) - 87
(100)
55-64 m. 18 (27,7) 33 (50,8) 6(9,2) 6(9,2) 2(3,1) 65
(100)
65 ir daugiau 14 (58,3) 8 (33,3) -- 2(8,3) - 24
m. (100)
I§ viso: 156 (31,6) 220 (44,5) 66 (13.4) 48 (9,75) 4 (0,8) 494
(100)

Kruskal — Wallis, x “= 17,089, df = 5, p = 0,004

Tuomet analizuojant pagal amziaus grupes statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp

amziaus grupiy buvo rastas (p = 0,004). Su teiginiu sutiko (absoliu¢iai sutinko arba sutinko)

didesn¢ dalis ty, kurie buvo 65m. ir vyresniy amziaus grupéje (91,7 %), tuomet 18 — 24 m.

amZiaus grupéje sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su teiginiu 50 %, skirtumas tarp Siy

grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,001) (94 lent.).
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95 lentelé. Vakcinos nuo gripo prieinamumas, pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

Vakcina nuo gripo yra lengvai prieinama

Gyv.vieta | Vilnius Vilniaus raj. | Kita IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 142 (30,7) 13 (46,4) 1 (25,0) 156 (31,5)
Sutinku 212 (45,8) 6(21,4) 3 (75,0) 221 (44,6)
Nei sutinku, nei nesutinku 62 (13,4) 4(14,3) -- 66 (13,3)
Nesutinku 43 (9,3) 5(17,9) -- 48 (9,7)
Visiskai nesutinku 4(0,9) -- -- 4 (0,8)
I$ viso: 463 (100) 28 (100) 4 (100) 495 (100)

Kruskal — Wallis, y * = 0,434, df =2, p= 0,805
Analizuojant pagal gyvenamaja vieta statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp
gyvenamosios vietos grupiy nerastas (p = 0,805) Visi sutik¢ (absoliuciai sutike¢ arba sutikg) su

Siuo teiginiu gyveno kitose vietovese (100 %) (95 lentele).

96 lentelé. Vakcinos nuo gripo prieinamumas, pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam

Seimos nariui per ménesi

Vakcina nuo gripo yra lengvai prieinama

Pajamos iki 400 Lt | 400 —600 | 601 —800 | 801 —1200 | 1200 Lt I$ viso:
abs.sk. Lt Lt Lt ir >
Atsakymai (%) abs.sk. (%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%) | abs.sk.(%)
Absoliuciai - 19 (38,0) 59 (37,6) 35(23,3) 42 (35,6) 155 (31,6)
sutinku (pritariu)
Sutinku 5(33,3) 23 (46,0) 62 (39,5) 79 (52,7) 48 (40,7) 217 (44,3)

Nei sutinku, nei 7 (46,7) 7 (14,0) 21 (13,4) 15 (10,0) 16 (13,6) 66 (13,5)
nesutinku

Nesutinku 3 (20,0) 1(2,0) 13 (8,3) 21 (14,0) 10 (8,5) 48 (9,8)
Visiskai -- -- 2 (1,3) -- 2(1,7) 4(0,8)
nesutinku

IS viso: 15 (100) | 50 (100) 157 (100) 150 (100) 118 (100) | 490 (100)

Kruskal — Wallis, x *= 19,880, df=4, p = 0,001
Kad vakcina nuo gripo yra lengvai prieinama, sutiko (absoliu¢iai sutiko arba sutiko)

didZiausia dalis ty, kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 400 — 600 Lt

(84,0 %) (96 lentele).

97 lentelé. Skiepijimosi nuo gripo apimtys

AS skiepijausi nuo gripo pernai
Respondenty skaiCius Procentai
Taip 106 18,0
Ne 482 82,0
IS viso atsake 588 100

Neatsaké — 5 (0,8 %)
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Dauguma (82,0 %) nesiskiepijo nuo gripo pernai, skiepijosi — tik 18,0 % (97 lentelé).

98 lentelé. Skiepijimosi nuo gripo pernai pasiskirstymas pagal lyti

AS skiepijausi nuo gripo pernai

Lytis Vyrai Moterys IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 39 (16,6) 67 (19,3) 106 (18,2)
Ne 196 (83,4) 280 (80,7) 476 (81,8)
IS viso : 235 (100) 347 (100) 583 (100)

v ?=0,692, df= 1, p= 0,405

Nesiskiepijusiy vyry ir motery dalys buvo panaSios (83,4 % ir 80,7 %, atitinkamai).

Atsakymy skirtumas tarp ly¢iy buvo statistiskai nereikSmingas (p = 0,405) (98 lentele).

99 lentelé. Skiepijimosi nuo gripo pernai pasiskirstymas pagal i§silavinima

AS skiepijausi nuo gripo pernai

Atsakymai Taip Ne IS viso:
I$silavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 45 (21,5) 164 (78,5) 209 (100)
Aukstesnysis 29 (19,7) 118 (80,3) 147 (100)
Specialus vidurinis 9(17,0) 44 (83,0) 53 (100)
Vidurinis su prof. mok. 12 (16,4) 61 (83,6) 73 (100)
Vidurinis 6 (9,0) 61 (91,0) 67 (100)
Pagrindinis su prof. mok. 1(9,1) 10 (90,9) 11 (100)
Pagrindinis 4 (25,0) 12 (75,0) 16 (100)
Pradinis -- 8 (100) 8 (100)
I$ viso: 106 (18,2) 478 (81,8) 584 (100)

v > =8,747,df=7,p=0,271

Visi (100 %), kurie tur¢jo pradini iSsilavinima pernai nesiskiepijo nuo gripo. Daugiausia

— 21,5 % aukstojo iSsilavinimo pacienty buvo pasiskiepyje nuo gripo. Atsakymy skirtumas tarp

i$silavinimo grupiy buvo statistiSkai nereikSmingas (p = 0,271) (99 lentel¢).

100 lentelé. Skiepijimosi nuo gripo pernai pasiskirstymas pagal amziaus grupes

AS sKkiepijausi nuo gripo pernai
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:

Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%)

18 —24 m.) 4 (6,8) 55(93,2) 59 (100)
2534 m. 38 (22,6) 130 (77,4) 168 (100)
35-44 m. 30 (18,9) 129 (81,1) 159 (100)
45 — 54 m. 20 (21,3) 74 (78,7) 94 (100)
55 -64 m. 7(9,3) 68 (90,7) 75 (100)
65 ir daugiau m. 7 (25,9) 20 (74,1) 27 (100)
IS viso: 106 (18,2) 476 (81,8) 582 (100)

v =13,053,df =5, p = 0,023
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Didesné dalis pasiskiepijusiy nuo gripo pernai buvo 65 ir vyresniy amziaus grupéje
(25,9 %), tuomet 18 — 24 m. amziaus grupé€je tokiy pacienty buvo tik 6,8 %, skirtumas tarp Siq
grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,014). Nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas ir

tarp visy amziaus grupiy ( p = 0,023) (100 lentelé).

101 lentelé. Skiepijimosi nuo gripo pernai pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam

Seimos nariui per ménesi

AS skiepijausi nuo gripo pernai
Atsakymai | Taip Ne IS viso:

Pajamos abs.sk.(%) abs.sk.(%)

iki 400 Lt 1(4,8) 20 (95,2) 21 (100)
400 — 600 Lt 8(11,3) 63 (88,7) 71 (100)
601 — 800 Lt 25 (14,5) 148 (85,5) 173 (100)
801 — 1200 Lt 33 (18,3) 147 (81,7) 180 (100)
1200 ir daugiau 37 (27,6) 97 (72,4) 134 (100)
I$ viso: 104 (18,0) 475 (82,0) 579 (100)

y * = 14,575, df =4, p= 0,006

Daugiausia pasiskiepijusiy nuo gripo pernai buvo toje grupéje pacienty, kuriy vidutinés
pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 1200 Lt ir daugiau (27,6%), tuomet toje grupeje
pacienty, kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo iki 400 Lt,
pasiskiepijusiy nuo gripo pernai buvo tik 4,8 %, skirtumas tarp Siy grupiy buvo statistiSkai
reikSmingas (p = 0,024). StatistiSkai reikSmingas skirtumas tarp visu grupiy irgi buvo nustatytas
(p=0,006) (101 lentele).
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Atsakymai

| Respondenty skaicius

Procentai

Nepageidaujama reakcija

Taip 129 26,7
Ne 355 73,3
IS viso: 484 100
Nepakankamas vakcinos efektyvumas
Taip 72 14,9
Ne 412 85,1
IS viso: 484 100
Nepakankamas vakcinos saugumas
Taip 77 15,9
Ne 407 84,1
IS viso: 484 100
Seimos gydytojas pataré geriau nesiskiepyti
Taip 12 2,5
Ne 472 97,5
IS viso: 484 100
Niekada gripu nesergu
Taip 55 11,4
Ne 429 88,6
IS viso: 484 100
Jei susirgsiu pats iSsigydysiu
Taip 130 26,9
Ne 354 73,1
IS viso: 484 100
Saugausi nuo gripo stiprindamas sveikatg (sveikai maitinuosi, sportuoju..)
Taip 120 24,8
Ne 364 75,2
I$ viso: 484 100
Esu alergiSkas kiauSinio baltymui
Taip 3 0,6
Ne 481 99,4
IS viso: 484 100
Praeityje pasiskiepijus susirgau gripu
Taip 78 16,1
Ne 406 83,9
IS viso: 484 100
Kita
Taip 44 9,1
Ne 440 90,9
IS viso: 484 100

Neatsaké — 109 (18,4 %)

Kaip matyti i§ 102 lentelés dalyviai kaip dazniausia nesiskiepijimo prieZasti paZymejo :

,» jel susirgsiu pats iSsigydysiu® — 130 (26,9 %), antroji nesiskiepijimo prieZastys buvo

nepageidaujama reakcija — 129 (26,7 %), trecioji priezastys — dalyviai saugojosi nuo gripo
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stiprindami sveikata (sveikai maitindavosi, sportuodavo ir kt.) — taip atsaké 120 (24,8 %)
respondenty (102 lentelg).

Priezastys, kurias reikéjo iraSyti, jei pacientui netiko nei vienas i§ pateikty atsakymo
varianty, jras¢ 44 dalyviai. [raSytos tokios nesiskiepijimo priezastys: ,bijau, kad prarasiu
imuniteta — 1 (0,2 %), “bijau skiepu arba skiepai mane gazdina“ — 2 (0,4 %), ,,dél finansiniy
problemy* — 4 (0,8 %), ,,d¢l laiko stokos™ — 1 (0,2 %), ,,gydziausi vaistais“ — 1 (0,2 %), ,,labai
retai sergu gripu“ — 1 (0,2 %), ,,nebuvo pasitilymo arba niekas nepasiilé” — 2 (0,4 %), ,,nebuvo
poreikio“ — 1 (0,2 %), ,,nemanau, kad padeda“ — 1 (0,2 %), ,,nenoréjau“ — 3 (0,6 %),
,heprieinama arba sunkiai prieinama“ — 2 (0,4 %), ,, nesuku sau galvos dél to“ — 1 (0,2 %),
,heturéjau galimybiy® — 3 (0,6 %), ,,neturéjau laiko* — 2 (0,4 %), ,,per brangu“ — 2 (0,4 %), ,retai
sergu gripu* — 1 (0,2 %), ,,retai sergu, néra receptas nuo visy ligy*“ — 1 (0,2 %), ,,sunku ja gauti*
— 1 (0,2 %), ,,vaisty vartojimas veikia efektyviai“ — 1 (0,2 %), pazyméjo atsakymy varianta
»kita®, bet nejras¢ — 7 (1,5 %), parase, kad skiepijosi — 6 (1,2 %).

103 lentelé. Skiepijimosi paplitimas nuo gripo Siais metais

AS ruoSiuosi pasiskiepyti nuo gripo Siemet
Respondenty skaiius Procentai
Taip 119 20,3
Ne 467 79,7
IS viso atsake 586 100

Neatsake — 7 (1,2 %)

Tik 20,3 % respondenty ruosiasi pasiskiepyti nuo gripo

(79,7 %) nesiruosia skiepytis nuo gripo Siemet (103 lentele).

104 lentelé. Pasiskiepijimo nuo gripo Siemet pasiskirstymas pagal lyti

Siemet. Dauguma respondenty

AS ruosiuosi pasiskiepyti nuo gripo Siemet
Lytis Vyrai Moterys
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 42 (17,9) 76 (21,9) 118 (20,3)
Ne 192 (82,1) 271 (78,1) 463 (79,7)
I$ viso 234 (100) 347 (100) 582 (100)

y*=1,350, df=1, p=0,245

Siemet pasiskiepyti nuo gripo ruosiasi daugiau motery nei vyru (21,9 % ir 17,9 %,

atitinkamai). Skirtumas tarp ly€iy gautas statistiSkai nereikSmingas (p = 0,245) (104 lentele).



105 lentelé. Pasiskiepijimo nuo gripo Siemet pasiskirstymas pagal iSsilavinima
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AS ruoSiuosi pasiskiepyti nuo

ripo Siemet

Atsakymai | Taip Ne
I$silavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 50 (23,8) 160 (76,2) 210 (100)
Aukstesnysis 29 (20,0) 116 (80,0) 145(10%)
Specialus vidurinis 10 (18,9) 43 (81,1) 53 (100)
Vidurinis su prof. Mok. 13 (17,8) 60 (82,2) 73 (100)
Vidurinis 12 (18,2) 54 (81,8) 66 (100)
Pagrindinis su prof. Mok. 1(9,1) 10 (90,9) 11 (100)
Pagrindinis 3(17,6) 14 (82,4) 17 (100)
Pradinis 1(12,5) 7 (87,5) 8 (100)
IS viso atsaké 119 (20,4) 464 (79,6) 583 (100)

v >=3,348,df=7,p=0,851

Tarp ty, kurie ruoSiaisi pasiskiepyti nuo gripo Siemet, dauguma (23,8 %) sudaré aukstojo

i§silavinimo pacientai. Skirtumas tarp iSsilavinimo grupiy statistiSkai nereikSmingas (p = 0,851)

(105 lent.).

106 lentelé. Pasiskiepijimo nuo gripo Siemet pasiskirstymas pagal amziaus grupes

AS ruosiuosi pasiskiepyti nuo gripo Siemet
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:

Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%)

18 — 24 m. 6 (10,0) 54 (90,0) 60 (100)
25 -34 m. 42 (25,1) 125 (74,9) 167 (100)
35—-44 m. 26 (16,4) 133 (83,6) 159 (100)
45 — 54 m. 25 (26,6) 69 (73.4) 94 (100)
55—-64 m. 10 (13,5) 64 (86,5) 74 (100)
65 ir daugiau m. 10 (37,0) 17 (63,05) 27 (100)
I$ viso: 119 (20,5) 462 (79,5) 581 (100)

v *=16,854,df=5, p= 0,005

Didesné dalis besiruoSianciy pasiskiepyti nuo gripo Siais metais buvo 65 ir vyresniy

amziaus grupéje (37,0 %), tuomet 18 — 24 m. amzZiaus grupg¢je tik 10 % ruoseési pasiskiepyti nuo

gripo Siemet, skirtumas tarp $iy grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,003). Skirtumas tarp

visy amZiaus grupiy buvo statistiskai reikSmingas (p = 0,005) (106 lentel¢).
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Seimos nariui per ménesi
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AS ruosiuosi pasiskiepyti nuo gripo Siemet
Atsakymai | Taip Ne I§ viso:

Pajamos abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Iki 400 Lt 1(4,8) 20 (95,2) 21 (100)
400 — 600 Lt 10 (14,1) 61 (85,9) 71 (100)
601 — 800 Lt 35 (20,3) 137 (79,7) 172 (100)
801 — 1200 Lt 28 (15,6) 152 (84,4) 180 (100)
1200 Lt ir daugiau 40 (29,9) 94 (70,1) 134 (100)
I$ viso: 114 (19,7) 464 (80,3) 578 (100)

v * =15,092, df =4, p= 0,005

Daugiausia besiruoSian¢iy pasiskiepyti nuo gripo Siais metais buvo toje grup€je pacienty,
kuriy vidutinés pajamos vienam S$eimos nariui per ménesi buvo 1200 Lt ir daugiau (29,9%),
tuomet toje grupéje pacienty, kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo iki
400 Lt, besiruoSian¢iy pasiskiepyti pacienty buvo tik 4,8 %, skirtumas tarp $iu grupiy buvo
statistiSkai reikSmingas ( p = 0,015). Skirtumas tarp visy grupiu buvo irgi statistiSkai reikSmingas

(p =0,005) (107 lentele).

108 lentelé. Sunki gripo forma

AnkSciau esu sirges sunkia gripo forma
Respondenty skaicius Procentai
Taip 172 29,2
Ne 417 70,8
IS viso atsake 589 100

Neatsake — 4 (0,7 %)
Daugiau dalyviy (70,8 %) nesirgo sunkia gripo forma, sirgo — tik 29,2 % (108 lentel¢).

Gripo infekcija salygoja didZiausius socialinius ir ekonominius nuostalius visame
pasaulyje. Epidemijy metu gripu perserga apie 5 — 30 % gyventojy. Visame pasaulyje gripui
skiriamas ypatingas démesys. Viena svarbiausiy gripo profilaktikos priemoniy yra skiepai [2].
Musy atlikta apklausa parodé, kad nuo gripo pernai skiepijosi tik 18 % respondenty, tuomet
didZioji dauguma (82 %) — nesiskiepijo. Nesiskiepijo panasi dalis vyry ir motery, daugiausia
nesiskiepijusiy buvo toje grupéje, kurie turéjo pradini iSsilavinima, o 21,5 % daugiausia pernai
pasiskiepijusiyjy tur¢jo aukstaji i$silavinima. Taigi i$silavinimas jtakojo pacienty apsisprendima
vakcinuotis. Nuo gripo pirmiausia rekomenduojama skiepyti 50 — 65 mety asmenis. Miisy tyrime
daugiausiai (25,9 %) besiskiepijusiy pernai, kaip tik ir buvo asmenys, priklausantys 65 mety ir

vyresniy amZiaus grupei. Biitent jie priklauso rizikos grupei, taigi skiepytis juos galéjo itakoti
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gydytojo rekomendacijos, tinkama pagrista informacija ir pan. Lyginant miisy tyrimo gautus
duomenis su 2003 — 2004 metais Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés
sveikatos instituto atliktu tyrimu, tapo aisku, kad miisy tyrimo dalyviai buvo labiau linke
vakcinuotis nuo gripo, kadangi palyginamojo tyrimo dalyviy, kurie skiepijosi nuo gripo
kiekvienais metais buvo kur kas maziau, tik 9 %. Kaip ir misy tyrime skiepijosi daugiau
aukstesnio i$silavinimo dalyviai, didesnés nesiskiepijimo apimtys buvo tarp tuy, kurie turéjo
zemesni i$silavinimag [2]. Tuomet Graikijos ligy kontrolés ir prevencijos centrui atlikus tyrima,
nustatyta, kad pernai nuo gripo skiepijosi net 63,6 %, respondenty [30]. Tai palyginus su miisy
tyrimo rezultatais yra 3 kartus daugiau. Kity autoriy duomenimis 2006 metais atliktame tyrime,
buvo gauti irgi panaSts tyrimo rezultatai, net 55 % dalyviy buvo paskiepyti nuo gripo per
paskutini gripo sezona [25]. 2009 — 2010 metais atliktame tyrime Gruzijoje nustatyta, kad nuo
H1NT1 buvo paskiepyti tik 10 % pacienty [36]. AmerikieCiy atliktame tyrime, nustatyta, kad 66 %
apklaustyju buvo paskiepyti nuo HIN1 per 2009 — 2010 m. gripo sezong. Didesnis procentas
pasiskiepijusiu buvo tarp tu, kurie buvo vyresni nei 65 metuy [38]. 2006 metais Londone
atliktame tyrime, kur buvo apklausiami 75 mety ir vyresni, nustatyta, kad net 85 % vyru ir 75 %
motery buvo vakcinuoti nuo gripo praeitais metais [40]. 2008 metais atliktame Vilniaus
universiteto, Medicinos fakulteto magistrantés tyrime, nuo gripo praeitais metais skiepijosi
panasi dalis respondenty, kaip ir misy tyrime (apie 20 %). Taigi lyginant miisy tyrimo rezultatus
su kity tyrimy rezultatais, galima pasakyti, kad Vilniaus miesto polikliniky pacienty vakcinacijos
nuo gripo apimtys yra labai mazos.

Misy tyrimo duomenimis Siais metais pasiskiepyti nuo gripo ruoS$iasi tik 20,3 %
respondenty, ruoSiasi daugiau moterys nei vyrai, dauguma aukstojo iSsilavinimo Zmonés, bei $io
tyrimo vyriausio amziaus zmonés. AnalogiSkus tyrimo rezultatus, gavo ir 2008 metais
magistranté, jos tyrimo duomenimis pasiskiepyti kitais metais ruos$ési apie 20 % polikliniky
pacienty [67].

Miisy tyrimo dalyviy dazniausios nesiskiepijimo nuo gripo priezastis buvo: ,, Jei susirgsiu
gripu, pats i§sigydysiu* tokj teigini pazymejo 26,9 % respondenty, antroji dazna nesiskiepijimo
priezastis buvo nepageidaujama reakcija (26,7 %), tre€ioji dazna priezastis buvo ta, kad dalyviai
saugosi nuo gripo stiprindami sveikata (24,8 %). Lyginant su 2005 — 2006 mety Vokietijos ir
Pranciizijos tyrimu, Siose Salyse pagrindiné prieZastis irgi buvo komplikacijos, kurias gali sukelti
skiepai, kitas veiksnys, buvo vakcinos kaina [41]. Graikijoje ligy ir prevencijos centro atliktame
tyrime kaip pagrindiné nesiskiepijimo nuo gripo prieZastis irgi buvo vakcinos paSalinis poveikis
[30]. Analogiski rezultatai buvo gauti kity autoriy tyrime, 16 % apklaustyju neskiepijo savo
vaiky dél pasalinio vakcinos poveikio [26]. 2006 JAV atliktame tyrime dél pasalinio poveikio
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nesiskiepijo net 60 % respondenty, o dél per brangios vakcinos net 82 % respondenty [35]. 2008
metais magistrantés atliktame tyrime buvo gauti { misy tyrima panasiis tyrimo rezultatai.
Daugiausiai — 29,2 % teigé, kad saugosi nuo gripo stiprindami sveikata, net 24,8 % — nesiskiepija
dél nepakankamo gripo vakcinos efektyvumo, 24,2 % — dél galimo vakcinos Salutinio poveikio
[67].

Kad gripas yra pavojinga infekcija sutiko dauguma tyrimo dalyviu (85,4 %). Pacienty
poziuris priklausé nuo amziaus, su teiginiu sutiko didesné dalis vyriausio amziaus Zmoniy. Su
teiginiu sutiko panaSiai tiek vyrai tiek moterys bei Zemesnio iSsilavinimo pacientai. Taip pat
didesn¢ dalis ty, kurie gyveno Vilniuje. Pacienty poziiiris priklausé nuo pajamy, daugiau sutiko
tie, kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo iki 400 Lt. Didesn¢ dalis
sutikusiy buvo tarp ty, kurie atsaké, kad Ziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinacijos
problemas pakeité ju poziiiri | vakcinacija. 2006 — 2007 metais Toronte atliktame tyrime, net
97 % respondenty nurodé¢, kad gripas kartais gali buti labai rimta infekcija, d¢l kurios Zmogus
gali buti paguldytas i ligoning [23]. Panasiis tyrimo rezultatai buvo ir 2008 mety magistro darbe,
net 82,4 % tyrimo dalyviy pareiSke, kad gripas yra pavojinga infekcija [67].

Kalbant apie tai ar reikia skiepyti rizikos grupes — 43,7 % respondenty sutiko, kad
kiekvienais metais ypa¢ rekomenduojama skiepyti nuo gripo 65 mety ir vyresnius. Kad
vakcinuoti rekomenduojama suaugusius ir bet kokio amziaus vaikus, kurie serga létinémis
ligomis — sutiko 51,9 %, moteris, kurios gripo sezono metu bus néscios — sutiko 32,4 % , skiepyti
asmenis, kurie gyvena kartu su serganciais létinémis ligomis ir su 4 mety vaikais — dauguma
(58,0 %) tyrimo respondenty sutiko. 2008 metais magistrantés atliktame tyrime buvo gauti tokie
rezultatai: 17,8 % dalyviuy sutiko, kad kiekvienais metais ypa¢ rekomenduojama skiepyti nuo
gripo 65 mety ir vyresnius, 15,8 % — bet kokio amZiaus vaikus ir suaugusius, kurie serga
létinémis ligomis, 8,4 % — moteris, kurios gripo sezono metu bus néscios ir tik 5,8 % — asmenis,
kurie gyvena kartu su serganciais létinémis ligomis ir 4 mety vaikais [67]. Taigi, misy tyrimo
dalyviy, poziiris i rizikos grupiy skiepijima buvo zymiai palankesnis.

Kalbant apie gripo vakcinos sauguma, 48,5 % tyrimo dalyviy sutiko su teiginiu, kad
skiepai nuo gripo yra saugis. Toks poziiris priklaus¢ nuo amziaus, sutiko daugiau vyriausi
dalyviai. Sutiko didesné dalis vyry nei motery, bei Vilniaus rajono gyventojy, taip pat ty, kurie
turéjo pagrindini i8silavinima. Pacienty poziiris priklausé nuo pajamy, daugiau sutiko ty, kuriy
pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 1200Lt ir daugiau, o taip pat priklausé ir nuo
ziniasklaidos itakos, sutiko didesné dalis ty, kuriy Ziniasklaidos skleidziama informacija apie
vakcinacijos problemas pakeité jy poziiir | vakcinacija. 2008 mety magistro darbe ,, Suaugusiyjy

Vilniaus miesto polikliniky pacienty pozitiris apie skiepus buvo gauti prastesni rezultatai, ¢ia su
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teiginiu sutiko 24,4 % respondenty, daugiau vyrai nei moterys [67]. Miisy tyrimo pozilris i
skiepy efektyvuma buvo panasus, 51,0 % respondenty sutiko su teiginiu, kad gripo skiepai yra
efektyvis. Poziiiris buvo panasus tarp vyry ir motery, didesné dalis sutikusiy buvo pagrindinio ir
aukstesniojo iSsilavinimo pacientai, taip pat didesné dalis, kurie sutiko buvo tie, kuriy pajamos
vienam Seimos nariui per ménesi buvo iki 400 Lt. Poziiiris priklaus¢ nuo ziniasklaidos itakos,
sutiko didesné dalis ty, kurie atsaké, kad ziniasklaida pakeité ju pozitiri i vakcinacija. Taip pat
pacienty pozitris priklausé ir nuo amziaus grupiy, su teiginiu sutiko daugiausia vyriausiy tyrimo
dalyviy. Lyginant gautus tyrimo rezultatus su 2008 mety magistro darbu galima pasakyti, kad Siy
tyrimy pacienty pozitris | gripo skiepuy efektyvuma buvo panasus: su teiginiu sutiko 50,9 %
respondenty, su teiginiu sutiko daugiau motery nei vyry [67].

76,3 % tyrimo respondenty atsaké, kad gripo vakcina yra lengvai prieinama. Su teiginiu
sutiko panaSiai tiek vyrai, tiek moterys. Sunkia gripo forma buvo sirge 29,2 % dalyviu.

Taigi apibendrinant miisy tyrimo rezultatus Siuo klausimu, galima pasakyti, kad Vilniaus
miesto polikliniky pacienty poZitiris | gripo vakcing yra nei teigiamas, nei neigiamas. Nors
pacientai palankiai vertino gripo infekcijos pavojinguma, vakcinacijos nuo gripo sauguma ir
efektyvuma, bei rizikos grupiu skiepijima, taciau, nepaisant to, vakcinacijos nuo gripo apimtys

buvo labai mazos.

5.3.2 Gydytojuy rekomendacijos pasiskiepyti nuo gripo ir pneumokokinés infekcijos

109 lentelé. Rekomendacija pasiskiepyti nuo gripo

Ar gydytojas rekomendavo pasiskiepytis nuo gripo jei sergate létine liga ar esate vyresnis

nei 65 mety?

Respondenty skaicius Procentai
Taip 65 19,9
Ne 262 80,1
IS viso atsake 327 100

Neatsake — 266 (44,9 %)

80,1 % atsake, kad vakcina nuo gripo jiems nebuvo rekomenduota ir tik 19,9 % atsake,

kad buvo rekomenduota (109 lentel¢).




110 lentele. Gydytoju rekomendacijy pasiskiepyti vakcina nuo gripo pasiskirstymas pagal lyti

103

Ar gydytojas rekomendavo pasiskiepytis nuo gripo jei sergate létine liga ar esat vyresnis nei

65 mety?
Lytis Vyrai Moterys IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 18 (13,2) 47 (24,7) 65 (19,9)
Ne 118 (86,8) 143(75.,3) 261 (80,1)
I$ viso: 136 (100) 190 (100) 326 (100)

y*=6,569 ,df=1, p=0,010

Gripo vakcina dazniau buvo rekomenduojama moterims nei vyrams (24,7 % ir 13,2 %,
atitinkamai). Atsakymuy skirtumas tarp ly¢iy buvo statistiskai reikSmingas (p = 0,010)
(110 lentele).

111 lentelé. Gydytoju rekomendacijy pasiskiepyti vakcina nuo gripo pasiskirstymas pagal

amziaus grupes

Ar gydytojas rekomendavo pasiskiepytis nuo gripo jei sergate létine liga ar esate vyresnis
nei 65 mety?
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:

Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%)

18 —24 m. 1(3,8) 25 (96,2) 26 (100)
25 —-34 m. 16 (21,1) 60 (78,9) 76 (100)
35-44 m. 18 (21,7) 65(78,3) 83 (100)
45 — 54 m. 9 (13,8) 56 (86,2) 65 (100)
55-64 m. 14 (25,0) 42 (75,0) 56 (100)
65 ir daugiau m. 7 (35,0) 13 (65,0) 20 (100)
IS viso: 65 (19,9) 261 (80,1) 326 (100)

v *=9,688, df =5, p = 0,085

Gripo vakcina buvo rekomenduota daugiausia 65 ir vyresniy amziaus grupés pacientams
(35,0%), tuomet 18 — 24 m. amziaus grupéje, ji buvo rekomenduota tik 3,8 % pacienty,
skirtumas tarp $iy grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,006). Atsakymy skirtumas tarp

visy amZiaus grupiy buvo statistiSkai nereikSmingas (p = 0,085) ( 111 lentele).
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iSsilavinima
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Ar gydytojas rekomendavo pasiskiepytis nuo gripo jei sergate létine liga ar esate vyresnis

nei 65 mety?

Atsakymai | Taip Ne I§ viso:
ISsilavinimas
Aukstasis 30 (24,8) 91 (75,2) 121 (100)
Aukstesnysis 14 (16,3) 72 (83,7) 86 (100)
Specialus vidurinis 5(18,5) 22 (81,5) 27 (100)
Vidurinis su prof. mok. 8 (21,1) 30 (78.,9) 38 (100)
Vidurinis 3(10,3) 26 (89,7) 29 (100)
Pagrindinis su prof. mok. 2 (28,6) 5(71,4) 7 (100)
Pagrindinis 2 (18,2) 9 (81,8) 11 (100)
Pradinis 1(14,3) 6 (85,7) 7 (100)
I$ viso: 65 (19,9) 261 (80,1) 326 (100)

v =4, 732, df =7, p = 0,693

Dazniausiai vakcina nuo gripo buvo sitiloma pagrindinio su profesiniu mokymu bei

aukstojo iSsilavinimo (28,6% ir 24,8%, atitinkamai) pacientams, skirtumas tarp Sy grupiy

nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,822). Atsakymy skirtumas tarp visy iSsilavinimo grupiy

irgi buvo statistiSkai nereikSmingas (p = 0,693) ( 112 lentelg).

113 lentelé. Gydytoju rekomendacijy pasiskiepyti vakcina nuo gripo pasiskirstymas pagal

gyvenamaja vieta

nei 65 mety?

Ar gydytojas rekomendavo pasiskiepytis nuo gripo jei sergate létine liga ar esate vyresnis

Atsakymai | Taip Ne I$ viso:
Gyv. vieta abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Vilnius 61 (20,3) 240 (79,7) 301 (100)
Vilniaus raj. 4(17,4) 19 (82,6) 23 (100)
Kita -- 3 (100) 3 (100)
I$ viso: 65 (19,9) 262 (80,1) 327 (100)

y * =0,862 df =2, p = 0,650

Gripo vakcina daugiausiai buvo rekomenduota Vilniaus miesto gyventojams (20,3%).

Atsakymy skirtumas tarp iSsilavinimo grupiy buvo statistiSkai nereikSmingas (p = 0,650)

(113 lentele).
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114 lentelé. Rekomendacija pasiskiepyti pneumokokine vakcina

Ar gydytojas rekomendavo pasiskiepyti pneumokokine vakcina jei sergate létine liga ar esate
vyresnis nei 65 mety?

Respondenty skaifius Procentai
Taip 41 12,9
Ne 276 87,1
I$ viso atsake 317 100

Neatsaké — 276 (46,5 %)

Tik 12,9 % apklaustuju

(114 lentele).

atsaké, kad jiems buvo rekomenduota pneumokokiné vakcina

115 lentelé. Gydytoju rekomendacijy pasiskiepyti vakcina nuo pneumokokinés infekcijos

pasiskirstymas pagal lyti

Ar gydytojas rekomendavo pasiskiepytis pneumokokine vakcina jei sergate létine liga ar
esate vyresnis nei 65 mety?
Lytis Vyrai Moteris IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 14 (10,9) 27 (14,4) 41 (13,0)
Ne 115 (89,1) 160 (85,6) 275 (87,0)
IS viso : 129 (100) 187 (100) 316 (100)

v >=0,869 ,df=1, p= 0,351

Pneumokokiné vakcina buvo rekomenduojama didesnei daliai motery nei vyry (14,4 % ir

10,9 %, atitinkamai).StatistiSkai reikSmingas skirtumas tarp ly¢iy nebuvo rastas (p = 0,351) (115

lentelé).

116 lentelé. Gydytoju rekomendacijy pasiskiepyti vakcina nuo pneumokokinés infekcijos

pasiskirstymas pagal amziaus grupes

Ar gydytojas rekomendavo pasiskiepytis pneumokokine vakcina jei sergate létine liga ar
esate vyresnis nei 65 mety?
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:

Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%)
18 —24 m. 1(4,3) 22 (95,7) 23 (100)
25 -34 m. 16 (21,6) 58 (78,4) 74 (100)
35-44 m. 7(9,5) 67 (90,5) 74 (100)
45 — 54 m. 6 (8,8) 62 (91,2) 68 (100)
55-64 m. 6(10,5) 51 (89,5) 57 (100)
65 ir daugiau m. 5(25,0) 15 (75,0) 20 (100)
IS viso: 41 (13,0) 275 (87,0) 316 (100)

y *=11,128, df =5, p = 0,049

Vakcina nuo pneumokokinés infekcijos buvo rekomenduota didesnei daliai 65 mety ir

vyresniems pacientams (25,0%), tuomet 18 — 24 m. amziaus grupéje vakcina buvo rekomenduota
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tik 4,3 % respondenty, skirtumas tarp Siy grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,051).
Atsakymy skirtumas tarp visy amziaus grupiy irgi buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,049) ( 116

lentele).

117 lentelé. Gydytoju rekomendacijy pasiskiepyti vakcina nuo pneumokokinés infekcijos

pasiskirstymas pagal iSsilavinima

Ar gydytojas rekomendavo pasiskiepytis pneumokokine vakcina jei sergate létine liga ar
esate vyresnis nei 65 mety?
Atsakymai | Taip Ne IS viso:

I$silavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 12 (10,3) 105 (89,7) 117 (100)
Aukstesnysis 11(13,4) 71 (86,6) 82 (100)
Specialus vidurinis 6(21,4) 22 (78,6) 28 (100)
Vidurinis su prof. Mok. 7(17,9) 32 (82,1) 39(100)
Vidurinis 2 (8,0) 23 (92,0) 25 (100)
Pagrindinis su prof. Mok. 1(12,5) 7 (87,5) 8 (100)
Pagrindinis 1 (10,0) 9 (90,0) 10 (100)
Pradinis 1(14,3) 6 (85,7) 7 (100)
I$ viso: 41 (13,0) 275 (87,0) 316 (100)

v * =4,045, df =7, p= 0,775

Pasiskiepyti vakcina nuo pneumokokinés infekcijos gydytojai rekomendavo didesnei

daliai ty pacienty, kurie buvo specialaus vidurinio ir vidurinio su profesiniu mokymu

i8silavinimo (21,4% ir 17,9%, atitinkamai), Sis skirtumas nebuvo statistiSkai reikSmingas

(p = 0,722). Atsakymuy skirtumas tarp visy iSsilavinimo grupiy irgi buvo statistiSkai

nereikSmingas (p = 0,775) ( 117 lentel¢).

118 lentelé. Gydytoju rekomendacijy pasiskiepyti vakcina nuo pneumokokinés infekcijos

pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

Ar gydytojas rekomendavo pasiskiepytis pneumokokine vakcina jei sergate létine liga ar
esate vyresnis nei 65 mety?
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:

Gyv. vieta abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Vilnius 38 (12,9) 256 (87,1) 294 (100)
Vilniaus raj. 3(15,0) 17 (85,0) 20 (100)
Kita -- 3 (100) 3 (100)
IS viso: 41 (12,9) 276 (87,1) 317 (100)

x *=0,521, df =2, p=0,770

Vakcina nuo pneumokokinés infekcijos buvo rekomenduota didesnei daliai ty, kurie

gyvena Vilniaus rajone (15,0 %). Atsakymy skirtumas tarp gyvenamosios vietos grupiy buvo

statistiSkai nereikSmingas (p = 0,770) (118 lentelé).
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Kiekvienas medikas, net tas, kuris neturi nieko bendro su skiepijimu turi atlikti savo
profesing pareiga ir skatinti visuomeng apsisaugoti nuo ligy, o geriausia apsauga nuo daugelio
infekcijy yra skiepai.

Miusy tyrimo duomenimis net 80,1 % tyrimo dalyviy vakcina nuo gripo nebuvo
rekomenduota gydytoju, tik 19,9 % pacienty, gripo vakcina buvo rekomenduota. Ji buvo
rekomenduota didesnei daliai motery nei vyry, vyriausio tyrimo dalyviy amziaus pacientams,
taip pat tiems, kurie turéjo pagrindini su profesiniu mokymu bei aukstaji iSsilavinimus bei
gyvenantiems Vilniaus mieste. PanaSiis rezulatatai buvo gauti ir 2008 metais atliktame
magistrinio darbo tyrime, ¢ia vakcina nebuvo rekomenduota 79,9 % pacienty [67]. PanaSi
situacija buvo ir su pneumokokine vakcina, 87,1 % pacienty teige, kad gydytojas jos jiems
nerekomendavo, kad rekomendavo pareiske tik 12,9 % pacienty. Ji buvo rekomenduota didesnei
daliai motery nei vyry, dazniau vyriausiems tyrimo dalyviams, turintiems specialy vidurinj ir
vidurini su profesiniu mokymu iSsilavinimus, bei gyvenantiems Vilniaus rajone. Lyginant tyrimo
rezultatus su 2008 mety gautais tyrimo rezultatais, situacija buvo panasi, ¢ia net 95,7 % pacienty
teige, kad gydytojas nerekomendavo jiems pasiskiepyti pneumokokine vakcina.

Gauti rezultatai liudija apie neigiama sveikatos darbuotoju poziiiri | pacienty vakcinacija

nuo gripo.

5.3.3 Pacienty poziiiris ir Zinios apie ZPV infekciia ir apie vakcinacija nuo Sios infekcijos

119 lentelé. Pacienty Zinios apie ZPV

Ar Jums teko girdéti apie ZPV?
Respondenty skaicius Procentai
Taip 327 55,7
Ne 260 443
IS viso atsakeé 587 100

Neatsake — 6 (1,0 %)
Daugiau nei pusé¢ apklaustuju (55,7 %) atsaké, kad buvo girdéje apie ZPV (119 lentelé).
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Ar Jums teko girdéti apie ZPV?
Atsakymai | Taip Ne I§ viso:

Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%)

18 — 24 m. 23 (39,0) 36 (61,0) 59 (100)
25 -34 m. 74 (44,6) 92 (55,4) 166 (100)
35—-44 m. 99 (61,5) 62 (38,5) 161 (100)
45 — 54 m. 55 (58,5) 39 (41,5) 94 (100)
55-64m. 60 (80,0) 15 (20,0) 75 (100)
65 ir daugiau m. 12 (44,4) 15 (55,6) 27 (100)
I$ viso: 323 (55,5) 259 (44.5) 582 (100)

v 2=36,783,df=5, p< 0,001

Didzioji dalis atsakiusiy, kad girdéjo apie ZPV buvo 55 — 64 m. ir 35 — 44m. amzZiaus

grupeése ( 80,0 % ir 61,5 %, atitinkamai), skirtumas tarp S$iy grupiy buvo statistiSkai reikSmingas

(p = 0,005). Atsakymuy skirtumas tarp visy amziaus grupiy irgi buvo statistiSkai reikSmingas

(p <0,001) (120 lentele).

121 lentelé. Pacienty Ziniy apie ZPV pasiskirstymas pagal lytj

Ar Jums teko girdéti apie ZPV?

Lytis Vyrai Moterys I$ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 74 (31,6) 251 (72,1) 325 (55,8)
Ne 160 (68,4) 97 (27,9) 257 (44,2)
IS viso : 234 (100) 348 (100) 582 (100)

y *=93,082,df=1,p <0,001

Motery, kurios girdéjo apie Sia infekcija buvo daugiau nei vyry (72,1 % ir 31,6 %,

atitinkamai). Atsakymy skirtumas tarp lyCiy buvo statistiSkai reikSmingas (p < 0,001)

(121 lentele).

122 lentelé. Pacienty Ziniy apie ZPV pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

Ar Jums teko girdéti apie ZPV?

Atsakymai | Taip Ne I$ viso:
Gyv. vieta Abs.sk.(%) Abs.sk.(%)
Vilnius 306 (56,4) 237 (43,6) 543 (100)
Vilniaus raj. 15 (41,7) 21 (58,3) 36 (100)
Kita 5 (100) -- 5 (100)
IS viso: 326 (55,8) 258 (44.,2) 584 (100)

x°=6,944, df =2, p=10,031

Visi (100% ) gyvenanéiy kitosé vietovése girdéjo apie ZPV. Atsakymy skirtumas tarp

grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,031) (122 lentele).
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123 lentelé. Pacienty Ziniy apie ZPV pasiskirstymas pagal issilavinima

Ar Jums teko girdéti apie ZPV?

Atsakymai | Taip Ne I§ viso:
I$silavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 133 (163,3) 77 (36,7) 210 (100)
Aukstesnysis 93 (63,7) 53 (36,3) 146 (100)
Specialus vidurinis 26 (49,1) 27 (50,9) 53 (100)
Vidurinis su prof. Mok. 35 (48,6) 37 (51,4) 72 (100)
Vidurinis 22 (32,8) 45 (67,2) 67 (100)
Pagrindinis su prof. Mok. 4(36,4) 7(63,6) 11 (100)
Pagrindinis 8 (50,0) 8 (50,0) 16 (100)
Pradinis 4 (50,0) 4 (50,0) 8 (100)
I$ viso: 325 (55,7) 258 (44,3) 583 (100)

y *=27,342,df=7, p< 0,001

Didesné dalis ty, kuriems teko girdéti apie ZPV turéjo aukstesnyiji ir aukstaji i$silavinima
(63,7 % 1r 63,3 %, atitinkamai), skirtumas tarp Siy grupiy nebuvo statistiSkai reikSmingas
(p = 0,944). Skirtumas tarp visy iSsilavinimo grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p < 0,001)
(123 lentele).

124 lentelé. Pacienty Ziniy apie ZPV pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam $eimos

nariui per meénesi

Ar Jums teko girdéti apie ZPV?
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:

Pajamos abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Iki 400 Lt 4 (19,0) 17 (81,0) 21 (100)
400 — 600 Lt 42 (59,2) 29 (40,8) 71 (100)
601 — 800 Lt 108(63,2) 63 (36,8) 171 (100)
801 — 1200 Lt 98 (54,4) 82 (45,6) 180 (100)
1200 Lt ir daugiau 74 (54,8) 61 (45,2) 135 (100)
IS viso: 326 (56,4) 252 (43,6) 578 (100)

v *=15,728 ,df =4, p=0,003

Daugumos, kuriems teko girdéti apie ZPV, vidutinés pajamos vienam $eimos nariui per
meénesi buvo 601 — 800 Lt ir 400 — 600 Lt (63,2% ir 59,2%, atitinkamai), skirtumas tarp grupiy
nebuvo statistiskai reikSmingas (p = 0,559). Atsakymy skirtumas tarp visy pajamy grupiy buvo
statistiSkai reik§mingas (p = 0,003) (124 lentel¢).
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125 lentelé. Pacienty Ziniy apie ZPV pasiskirstymas, atsizvelgiant i ziniasklaidos jtaka

Ar Jums teko girdéti apie ZPV?

Atsakymai | Taip Ne I§ viso:
Ziniasklaidos {t. abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 98 (69,5) 43 (30,5) 444 (100)
Ne 228 (51,4) 216 (48,6) 141 (100)
I$ viso: 326(55,7) 259 (44.,3) 585 (100)

x*=14,292 df=1,p<0,001
69,5% tu, kurie girdéjo apie ZPV, Ziniasklaidos teikiama informacija apie vakciny
problemas, pakeité jy pozitri i vakcinacija. Atsakymy skirtumas tarp Ziniasklaidos grupiy buvo

statistiSkai reikSmingas (p < 0,001) (125 lentel¢).

126 lentelé. Zinios apie ZPV vakcina

Ar Jums teko girdéti apie vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos?

Respondenty skaicius Procentai
Taip 220 37,7
Ne 364 62,3
IS viso atsake 584 100

Neatsake — 9 (1,5 %)

37,7 % buvo girdéje apie vakcinacija nuo ZPV infekcijos, 62,3 % - apie ja negirdéjo

(126 lentele).

127 lentelé. Pacienty Ziniy apie ZPV vakcing pasiskirstymas pagal amZiaus grupes

Ar Jums teko girdéti apie vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos?
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:
Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%)
18 —24 m. 14 (24,1) 44 (75,9) 58 (100)
25 —-34 m. 42 (25,1) 125 (74,9) 167(100)
35-44 m. 73 (45,3) 88 (54,7) 161 (100)
45 — 54 m. 37 (39,8) 56 (60,2) 93 (100)
55-64 m. 40 (54,1) 34 (45,9) 74 (100)
65 ir daugiau m. 11(42,3) 15 (57,7) 26 (100)
IS viso: 217 (37,5) 362 (62,5) 579 (100)

v *=28,633,df=5,p<0,001

Daugiausia girdéjusiy apie vakcina nuo ZPV buvo 55 — 64 mety amziaus grupéje (54,1
%), tuomet 18 — 24 m. amziaus grupéjé girdéjusiy buvo maziausiai (24,1 %), skirtumas tarp Siy
grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,001). Atsakymy skirtumas tarp visy amZiaus grupiy
irgi buvo statistiSkai reikSmingas (p < 0,001) (127 lentelg).
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Ar Jums teko girdéti apie vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos?

Lytis Vyrai Moterys I§ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 42 (17,9) 177 (51,3) 219 (37,8)
Ne 192 (82,1) 168 (48,7) 360 (62,2)
I$ viso : 234 (100) 345 (100) 579 (100)

v 2 =65964,df=1, p <0,001

Apie vakcing nuo ZPV girdéjo didesné dalis motery nei vyry (51,3

% ir 17,9 %,

atitinkamai). Atsakymy skirtumas tarp ly¢iy buvo statistiSkai reikSmingas (p < 0,001)

(128 lentele).

129 lentelé. Pacienty Ziniy apie ZPV vakcina pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

Ar Jums teko girdéti apie vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos?
Atsakymai | Taip Ne IS viso:

Gyv. vieta abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Vilnius 204 (37,8) 336 (62,2) 540 (100)

Vilniaus raj. 11 (30,6) 25 (69,4) 36 (100)

Kita 4 (80,0) 1 (20,0) 5(100)

IS viso: 219 (37,7) 362 (62,3) 581 (100)

v2=4,593,df=2,p=0,101

Didziausia dalis ty, kuriems teko girdéti apie vakcinacija nuo ZPV gyveno kituose

vietoveése (80,0%). Atsakymy skirtumas tarp gyvenamosios vietos grupiy buvo statistiSkai

nereikSmingas (p = 0,101) (129 lentele).

130 lentelé. Pacienty Ziniy apie ZPV vakcing pasiskirstymas pagal issilavinima

Ar Jums teko girdéti apie vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos?
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:
ISsilavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 104 (50,0) 104 (50,0) 208 (100)
AukStesnysis 59 (40,1) 88 (59,9) 147 (100)
Specialus vidurinis 21 (39,6) 32 (60,4) 53 (100)
Vidurinis su prof. Mok. 17 (23,9) 54 (76,1) 71 (100)
Vidurinis 7 (10,6) 59 (89,4) 66 (100)
Pagrindinis su prof. Mok. 4(36,4) 7 (63,6) 11 (100)
Pagrindinis 3 (18,8) 13 (81,2) 16 (100)
Pradinis 4 (50,0) 4 (50,0) 8(100)
IS viso: 219 (37,8) 361 (62,2) 580 (100)

y *=43,144  df =7, p < 0,001

Apie vakcinacija nuo ZPV girdéjo 50,0 % - aukstojo ir tiek pat procenty pradinio

i§silavinimo, 40,1 % - aukstesniojo, 39,6 % - specialaus vidurinio, Zemesnio iSsilavinimo
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pacienty Zinios apie ZPV vakcing buvo prastesnés. Atsakymy skirtumas tarp i$silavinimo grupiu

buvo statistiSkai reikSmingas (p < 0,001) (130 lentel¢).

131 lentelé. Pacienty Ziniy apie ZPV vakcina pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam

Seimos nariui per ménesi

Ar Jums teko girdéti apie vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos?
Atsakymai | Taip Ne IS viso:

Pajamos abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Iki 400 Lt 3(14,3) 18 (85,7) 21 (100)
400 — 600 Lt 24 (34,3) 46 (65,7) 70 (100)
601 — 800 Lt 84 (48,8) 88 (51,2) 172 (100)
801 — 1200 Lt 59 (33,3) 118 (66,7) 177 (100)
1200 Lt ir daugiau 49(36,3) 86 (63,7) 135 (100)
IS viso: 219 (38,1) 356 (61,9) 575 (100)

y 2 =15,783 , df = 4, p= 0,003

Apie vakcinacija nuo ZPV girdéjo didesné dalis tuy, kuriy vidutinés pajamos vienam
Seimos nariui per ménesi buvo 601 — 800 Lt (48,8%), o maZiausiai apie ja girdéjo tie, kuriy
pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo iki 400 Lt (14,3 %), skirtumas tarp Siy grupiy
buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,003). Atsakymy skirtumas tarp visy pajamuy grupiy irgi buvo
statistiSkai reikSmingas (p = 0,003) (131 lentel¢).

132 lentelé. Pacienty Ziniy apie 7PV vakcing pasiskirstymas, atsizvelgiant i ziniasklaidos jtaka

Ar Jums teko girdéti apie vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos?
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Ziniasklaidos it.
Taip 72 (51,4) 68 (48,6) 140 (100)
Ne 148 (33,5) 294 (66,5) 442 (100)
IS viso: 220 (37,8) 362 (62,2) 582(100)

y*=14,561,df=1, p<0,001
Apie ZPV vakcinacija girdéjo didesné dalis tu, kurie atsaké, kad Ziniasklaidos
skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas pakeité jy poziiiri 1 vakcinacija (51,4%).

Atsakymy skirtumas tarp grupiy buvo statistiskai reikSmingas (p < 0,001) (132 lentel¢).
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Ar Jis Zinote, kad §i vakcina apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio vézZio?

Respondenty skaicius Procentai
Taip 160 27,6
Ne 419 72,4
IS viso atsaké 579 100

Neatsake — 14 (2,4 %)

72,4 % dalyviy nezinojo, kad vakcina nuo ZPV apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio

veézio, vos 27,6 % - apie tai zinojo (133lent.).

134 lentelé. Pacienty Ziniy, kad ZPV vakcina apsaugo nuo gimdos kaklelio véZio pasiskirstymas

pagal amziaus grupes

Ar Jis Zinote, kad §i vakcina apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio véZio?
Atsakymai | Taip Ne IS viso:

Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%)

18 — 24 m. 7(12,1) 51 (87,9) 58 (100)
25 —-34 m. 32 (19,4) 133 (80,6) 165 (100)
35-44 m. 65 (40,6) 95 (59,4) 160 (100)
45 — 54 m. 26 (28,3) 66 (71,7) 92 (100)
55—-64 m. 23 (31,5) 50 (68.,5) 73 (100)
65 ir daugiau m. 6(23,1) 20 (76,9) 26 (100)
I$ viso: 159 (27,7) 415 (72,3) 574 (100)

y *=26,926,df=5,p < 0,001

Dauguma zinojusiy, kad vakcina apsaugo nuo gimdos kaklelio vézio buvo 35 — 44 mety
amziaus grup¢je (40,6 %), maziausiai apie tai zinojo 18 — 24 m. amZiaus grupés dalyviai
(12,1 %), skirtumas tarp Siy grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p < 0,001). Atsakymuy

skirtumas tarp visy amziaus grupiy irgi buvo statistiskai reikSmingas (p < 0,001) (134 lentel¢).

135 lentelé. Pacienty Ziniy, kad ZPV vakcina apsaugo nuo gimdos kaklelio véZio pasiskirstymas

pagal Iyti
Ar Jus Zinote, kad §i vakcina apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio véZio?
Lytis Vyrai Moterys I$ viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 18 (7,8) 141 (41,0) 159 (27,7)
Ne 213 (92,2) 203 (59,0) 416 (72,3)
IS viso : 231 (100) 344 (100) 575 (100)

y*=76,124 , df=1, p < 0,001

Kad vakcina nuo ZPV apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio véZio zinojo didesné dalis
motery nei vyry ( 41,0 % ir 7,8 %, atitinkamai). Atsakymy skirtumas tarp ly¢iy buvo statistiSkai
reik§mingas (p < 0,001) (135 lentelg).
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136 lentelé. Pacienty Ziniy, kad ZPV vakcina apsaugo nuo gimdos kaklelio vézio pasiskirstymas

pagal gyvenamaja vieta

Ar Jis Zinote, kad §i vakcina apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio vézZio?

Atsakymai | Taip Ne IS viso:
Gyv. vieta Abs.sk.(%) Abs.sk.(%)
Vilnius 145 (27,1) 390 (72,9) 535 (100)
Vilniaus raj. 10 (27,8) 26 (72,2) 36 (100)
Kita 4 (80,0) 1 (20,0) 5 (100)
I$ viso: 159 (27,6) 417 (72,4) 576(100)

v 2=6,937,df=2,p=0,031
Didziausia dalis tu, kurie Zinojo, kad vakcina apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio véZzio,

gyveno kitose vietovése (80,0%). Atsakymu skirtumas tarp gyvenamosios vietos grupiy buvo

statistiSkai reikSmingas (p = 0,031) (136 lentel¢).

137 lentelé. Pacienty Ziniy, kad ZPV vakcina apsaugo nuo gimdos kaklelio véZio pasiskirstymas

pagal iSsilavinima

Ar Jis Zinote, kad §i vakcina apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio véZio?

Atsakymai | Taip Ne I$ viso:
ISsilavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 77 (37,4) 129 (62,6) 206 (100)
Aukstesnysis 50 (34,2) 96 (65,8) 146 (100)
Specialus vidurinis 16 (30,8) 36 (69,2) 52 (100)
Vidurinis su prof. mok. 9(12,9) 61 (87,1) 70 (100)
Vidurinis 3 (4,5) 63 (95.5) 66 (100)
Pagrindinis su prof. mok. 1(9,1) 10 (90,9) 11 (100)
Pagrindinis 1(6,2) 15 (93.8) 16 (100)
Pradinis 2 (25,0) 6 (75,0) 8 (100)
I$ viso: 159 (27,7) 416 (72,3) 575 (100)

y *=44,027,df="7,p < 0,001

Didziausia dalis atsakiusiy, kad vakcina apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio vézio
buvo aukstojo, aukstesniojo bei specialaus vidurinio issilavinimo (37,4 %, 34,2 %, 30,8 %,
atitinkamai), Sis skirtumas nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,799), Zemesnio iSsilavinimo
dalyviy Sios zinios buvo prastesnés. Atsakymy skirtumas tarp visy iSsilavinimo grupiy buvo

statistiSkai reik§mingas (p < 0,001) (137 lentelg).
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138 lentelé. Pacienty Ziniy, kad ZPV vakcina apsaugo nuo gimdos kaklelio vézio pasiskirstymas

pagal vidutines pajamas vienam $eimos nariui per ménesi

Ar Jius Zinote, kad §i vakcina apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio véZio?

Atsakymai | Taip Ne I§ viso:
Pajamos abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Iki 400 Lt 1(4,8) 20 (95,2) 21 (100)
400 — 600 Lt 14 (20,0) 56 (80,0) 70 (100)
601 — 800 Lt 60 (35,3) 110 (64,7) 170 (100)
801 — 1200 Lt 48 (27,1) 129 (72,9) 177 (100)
>1200 Lt 36 (27,1) 97 (72,9) 133 (100)
I$ viso: 159 (27,8) 412 (72,2) 571(100)

y *=12,495,df=4,p=0,014

Daugumos, kurie girdéjo, kad ZPV vakcina apsaugo nuo gimdos kaklelio véZio, vidutinés
pajamos vienam Seimos nariui per meénesi buvo 601 — 800 Lt (35,3%), tuomet tu, kuriy vidutinés
pajamos vienam Seimos nariui per meénesi buvo iki 400 Lt, girdéjusiuy buvo tik 4,8 %, skirtumas
tarp grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,005). Atsakymuy skirtumas tarp visy grupiy irgi
buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,014) (138 lentel¢).

139 lentelé. Pacienty Ziniy, kad ZPV vakcina apsaugo nuo gimdos kaklelio véZio pasiskirstymas,

atsizvelgiant | Ziniasklaidos jtaka

Ar Jius Zinote, kad §i vakcina apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio véZio?
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:
Ziniasklaidos it. abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 51 (36,7) 88 (63.3) 139 (100)
Ne 109 (24,9) 329 (75,1) 438 (100)
I$ viso: 160 (27,7) 417 (72,3) 577 (100)

v *=7,337,df=1, p = 0,007

Daugumos, kurie Zinojo, kad vakcina gali apsaugoti moteris nuo gimdos kaklelio vézio,
ziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas pakeit¢ ju poziri 1
vakcinacija (36,7%). Atsakymy skirtumas tarp grupiy buvo statistiskai reikSmingas (p = 0,007)
(139 lentele).
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140 lentelé. ZPV vakcinacijos jtraukimas { planinj vaiky skiepijimo kalendoriy

Bitina jdiegti vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos j planinj vaiky
skiepijimo kalendoriy
Respondenty skaicius Procentai
Absoliuciai sutinku (pritariu) 35 10,0
Sutinku 144 41,1
Nei sutinku, nei nesutinku 147 42,0
Nesutinku 13 3,7
Visiskai nesutinku 11 3,1
IS viso atsake 350 100

Neatsake — 8 (1,3 %), “Nezinau* — 235 (40,2 %) Mediana= 2, Moda= 3
42,0 % nei sutiko, nei nesutiko su teiginiu, kad 7PV vakcinacija biitina itraukti | planini

vaiky skiepijimo kalendoriy, sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) — 51,1 % (140 lentelg).

141 lentelé. Pacienty nuomoniy apie tai ar reikia jtraukti 7PV vakcing i vaiky kalendoriy

pasiskirstymas pagal amZiaus grupes

Biitina jdiegti vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos j planinj vaiky
skiepijimo kalendoriy
Atsakymai | Absoliu¢iai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutinku | Visiskai Is
sutinku abs.sk.(%) nei abs.sk. nesutinku | viso:
(pritariu) nesutinku (%) abs.sk.(%)
Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%)
18 —24 m. 2 (6,5) 13 (41,9) 14 (45,2) 13,2 13,2 31
(100)
25-34 m. 99,9 30 (33,0) 43 (47,3) 7(7,7) 2(2,2) 91
(100)
35-44 m. 9(8.,7) 46 (44,7) 42 (40,8) 32,9 32,9 103
(100)
45 — 54 m. 3(4,8) 29 (46,0) 25(39,7) 2(3.2) 4(6,3) 63
(100)
55-64 m. 11 (25,0) 18 (40,9) 14 (31,8) -- 1(2,3) 44
(100)
65 ir daugiau 1(6,7) 7 (46,7) 7 (46,7) -- -- 15
m. (100)
IS viso: 35(10,1) 143 (41,) 145 (41,8) 13 (3,7) 11(3,2) 347
(100)

Kruskal — Wallis, x *= 10,434, df =5, p = 0,064
Analizuojant pagal amZiaus grupes statistiskai reikSmingas skirtumas tarp amziaus grupiy
nerastas (p = 0,064). Didziausia dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) su teiginiu

buvo 55 — 64 m. amziaus grupéje (65,9 %) (141 lentele).
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pasiskirstymas pagal lyti

117

skiepijimo kalendoriy

Bitina jdiegti vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos | planinj vaiky

Lytis Vyras Moteris IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) 10 (8,5) 25(10,9) 35(10,1)
Sutinku 48 (40,7) 96 (41,7) 144 (41,4)
Nei sutinku, nei nesutinku 47 (39,8) 98 (42,6) 145 (41,7)
Nesutinku 8 (6,8) 5(2,2) 13 (13,7)
Visiskai nesutinku 54.,2) 6 (2,6) 11(3,2)
I$ viso: 118 (100) 230 (100) 348 (100)

Mann — Whitney U= 12614,000; p= 0,245

StatistiSkai reikSmingo skirtumo tarp lyCiy, pasirenkant atsakyma 1 teigini nebuvo

(p= 0,245). Su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) panasi dalis tiek vyry, tiek motery

(49,2 % ir 52,6 %, atitinkamai) (142 lentel¢).

143 lentelé. Pacienty nuomoniy apie tai ar reikia jtraukti ZPV vakcina i vaiky kalendoriy

pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

skiepijimo kalendoriy

Biitina jdiegti vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos i planinj vaiky

Gyv. vieta Vilnius Vilniaus raj. | Kita I$ viso:
Atsakymai Abs.sk.(%)
Absoliuciai sutinku (pritariu) | 32 (9,8) 2111 1 (50,0) 35 (10,1)
Sutinku 134 (41,0) 9 (50,0) -- 143 (41,2)
Nei sutinku, nei nesutinku 139 (42,5) 5(27,8) 1 (50,0) 145 (41,8)
Nesutinku 12 (3,7) 1(5,6) -- 13 (3,7)
VisiSkai nesutinku 10 (3,1) 1(5,6) -- 11 (3,2)
I$ viso: 327 (100) 18 (100) 2 (100) 347 (100)

Kruskal — Wallis, x *= 0,665, df =, p=0,717

Kad vakcinacija nuo ZPV infekcijos butina jdiegti i skiepijimo kalendoriy sutiko

(absoliuciai sutiko arba sutiko) didesné dalis Vilniaus rajono gyventoju (61,1 %). StatistiSkai

reik§mingas rySys tarp grupiy nebuvo rastas (p = 0,717) (143 lentele).
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144 lentelé. Pacienty nuomoniy apie tai ar reikia jtraukti ZPV vakcina j vaiky kalendoriy

pasiskirstymas pagal iSsilavinima

Bitina jdiegti vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos j planinj vaiky
skiepijimo kalendoriy

Atsakymai Absoliuciai | Sutinku | Nei Nesutinku | VisiSkai | I§ viso:

sutinku abs.sk. sutinku, abs.sk.(%) | nesutin-

(pritariu) (%) nei ku

abs.sk.(%) nesutinku abs.sk
I$silavinimas abs.sk.(%) (%)
Aukstasis 13(9,4) 49(35,3) | 68(48,9) 4(2,9) 5(3,6) 139 (100)
Aukstesnysis 7(7,6) 34(37,0) | 42(45,7) 7(7,6) 2(2,2) 92 (100)
Specialus vidurinis | 12(33,3) 15(41,7) | 8(22,2) -- 1(2,8) 36 (100)
Vidurinis su p. m. 2(5,9) 17(50,0) | 12(35,3) 2(5,9) 1(2,9) 34 (100)
Vidurinis 1(2,9) 18(52,9) | 13(38,2) -- 2(5,9) 34 (100)
Pagrindinis su p.m. | -- 4(80) 1(20,0) -- -- 5 (100)
Pagrindinis -- 5(83,3) 1(16,7) -- - 6 (100)
Pradinis -- 1(50,0) 1(50,0) -- - 2 (100)
I$ viso: 35(10,1) 143(41,1) | 146(42,0) | 13(3,7) 11(3,2) | 348(100)

Kruskal — Wallis, x *= 19,997, df =7, p = 0,006

Tuo tarpu, analizuojant pagal iSsilavinima pastebimas statistiSkai reikSmingas skirtumas

tarp i$silavinimo grupiuy (p = 0,006). Su tuo teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko)

didesné¢ dalis turin€iy pagrindini (83,3%), pagrindini su profesiniu mokymu (80%) iSsilavinimus,

skirtumas tarp $iy grupiy nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,887) (144 lentelg).

145 lentelé. Pacienty nuomoniy apie tai ar reikia jtraukti 7PV vakcing i vaiky kalendoriy

pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam $eimos nariui per ménesi

Biitina jdiegti vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos i planinj vaiky
skiepijimo kalendoriy
Pajamos Iki 400 Lt | 400—-600 | 601 — 801 — 1200 | 1200 ir > I§ viso:
abs.sk.(%) Lt 800 Lt Lt abs.sk.
abs.sk.(%) | abs.sk. (%) abs.sk. (%)
Atsakymai (%)
Absoliuciai -- 4(10,0) 10(9,4) 16(14,8) 5(6,7) 35(10,1)
sutinku (pritariu)
Sutinku 8(47,1) 16(40,0) 43(40,6) | 32(29,6) 43(57,3) 142
(41,0)

Nei sutinku, nei 8(47,1) 17(42,5) 46(43,4) | 50(46,3) 24(32,0) 145
nesutinku (41,9)
Nesutinku 1(5,9) 1(2,5) 5(4,7) 3(2,8) 3(4,0) 13(3,8)
Visiskai nesutinku | -- 2(5,0) 2(1,9) 7(6,5) -- 11(3,2)
IS viso: 17(100) 40(100) 106(100) | 108(100) 75(100) 346(100)

Kruskal — Wallis,

= 4,048, df =4, p = 0,400
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Analizuojant pagal vidutines pajamas vienam Seimos nariui per ménesj statistiSkai
reikSmingas rySys tarp grupiy nebuvo gautas (p = 0,400). Su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko
arba sutiko) didesné dalis ty, kuriy vidutinés pajamos vienam $eimos nariui per ménesi buvo

1200 Lt ir daugiau (64,0 %) (145 lentelé).

146 lentelé. Pacienty nuomoniy apie tai ar reikia jtraukti ZPV vakcina i vaiky kalendoriy

pasiskirstymas, atsizvelgiant i ziniasklaidos jtaka

Bitina jdiegti vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos j planinj vaiky
skiepijimo kalendoriy
Atsakymai Taip Ne IS viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) 12(13,6) 23(8,8) 35(10,0)
Sutinku 47(53,4) 97(37,2) 144(41,3)
Nei sutinku, nei nesutinku 20(22,7) 126(48,3) 146(41,8)
Nesutinku 4(4,5) 93,4 13(3,7)
Visiskai nesutinku 5(5,7) 6(2,3) 11(3,2)
IS viso: 88(100) 261(100) 349(100)

Mann — Whitney U= 9450,500; p= 0,007
Didesné dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) su teiginiu buvo tarp ty,
kurie atsaké, kad ziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinacijos problemas pakeité ju
pozitri 1 vakcinacija (67,0 %). Nustatytas statistiSkai reikSmingas rySys tarp grupiy (p = 0,007)
(146 lentele).

Tyrimo dalyviy Zinios apie ZPV yra vidutinikos, kad girdéjo apie ZPV infekcija atsaké
55,7 % dalyviu. Pacienty zinios priklaus¢ nuo amziaus, lyties, gyvenamosios vietos,
i$silavinimo, pajamu bei ziniasklaidos jtakos. Girdé¢jo didesné dalis motery, nei vyry, daugiau
aukstojo bei aukstesniojo iSsilavinimo dalyviy, bei dauguma, kurie gyveno kitose vietovése.
Pasiskirstymas girdéjusiy apie ZPV tarp amZiaus grupiy, buvo labai jvairus, ta¢iau didesné dalis
tai buvo 55 — 64 m. ir 35 — 44 m. amzZiaus grupiy respondentai. Daugumos girdéjusiy, vidutinés
pajamos vienam $eimos nariui per ménesi buvo 601 — 800 Lt bei 400 — 600 Lt. Daugiau girdé¢jo
tie, kuriems ziniasklaidos skleidZiama informacija pakeité poziiiri { vakcinacija. Panasiis tyrimo
rezultatai buvo gauti 2007 metais Viktorijoje, Australijoje M. K. Pitts, S. J. Dyson, D. A.
Rosenthal ir kity autoriy atliktame tyrime, ¢ia pusé apklausty motery (51 %) buvo girdéjusios
apie ZPV, dauguma i3 ju girdéjo apie §i virusa i§ Ziniasklaidos [44]. Prieingi rezultatai buvo
gauti Vengrijoje 2011 metais atliktame tyrime. Cia beveik pusé (46,5 %) apklaustuju nezinojo
apie ZPV infekcija [46]. 2009 metais Kinijoje atliktame tyrime, apklausus moteris iaiskéjo, kad

tik 15 % motery kada nors buvo girdéjusios apie ZPV, Zinios skyrési tarp miesto ir kaimo
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gyventojy, kaimuose apie ZPV girdéjo 9,3%, o miestuose 21,6% motery [49]. 2007 Piety Italijos
mokyklose atliktame tyrime, 23,3 % girdéjo, kad ZPV infekcija yra viena i§ dazniausiy lytiniy
organy gleivinés infekcijy [18]. Tuomet 2007 metais Londone atliktame tyrime net 84,7%
atsaké, kad joms teko girdéti apie ZPV infekcija [58]. 2011 metais Kinijoje atliktame tyrime
nustatyta, kad 39,1% miesto motery ir 27,1% kaimo motery buvo girdéjusios apie ZPV [47].

Tuomet miisy tyrimo dalyviy Zinios apie ZPV vakcinacija buvo prastesnés, apie ja girdéjo
tik 37,7 % respondenty. Zinios priklausé nuo pacienty amziaus, lyties, gyvenamosios vietos,
i§silavinimo, pajamy, ziniasklaidos itakos. Motery zinios §iuo klausimu buvo zymiai geresnés
nei vyry. Daugiausia girdéjusiy buvo 55 - 64 m. amziaus grupéje, taip pat tarp ty, kurie turi
aukstaji, aukStesnyji, pradini ir specialy vidurini i$silavinimus. Gird¢jo didesné dalis ty, kuriy
vidutinés pajamos vienam Seimos nariui buvo minimalios bei kuriems, Ziniasklaidos skleidzaima
informacija apie vakcinacijos problemas pakeit¢ jy pozitri i skiepus. Tuomet 2011 metais
Kinijoje atliktame tyrime respondenty Zinios buvo dar prastesnés, 23,7 % miesto ir 15,1 % kaimo
gyventojy buvo girdéjusios apie ZPV vakcina [47]. Menkesnés buvo Zinios ir 2007 metais Piety
Italijos mokyklose atliktame tyrime, tik 15,3 % buvo girdéjusiy, kad ZPV vakcina yra prieinama
Italijoje [18]. PanaStis i miisy tyrima rezultatai buvo gauti 2007 metais atliktame tyrime
Londone, Ontario mieste ¢ia 39,8 % respondenty girdéjo apie vakcinacija nuo Sios infekcijos.
Nebuvo rasta jokio ry$io tarp ziniy ir amziaus, iSsilavinimo bei seksualiniy partneriy skaiciaus
[58].

Dar prastesnés tyrimo pacienty Zinios buvo apie tai, kad ZPV vakcina apsaugo moteris
nuo gimdos kaklelio véZio, apie tai zinojo tik 27,6 % respondentu. Zinios priklausé nuo pacienty
amziaus, lyties, gyvenamosios vietos, i§silavinimo, pajamy bei Ziniasklaidos jtakos. Zinojo
daugiau motery nei vyry, daugiausia respondenty priklausanciy 35 — 44m. amziaus grupei. Taip
pat daugiau dalyviy, turiniy aukstaji, aukstesnyji bei specialy vidurinj iSsilavinimus, taip tu,
kuriy vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesi buvo 601 — 800 Lt bei kuriems,
ziniasklaidos skleidZziama informacija apie vakcinacijos problemas pakeit¢ ju poziiri 1
vakcinacija. Tuomet 2011 metais JAV atliktame tyrime, tarp motery, kurios mané, kad ZPV
vakcina yra joms aktuali, viena 1§ daZniausios priezasCiy, kurios verté jas taip manyti buvo
tikéjimas, kad vakcina apsaugo nuo gimdos kaklelio vézio (taip atsake 62,8%) [15].

Kad ZPV vakcing reikia jtraukti i vaiky skiepijimo kalendoriy sutiko 51,1 proc. dalyviu.
Taip galvojo didesné dalis vyresnio amziaus dalyviy, panasSiai galvojo vyrai ir moterys, didesné
dalis gyvenanciy Vilniaus rajone, turinéiy pagrindini bei pagrindini su profesiniu mokymu

i8silavinimus, taip pat tie, kuriy pajamos vienam S$eimos nariui per ménesi buvo 1200 Lt ir
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daugiau bei kuriems, ziniasklaidos skleidziama informacija apie skiepy problemas pakeité ju
poziiiri i vakcinacija.

Taigi apibendrinant Vilniaus miesto polikliniky Zinias apie ZPV galima pasakyti, kad
zinios apie ZPV infekcija yra nepakankamos. Nepakankamos ir Zinios apie tai, kad $i vakcina
apsaugo moteris nuo gimdos kaklelio vézio. Tokie rezulatai gali buti susij¢ su blogu sveikatos

darbuotojy darbu informuojant pacientes apie vakcinas.

5.3.4 Pacienty zinios ir poziuris ] vakcinacija nuo difterijos ir stabligés

147 lentelé. Vakcinacija nuo difterijos ir stabliges

Suaugusiems profilaktiSkai kas 10 metuy reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos, stabligés
Respondenty skaiCius Procentai

Absoliuciai sutinku (pritariu) 89 20,2

Sutinku 209 47,4

Nei sutinku, nei nesutinku 118 26,8

Nesutinku 19 4,3

Visiskai nesutinku 6 1,4

IS viso atsake 441 100

Neatsake — 8 (1,3 %), “Nezinau” — 144 (24,6 %), Mediana = 2, Moda = 2
Dauguma respondenty (67,6 %) sutiko (absoliuciai sutiko arba sutiko) su teiginiu, kas
suaugusiems profilaktiskai kas 10 mety reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos ir stabligés, o 26,8

% - nei sutiko, nei nesutiko su $iuo teiginiu (147 lentele).

148 lentelé. Ziniy, kad kas 10 mety reikia skiepytis nuo difterijos ir stabligés pasiskirstymas

pagal amziaus grupes

Suaugusiems profilaktiSkai kas 10 mety reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos, stabligés
Atsakymai Absoliuciai | Sutinku Nei sutinku, | Nesutin | Visiskai I$ viso:
sutinku abs.sk.(%) nei ku nesutinku
(pritariu) nesutinku abs.sk.( | abs.sk.(%)
Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%) %)
18 — 24 m. 3(6,8) 25(56,8) 15(34,1) -- 1(2,3) 44 (100)
25 -34 m. 27(21,1) 64(50,0) 33(25,8) 2(1,6) 2(1,6) 128 (100)
35-44 m. 16(13,3) 59(49,2) 38(31,7) 6(5,0) 1(0,8) 120 (100)
45 — 54 m. 17(25,8) 28(42.4) 15(22,7) 6(9,1) -- 66 (100)
55-64 m. 17(28,8) 25(42.4) 10(16,9) 5(8,5) 2(3,4) 59 (100)
65 ir daugiau 9(42,9) 6(28,6) 6(28,6) -- -- 21(100)
IS viso: 89(20,3) 207(47,3) 117(26,7) 6(1,4) 6(1,4) 438 (100)

Kruskal — Wallis, y *= 9,443, df =5, p = 0,093
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Analizuojant pagal amziaus grupes statistiSkai reik§mingas skirtumas tarp amziaus

grupiy nebuvo rastas (p = 0,093). Su teiginiu didziausia dalimi sutiko (absoliuciai sutiko arba

sutiko) 65 m. ir vyresnio amziaus grupés dalyviai (71,4 %) (148 lentelé).

149 lentelé. Ziniy, kad kas 10 mety reikia skiepytis nuo difterijos ir stabligés pasiskirstymas

pagal lyti

Suaugusiems profilaktiSkai kas 10 mety reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos, stabligés
Lytis Vyrai Moterys IS viso:

Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) 26 (16,8) 63 (22,3) 89 (20,3)

Sutinku 81(52,3) 126 (44,5) 207 (47,3)

Nei sutinku, nei nesutinku 42 (27,1) 75 (26,5) 117 (26,7)

Nesutinku 31,9) 16 (5,7) 19 (4,3)

Visiskai nesutinku 3(1,9) 3(1,1) 6(1,4)

I$ viso: 155 (100) 283 (100) 438 (100)

Mann — Whitney U = 21666,500; p = 0,822
Taip pat nenustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp ly¢iy pasirenkant atsakyma i
§i teigini (p = 0,822). Sutiko (absoliu€iai sutiko arba sutiko) su teiginiu didesné dalis vyry
(69,0 %) nei motery (66,9 %), Sis skirtumas nebuvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,631)
(149 lentele).

150 lentelé. Ziniy, kad kas 10 mety reikia skiepytis nuo difterijos ir stabligés pasiskirstymas

pagal gyvenamaja vieta

Suaugusiems profilaktiSkai kas 10 mety reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos, stabligés
Gyv.vieta Vilnius Vilniaus raj. | Kita I$ viso:

Atsakymai Abs.sk.(%) Abs.sk.(%) | Abs.sk.(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) | 76 (18,6) 12 (44,4) 1(33,3) 89 (20,3)

Sutinku 195 (47,7) 11 (40,7) 1(33,3) 207 (47,2)

Nei sutinku, nei nesutinku 113 (27,6) 4 (14,8) 1(33,3) 118 (26,9)

Nesutinku 19 (4,6) -- -- 19 (4,3)

Visiskai nesutinku 6 (1,5) -- -- 6 (1,4)

IS viso: 409 (100) 27 (100) 3 (100) 439 (100)

Kruskal — Wallis, x “= 9,881, df =2, p = 0,007

Tuo tarpu analizuojant pagal gyvenamaja vieta rastas statistiSkai reikSmingas skirtumas

tarp gyvenamosios vietos (p = 0,007). Didesné dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba

sutikusiy) su teiginiu gyveno Vilniaus rajone (85,2 %) (150 lentel¢).
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151 lentelé. Ziniy, kad kas 10 mety reikia skiepytis nuo difterijos ir stabligés, pasiskirstymas

pagal iSsilavinima

Suaugusiems profilaktiSkai kas 10 mety reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos, stabligés

Atsakymai Absoliuciai | Sutinku | Nei Nesutinku | VisiSkai | I§ viso:
sutinku abs.sk. sutinku, abs.sk.(%) | nesutin-
(pritariu) (%) nei ku
abs.sk.(%) nesutinku abs.sk.
I$silavinimas abs.sk.(%) (%)
Aukstasis 28 (17,3) 72 (44,4) | 53 (32,7) 8(4,9) 1(0,6) | 162(100)
Aukstesnysis 23 (19,8) 59 (50,9) | 31(26,7) 1(0,9) 2(1,7) | 116 (100)
Specialus vidurinis | 8 (21,6) 18 (48,6) | 7(18,9) 4 (10,8) - 37 (100)
Vidurinis su p. m. 12 (21,8) 29 (52,7) | 11(20,0) 1(1,8) 2 (3,6) | 55(100)
Vidurinis 10 (22,7) 14 (31,8) | 14 (31,8) 5(11,4) 1(2,3) |44(100)
Pagrindinis su p.m. | 2 (33,3) 4(66,7) | -- -- - 6 (100)
Pagrindinis 2 (16,7) 9 (75,0) 1(8,3) -- - 12 (100)
Pradinis 4 (57,1) 2 (28,6) 1(14,3) -- - 7 (100)
I$ viso: 89 (20,3) 207(47,2) | 118 (26,9) | 19 (4,3) 6(1,4) |439(100)

Kruskal — Wallis, x *= 12,575, df =7, p = 0,083

Analizuojant pagal iSsilavinima pastebimas statistiSkai nereikSmingas skirtumas tarp

i8silavinimo grupiy (p = 0,083). Didesné dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) su

teiginiu turéjo pagrindini (91,7 %), pagrindini su profesiniu mokymu (100 %) iSsilavinimus,

skirtumas tarp $iy grupiy buvo statistiskai nereikSmingas (p = 0,467) (151 lentelg).

152 lentelé. Ziniy, kad kas 10 mety reikia skiepytis nuo difterijos ir stabligés pasiskirstymas

pagal vidutines pajamas vienam Seimos nariui per menesi

Suaugusiems profilaktiSkai kas 10 mety reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos, stabligés

Pajamos | 1ki400 Lt |400-600 | 601 —800 | 801—1200 | 1200 ir> I$ viso:
abs.sk.(%) | Lt Lt abs.sk.(%) | abs.sk.(%)
abs.sk. abs.sk.(%) | Lt
(%0)
Atsakymai
Absoliuciai 1(5,9) 11(20,0) |33(24,3) 19 (14,8) 25 (24,8) 89
sutinku (pritariu) (20,4)
Sutinku 12 (70,6) 27 (49,1) | 64 (47,1) 56 (43.8) 48 (47,5) 207
(47,4)
Nei sutinku, nei 4 (23,5) 11(20,0) | 34(25,0) 41 (32,0) 26 (25,7) 116
nesutinku (26,5)
Nesutinku - 509,1) 5(@,7) 7(5,5) 2(2,0) 19
(4.3)
Visiskai nesutinku | -- 1 (1,8) -- 5.9 - 6(1,4)
IS viso: 17 (100) 55 (100) 136 (100) | 128 (100) | 101 (100) | 437
(100)

Kruskal — Wallis, y “= 9,843, df = 4, p = 0,043
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Didesné dalis sutikusiy (absoliuciai sutikusiy arba sutikusiy) su teiginiu, buvo tarp tu,
kuriy vidutinés pajamos vienam $eimos nariui per ménesi buvo iki 400 Lt (76,5 %). Nustatytas

statistiSkai reikSmingas rySys tarp grupiy (p = 0,043) (152 lentel¢).

153 lentelé. Ziniy, kad kas 10 mety reikia skiepytis nuo difterijos ir stabligés pasiskirstymas,

atsizvelgiant { ziniasklaidos itaka

Suaugusiems profilaktiSkai kas 10 mety reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos, stabligés

Atsakymai Taip Ne IS viso:
abs.sk.(%) abs.sk.(%)

Absoliuciai sutinku (pritariu) 30(26,1) 59(18,2) 89(20,3)

Sutinku 57(49,6) 150(46,3) 207(47,2)

Nei sutinku, nei nesutinku 21(18,3) 97(29,9) 118(26,9)

Nesutinku 4(3,5) 15(4,6) 19(4,3)

Visiskai nesutinku 3(2,6) 3(0,9) 6(1,4)

I$ viso: 115(100) 324(100) 439(100)

Mann — Whitney U= 16152,000; p = 0,023

Analizuojant pagal Ziniasklaidos itaka pozitriui i vakcinacija taip pat rastas statistiSkai
reikSmingas skirtumas tarp grupiy (p= 0,023). Daugiausia su teiginiu sutiko (absoliuciai sutiko
arba sutiko) tie, kurie atsaké, kad Zziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinacijos

problemas pakeité ju poziiiri | vakcinacija (75,7 %) (153 lentel¢).

Dirbtinis imunitetas nuo stabligés ir difterijos iSlieka iki 10 mety. Tod¢l suaugusieji turi
buti skiepijami kas 10 mety pakartotinai. Tai yra bitina salyga uZzkirsti kelia difterijos
epidemijai, naujagimiy ir suaugsiy susirgimams stablige [2]. Miisy atliktas tyrimas parodé, kad
dauguma tyrimo dalyviy (67,6 %) sutinka su teiginiu, kad suaugusiems kas 10 mety reikalinga
pasiskiepyti nuo difterijos ir stabligés. Su tokiu teiginiu daugiausia sutiko vyriausi tyrimo
dalyviai, t.y. 65 mety ir vyresni, didesné vyry nei motery dalis, didesné dalis, turinCiy pagrindini
bei pagrindini su profesiniu mokymu iSsilavinimus bei gyvenanéiy Vilniaus rajone. Pacienty
zinios priklausé nuo pajamuy, su teiginiu sutiko didesné dalis ty, kuriy vidutinés pajamos vienam
Seimos nariui per ménesi buvo iki 400 Lt, taip pat priklausé nuo Ziniasklaidos jtakos, sutiko
dauguma ty, kuriems kuriems ziniasklaidos skleidziama informacija apie vakcinavimo
problemas pakeité jy poziiir { skiepijima. 2003 — 2004 metais Vilniaus universiteto Medicinos
fakulteto Visuomenés sveikatos instituto autoriy atliktame tyrime, kad reikia skiepytis nuo
difterijos ir stabliges kas 10 mety Zinojo 38 % respondenty [2]. Prastesni uZ Siuos 2 tyrimus,
rezulatati buvo gauti 2008 mety magistrantés darbe, ¢ia, kad skiepytis nuo $iy infekcijy reikia
kas 10 mety zinojo tik 25,5 % respondenty [67]. 2006 metais rugséjo — spalio ménesiais JAV

atliktame tyrime nustatyta, kad tik 36 % Zinojo, kad suaugusieji turi vakcinuotis kas 10 mety



125

[35]. Taigi tokie tyrimy rezultatai rodo, kad difterijos ir stabligés profilaktikai skyriama per

mazai démesio.

5.4 Pacienty informacijos apie skiepus Saltiniai ir informacijos pakankamumas

154 lentelé. Informacijos apie skiepus pakankamumas

Man pakanka informacijos apie skiepus

Respondenty skaicius Procentai
Taip 308 52,2
Ne 282 47,8
IS viso atsake 590 100

Neatsake — 3 (0,5 %)

Daugiau respondentuy (52,2 %) atsake, kad jiems pakanka informacijos apie skiepus,

tuomet 47,8 % - jos nepakako (154 lentel¢).

155 lentelé. Pacienty ziniy pakankamumo pasiskirstymas pagal amziaus grupes

Man pakanka informacijos apie skiepus
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:
Amziaus gr. abs.sk.(%) abs.sk.(%)
18 —24 m. 19(43,2) 25(56,8) 44(100)
25 —-34 m. 54(42,5) 73(57,5) 127(100)
35-44 m. 69(57,5) 51(42,5) 120(100)
45 — 54 m. 37(56,1) 29(43.,9) 66(100)
55-64 m. 33(55.,9) 26(44,1) 59(100)
65 ir daugiau m. 13(61,9) 8(38,1) 21(100)
IS viso: 225(51,5) 212(48,5) 437(100)

v>=8,973,df=5,p=0,110

Didesné dalis ty, kuriems informacijos apie skiepus pakako priklaus¢ 65 ir vyresniy

amziaus grupei (61,9%)., tuomet 18 — 24 m. amziaus grup¢jé¢ informacijos pakako 43,2 %

respondenty, skirtumas tarp ty grupiy buvo statistiSkai nereikSmingas (p = 0,158). Atsakymy

skirtumas tarp vis7 amziaus grupiy irgi buvo statistiSkai nereikSmingas (p = 0,110) (155 lentele).

156 lentelé. Pacienty Ziniy pakankamumo pasiskirstymas pagal lyti

Man pakanka informacijos apie skiepus
Lytis Vyrai Moterys IS viso:
Atsakymai abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 74(47,7) 153(54,3) 227(51,9)
Ne 81(52,3) 129(45,7) 210(48,1)
IS viso : 155(100) 282(100) 437(100)

x?=1,700,df=1,p=0,192
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Informacijos apie skiepus pakako didesnei daliai motery nei vyru (54,3% ir 47,7%,

atitinkamai). Atsakymu skirtumas tarp lyCiy buvo statistiSkai nereikSmingas (p = 0,192)

(156 lentele).

157 lentelé. Pacienty ziniy pakankamumo pasiskirstymas pagal gyvenamaja vieta

Man pakanka informacijos apie skiepus

Atsakymai | Taip Ne IS viso:
Gyv. vieta abs. sk . (%) abs. sk . (%)
Vilnius 211 (51,7) 197 (48,3) 408 (100)
Vilniaus raj. 13 (48,1) 14 (51,9) 27 (100)
Kita 3 (100) -- 3 (100)
I$ viso: 227 (51,8) 211(48,2) 438 (100)

y?=2937,df=2,p=0,230

Visi, kuriems uzteko informacijos apie skiepus gyveno kitos¢ vietoveése (100%).

Atsakymuy skirtumas tarp gyvenamosios vietos grupiy buvo statistiSkai nereikSmingas

(p=0,230) (157 lentele)

158 lentelé. Pacienty Ziniy pakankamumo pasiskirstymas pagal iSsilavinima

Man pakanka informacijos apie skiepus

Atsakymai | Taip Ne I$ viso:
ISsilavinimas abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Aukstasis 84 (51,9) 78 (48,1) 162 (100)
Aukstesnysis 59 (51,3) 56 (48,7) 115 (100)
Specialus vidurinis 25 (67,6) 12 (32,4) 37 (100)
Vidurinis su prof. mok. 24 (43,6) 31(56,4) 55 (100)
Vidurinis 22 (50,0) 22 (50,0) 44 (100)
Pagrindinis su prof. mok. 3 (50,0) 3 (50,0) 6 (100)
Pagrindinis 7 (58,3) 5(41,7) 12 (100)
Pradinis 3(42,9) 4(57,1) 7 (100)
I$ viso: 227 (51,8) 211 (48,2) 438 (100)

x * =5,658,df=7,p=0,580

Informacijos apie skiepus pakako didesnei daliai specialaus vidurinio, pagrindinio bei

aukstojo iSsilavinimo (67,6%, 58,3% ir 51,9%, atitinkamai) pacientams, skirtumas tarp Siy

grupiy buvo statistiSkai nereikSmingas (p = 0,656). StatistiSkai reikSmingas skirtumas tarp visy

grupiy irgi nenustatytas (p = 0,580) (158 lentele).
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159 lentelé. Pacienty Ziniy pakankamumo pasiskirstymas pagal vidutines pajamas vienam $eimos

nariui per meénesi

Man pakanka informacijos apie skiepus
Atsakymai | Taip Ne IS viso:

Pajamos abs.sk.(%) abs.sk.(%)
iki 400 Lt 2 (11,8) 15 (88,2) 17 (100)
400 — 600 Lt 28 (50,9) 27 (49,1) 55 (100)
601 — 800 Lt 74 (54,4) 62 (45,6) 136 (100)
801 — 1200 Lt 61 (48,0) 66 (52,0) 127 (100)
1200 Lt ir > 62 (61,4) 39 (38,6) 101 (100)
I$ viso: 227 (52,1) 209 (47,9) 436 (100)

v ?=15,736 , df = 4, p= 0,003

Informacijos apie skiepus pakako didesnei daliai ty, kuriy vidutinés pajamos vienam

Seimos nariui per ménesi buvo 1200 Lt ir daugiau (61,4%), tuo tarpu ty, kuriy vidutinés pajamos

vienam Seimos nariui per ménesi buvo iki 400 Lt, informacijos pakako tik 11,8 % respondenty,

skirtumas tarp $iy grupiy buvo statistiSkai reikSmingas ( p < 0,001). Atsakymuy skirtumas tarp

pajamy grupiy buvo statistiSkai reikSmingas (p = 0,003) (159 lentelg).

160 lentelé. Pacienty ziniy pakankamumo pasiskirstymas, atsizvelgiant i ziniasklaidos jtaka

Man pakanka informacijos apie skiepus
Atsakymai | Taip Ne I$ viso:
Ziniasklaidos {t. abs.sk.(%) abs.sk.(%)
Taip 77 (67,0) 38 (33,0) 115 (100)
Ne 149 (46,1) 174 (53.,9) 323 (100)
IS viso: 226 (51,6) 212 (48,4) 438 (100)

v 2=14,729, df= 1, p = 0,007

Atsakymuy pasiskirstmas tarp grupiy skyrési statistiSkai reikSmingai (p = 0,007). Didesné

dalis tuy, kuriems pakako informacijos apie skiepus, ziniasklaidos skleidziama informacija apie

vakcinacijos problemas pakeité juy poziiiri i vakcinacija (67,0%) (160 lentele).
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Atsakymai | Respondenty skaidius | Procentai
Medicinos jstaigy darbuotojai
Taip 319 54,8
Ne 263 45,2
IS viso atsaké 582 100
Knygos
Taip 47 8,1
Ne 535 91,9
IS viso atsaké 582 100
Brosiiiros
Taip 78 13,4
Ne 504 86,6
IS viso atsaké 582 100
Draugai
Taip 69 11,9
Ne 513 88,1
IS viso atsaké 582 100
Televizija
Taip 224 38,5
Ne 358 61,5
IS viso atsaké 582 100
Radijas
Taip 58 10,0
Ne 524 90,0
IS viso atsaké 582 100
Laikrasciai
Taip 99 17,0
Ne 483 83,0
IS viso atsaké 582 100
Internetas
Taip 266 45,7
Ne 316 54,3
IS viso atsaké 582 100
Kita
Taip 10 1,7
Ne 572 98,3
I8 viso atsaké 582 100

Neatsake — 10 (1,9 %)

DaZniausias Saltinis i§ kur pacientai gauna informacijos apie skiepus yra medicinos

Istaigos darbuotojai, taip atsake 54,8 % apklaustuyjy, antroje vietoje — internetas (45,7 %), trecioje

—televizija (38,5 % ) (161 lentele).

Informacijos Saltiniai, kuriy nebuvo pateiktame atsakymuy varianty sarase jrasé patys tik

10 dalyviy. Tai buvo tokie Saltiniai: ,,asmeninis gydytojas“ — 1 (0,2 %), “farmacininkai” — 1 (0,2
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%), “Seima“ — 2 (0,3 %), “Seimos gydytojas“ — 1 (0,2 %), ,.tévai“ — 2 (0,3 %), ,,zurnalai“ — 1 (0,2
%), pazyméjo ,.kita“, bet nejrasé 1 (0,2 %) ir atsaké, kad nesidomi taip pat 1 (0,2 %) dalyvis.

Pozitiriui i skiepijima formuoti ypac didelg reikSmg turi visuomenés informavimas. Miisy
atliktas tyrimas parodé, kad vienas pagrindiniy informacijos apie skiepus Saltiniy yra medicinos
istaigos darbuotojai (54,8 %). Antras pagal daznuma Saltinis buvo internetas (45,7 %). Dar
vienas daznas Saltinis buvo televizija (38,5 %). PanasSius { musy tyrima duomenis gavo ir
Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés sveikatos instituto tyrimo autoriai, ¢ia
vienas 1§ pagrindiniy informacijos Saltiniy apie skiepus buvo medicinos istaigos darbuotojai
(92,2 %), kiti dazni Saltiniai buvo televizija, spauda, radijas [2]. Tuomet 2008 mety magistrantés
tyrimo dalyviai daugiausia informacijos apie skiepus gaudavo i§ televizijos (72,6 %), 1§ savo
Seimos gydytoju (50,9 %), 1§ kity medicininés istaigos gydytoju (39,2 %) [67]. Kanados
suaugusieji gyventojai daugiausiai informacijos apie skiepus ir ju gamyba gaudavo i§ interneto
(27,1 % — absoliuciai sutiko su §iuo teiginiu) [17]. 2004 metais JAV mokyklose atliktame tyrime
1SaiSkéjo, kad daugiausia informacijos apie vakcinacija vaikai gauna i§ sveikatos priezitiros
paslaugy teikéjy paruosStos informacijos (81,6 %), 1§ sveikatos prieziliros paslaugy teikéju
patarimy (76,5 %), Ziniasklaidos (televizija, radijas, laikrasciai, knygos, Zurnalus ir tt.) (44,9 %),
gydytoju, slaugytoju (47,6 %), tévy/draugy (30,1 %), i interneto (23,8 %) [63]. 2006 — 2007
metais atliktame tyrime nustatyta, kad moterys daugiausia informacijos apie skiepus gauna i$
tokiy Saltiniy: 37 % nurodé, kad gavo informacijos apie vakcinacija 1§ buklety (broSidiry)
sveikatos priezitiros istaigose, 52 % - i§ TV, radijo, laikrasCiy, interneto, visuomenés sveikatos
agentiiry arba i§ kity sveikatos prieziiiros specialisty [23]. Monroe mieste sveikatos prieziiiros
istaigoje, Niujorke atliktame tyrime, kuriame dalyvavo tévai, kuriy irgi buvo klausiama i$ kur jie
gauna informacijq apie skiepijima, 1,7 %. atsake, kad gavo mokykloje, 1,7 % — daktaro kabinete,
5,8 % — internete, 5,8 % — darbe, 7,6 % - 1§ draugu/Seimos, 53,5 % — i§ daktaro/seselés, 66,8 % —
i§ ziniasklaidos [32]. Taigi, dauguma tiek misy tyrimo dalyviy, tiek kity Saliy tyrimuy
respondenty, informacijos apie skiepus gaudavo i§ ivairiy medicinos istaigy darbuotojy, todel
galima teigti, kad gauta informacija buvo patikima.

Kalbant apie informacijos apie skiepus pakankamuma, 52,2 % misy tyrimo dalyviy
nurode, kad jie sutinka su teiginiu, kad jiems pakanka informacijos apie skiepus. Taip atsakiusiy
motery dalis buvo didesné nei vyry, dazniau taip teigé vyriausi tyrimo dalyviai, turintys specialy
vidurini, pagrindini bei aukstaji i§silavinimus. Ziniy pakankamumas priklausé nuo pajamu,
didesné¢ dalis, kurie atsaké, kad jiem informacijos pakanka, buvo tarp ty, kuriy vidutinés pajamos

vienam Seimos nariui per meénesi buvo 1200 Lt ir daugiau, taip pat priklausé nuo ziniasklaidos
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itakos, sutiko daugiau tie, kurie atsaké, kad ziniasklaida pakeité ju pozitiri i vakcinacija.
PrieSingus tyrimo rezultatus gavo Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés
sveikatos instituto autoriai, tik 23,3 % respondentu pakako informacijos apie skiepus
[2]. 2008 metais magistrantés atliktame tyrime buvo gauti panastis i masy
tyrima rezultatai, d¢ia 44,4 % nurodé, kad jiems pakanka informacijos apie skiepus [67].
2003 metais JAV atliktame tyrime tema : ,, Tévy pozitris | vakcinacija ir sveikatos priezitiros
specialistus®, didesné dalis tévy sutiko su teiginiu, kad jie turi pakankamai informacijos apie
vakcinacija ( taip pareiské 67 % respondenty), o 13 % tévy atsaké, kad jiems nepakanka

informacijos apie vakcinacija [65]. Taigi, informacijos nepakankamumas liudija apie prasta

susijusiy su sveikata darbuotoju darba.

5.5 Veiksniai, kurie galéty turéti jtakos pacienty poziuriui j vakcinacija susiformuoti

162 lentelé. Veiksniai, galintys itakoti pacienty poziiiri 1 vakcinacija

Veiksniai OR OR pakoreguotas 95 % PI
Lytis 0,529 0,441 0,249 — 0,782
I$silavinimas 1,130 0,956 0,542 — 1,686
Pajamos 1,263 1,172 0,687 — 2,001
Ziniasklaidos jtaka 0,440 0,454 0,236 - 0,874
Gyvenamoji vieta 1,422 1,487 0,517 —4,282
Informacijos pakankamumas 0,718 0,906 0,537 - 1,530
Sunki gripo forma 0,390 0,361 0,200 — 0,655

HL y *=6,128; df =8, p = 0,633

R*= 0,084

Duomeny klasifikacija 71,6 %

Siekiant nustatyti veiksnius, kurie galéjo itakoti pacienty poziuri i
skiepus, atlikta binariné logistiné regresija. Nustatyta, kad pacienty
poziuriui i skiepus susiformuoti, jtakos turéjo 3 veiksniai: lytis,
Ziniasklaida, persirgta sunkios formos gripo infekcija. I%aiskéjo, kad moteru

poziuris 1 vakcinacijg buvo labiau neigiamas nei vyru. Kalbant apie tai, kaip
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pacienty poZzituri veiké 7Ziniasklaida, nustatyta, kad tie kuriuos paveike
7iniasklaidos skleidZiama informacija, turéjo 0,5 karto teigiamesni pozitri i
vakcinacija nei tie, kurie Ziniasklaidos poveikio neturéjo. Persirgta sunkios
formos gripo infekcija itakojo 1 pacienty poziuri teigiamai, tie Kkurie
persirgo turéjo 0,4 karto teigiamesni pozitri i vakcinacija, nei tie, kurie
nesirgo. Nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp stebimy ir binarinés logistinés
regresijos modelio pagrindu prognuozuojamy priklausomy kintamyjy (p = 0,633). Taciau

duomeny suderinamumas yra per mazas (8,4 %) (162 lentele).
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6. ISVADOS

1. Pacienty poziiris 1 skiepy sauguma, nauda, veiksminguma, vaiky skiepijimy
kalendoriy buvo labiau teigiamas nei neigiamas. Daugiau nei puse i§ visy apklausty sutiko, kad
skiepai yra saugiis, duoda Zymiai daugiau naudos nei zalos, yra efektyvis, vaikus biitina skiepyti
pagal nustatyta vaiky skiepijimo kalendoriy. Respondenty atsakymai 1 klausimus apie skiepu
sauguma bei nauda ir zala, priklausé¢ nuo Zziniasklaidos jtakos, apie skiepy efektyvuma - nuo:
amziaus, pajamy bei ziniasklaidos jtakos.

2. Dauguma tyrimo dalyviy sutiko su teiginiu, kad gripas yra pavojinga infekcija. Apie
pusé respondenty sutiko, kad kiekvienais metais rekomenduojama skiepyti nuo gripo asmenis,
priklausancius rizikos grupéms, kad vakcinos nuo gripo yra saugios ir efektyvios. Vakcina nuo
gripo jiems yra lengvai prieinama. Sis poziiiris priklausé nuo amziaus ir pajamy.

Vakcinacijos nuo gripo apimtys yra nepakankamos. Skiepijosi nuo gripo apie penktadalj
respondenty. Dazniausios nesiskiepijimo nuo gripo priezastys: savigyda, jei susirgs gripu,
nepageidaujamos reakcijos, dalyviy saugojimasis nuo gripo stiprinant sveikata. Daugumai
respondenty vakcinos nuo gripo ir pneumokokinés infekcijos nebuvo rekomenduotos gydytoju.

3. Pacienty inios apie ZPV infekcijq ir vakcinacija nuo §ios infekcijos néra pakankamos.
Ziniy lygis priklausé nuo - amziaus, lyties, gyvenamosios vietos, i§silavinimo, pajamy, bei
ziniasklaidos jtakos. Su teiginiu ,, Biitina idiegti vakcinacija nuo 7PV infekcijos i planinj vaiky
skiepijimy kalendoriy“ sutiko apie pusg tyrimo respondenty.

4. Infekcijy valdymui suaugusiy grupeje biitina pagerinti gyventojy poziiiri i vakcinacija.
Su teiginiu ,,Suaugusiems profilaktiS$kai kas 10 mety reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos,
stabligés* sutiko 67 proc. respondenty, kai tuo tarpu difterijos valdymui biitina sudaryti
kolektyvini imuniteta suaugusiy grupéje ne mazesni kaip 75 proc.

5. Daugiau nei pusé tiriamyjy atsaké, kad jiems pakanka informacijos apie skiepus.
Pagrindiniai informacijos apie skiepus Saltiniai: medicinos jstaigos darbuotojai, internetas,
televizija.

6. Pacienty pozitriui ] skiepus susiformuoti, jtakos turéjo pagrindiniai

3 veiksniai: lytis, Ziniasklaida, persirgta sunkios formos gripo infekeci ja.
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7.PASIULYMAI

1. Svarbu didinti zmoniy informuotuma ir keisti poziiiri apie vakcinas ir vakcinacija.
Taigi Cia turéty aktyviau jsitraukti sveikatos prieZitiros darbuotojai, visuomenés sveikatos
specialistai, kurie daugiau démesio ir pastangy skirty Sy dieny taip aktualiai problemai.
Specialistai ir darbuotojai turéty organizuoti daugiau renginiy, paskaity bei seminary

vakcinacijos klausimais.
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http://pediatrics.aappublications.org/cgi/reprint/113/6/e552?maxtoshow=&hits=25&RESULTFORMAT=&fulltext=Gellin+B%2C+Maibach+EW%2C+Marcuse+EK.+Do+parents+understand+immunizations%3F+A+national+telephone+survey.&searchid=1&FIRSTINDEX=0&sortspec=relevance&resourcetype=HWCIT
http://pediatrics.aappublications.org/cgi/reprint/113/6/e552?maxtoshow=&hits=25&RESULTFORMAT=&fulltext=Gellin+B%2C+Maibach+EW%2C+Marcuse+EK.+Do+parents+understand+immunizations%3F+A+national+telephone+survey.&searchid=1&FIRSTINDEX=0&sortspec=relevance&resourcetype=HWCIT
http://pediatrics.aappublications.org/cgi/reprint/113/6/e552?maxtoshow=&hits=25&RESULTFORMAT=&fulltext=Gellin+B%2C+Maibach+EW%2C+Marcuse+EK.+Do+parents+understand+immunizations%3F+A+national+telephone+survey.&searchid=1&FIRSTINDEX=0&sortspec=relevance&resourcetype=HWCIT
http://pediatrics.aappublications.org/cgi/reprint/113/6/e552?maxtoshow=&hits=25&RESULTFORMAT=&fulltext=Gellin+B%2C+Maibach+EW%2C+Marcuse+EK.+Do+parents+understand+immunizations%3F+A+national+telephone+survey.&searchid=1&FIRSTINDEX=0&sortspec=relevance&resourcetype=HWCIT
http://bogmacaaramizda.com/Adult%20tetanus,%20diphtheria%20and%20pertussis%20immunization%20knowledge.pdf
http://bogmacaaramizda.com/Adult%20tetanus,%20diphtheria%20and%20pertussis%20immunization%20knowledge.pdf
http://www.commed.vcu.edu/IntroPH/Communicable_Disease/parentalattitudes.pdf
http://cid.oxfordjournals.org/search?author1=Michael+A.+Gaglia+Jr.&sortspec=date&submit=Submit
http://cid.oxfordjournals.org/search?author1=Robert+L.+Cook&sortspec=date&submit=Submit
http://cid.oxfordjournals.org/search?author1=Kevin+L.+Kraemer&sortspec=date&submit=Submit
http://cid.oxfordjournals.org/search?author1=Michael+B.+Rothberg&sortspec=date&submit=Submit
http://www.publichealthjrnl.com/article/S0033-3506%2807%2900272-7/abstract
http://vddb.laba.lt/fedora/get/LT-eLABa-0001:E.02~2008~D_20101125_185255-95534/DS.005.1.01.ETD
http://vddb.laba.lt/fedora/get/LT-eLABa-0001:E.02~2008~D_20101125_185255-95534/DS.005.1.01.ETD
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68. Imties dydzio skaiciuoklé. Prieiga per interneta: http://www.apklausos.It/imties-dydis

A PRIEDAS
ANKETA

Pacienty poziiiris j vakcinacija

Gerbiamasis (-0ji)

Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés sveikatos institutas atlieka
,» Asmens sveikatos prieziliros istaigy pacienty pozitrio | vakcinacija® tyrima. Tyrimo metu bus
apklausti jvairiy Vilniaus miesto asmens sveikatos prieziiiros jstaigy pacientai. Maloniai kvie€iame
dalyvauti apklausoje. Mums yra labai svarbiis Jusy atsakymai i Sios anketos klausimus. Tikimés, kad
gauti apklausos rezultatai bus naudingi organizuojant gyventojy vakcinacija.

Tyrimas yra anoniminis, t.y. Jisy atsakymai bus panaudoti tik apibendrintai analizei. Anketoje
nereikia raSyti savo vardo ar kity asmeniniy duomenuy.

UZduokite Jums iSkilusius klausimus tyrimq atliekanciam asmeniui, jeigu nesate visiSkai tikri,
kad supratote viskq ko klausiama.

Anketoje, Jums tinkama atsakyma pazymékite X Zzenklu (Xl), o jam nesant jraSykite savo
atsakyma.

Acdin, kad dalyvaujate Siame tyrime!

1. Kokia Jusy nuomoné, ar skiepai yra saugis:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. O,
SULNKUL ce oot O,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O;
NESULINKU. e Oy
Visiskai nesutinku........ooeeeeeeeeeeeeeeeannn. .Os
NEZINAU. « e Oe

2. Skiepai duoda Zymiai daugiau naudos, negu Zalos:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. L
SUINKU...ooviiiiiiiiiiiiieeeeeeee, O,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O,
NESULINKU. ..ceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e eeeeeeeeeeennn .0y
VisiSkai nesutinku..........eeevevevevevevenenenes .Os
NEZINAU. 1o ee e Oe

3. Skiepai yra veiksmingi (efektyvis):

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. .0,
SULINKUL ceeeee e O,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O
NESULINKU....oooviiieiiiieeiie e Ly

Visiskai nesutinku.......ccooeeeeeeeeeeeneann. .Os
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NEZINAU. + e Oe

4. Vakcinacija sukelia daugiau sveikatos problemy, nei nuo jy apsaugo:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. L
SULINKU....oooiiiiiiieiiie e I,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O;
NESULINKU. ...ooovviiiiiiieiie e Oy
VisisSkai nesutinku.......oooeeveeveeeeeeneennn. .Os
NEZINAU. -t O

5. Persirgti infekcine liga yra saugiau, nei nuo jos vakcinuotis:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. .0,
SULINKU....ooiieviiiciieicieceee e e I,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O;
NESULINKU. ...oovvviiiciiiiicie e, .y
Visiskai nesutinku.......cooeeveeeeeeeeeneann. .Os
NEZINAU. +- e O

6. Persirgti infekcine liga yra naudingiau (susidaro imunitetas, atsparumas infekcijai), nei

vakcinuotis:
Absoliuciai sutinku (pritariu).............. .0,
SULINKU....oooieiiiiiieceie e O,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O;
NESULINKU. .o Oy
VisiSkai nesutinku.......cooeeeeeeeeeeeeneann. .Os
NEZINAU. « e Oe

7. Vakcinuoti vaikus reikia reguliariai pagal nustatyta skiepy kalendoriy, kad jiems
uztikrinti ilgalaike apsauga nuo pavojingy infekcijy:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. O,
SULNKUL e oot O,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O;
NESULINKU. et Oy
Visiskai nesutinku........ooeeeeeeeeeeeeeeeenn. .Os
NEZINAU. « et Oe

8. Ar Jus turite vaiky? Jeigu taip, ar jie paskiepyti pagal skiepy kalendoriy? Jeigu
neturite vaiky , §j ir sekantj klausimus praleiskite.

Taip......c.oenne.. L1, Jei atsakéte TAIP, pereikite prie 10-to klausimo
Ne.oovvviain. Do
NezZinau............... O,

10. Suaugusiems profilaktiSkai kas 10 mety reikalinga pasiskiepyti nuo difterijos, stabligés:
Absoliuciai sutinku (pritariu).............. L
SUtinku. ..o O,



Nei sutinku, nei nesutinku .................... s
NESULINKU. ...ooovviiiieiiiiciie e Ly
Visiskai nesutinku.......cooeeeeeeeeeeeenennn. .Os
NEZINAU. e O
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11. Kokios i$ Zemiau iSvardyty ligy Jums buvo nustatytos arba gydytos per praéjusius 12

ménesiy? (galite Zyméti kelis atsakymy variantus):

Padidéjes kraujo spaudimas. ...........ooovviiiiiiiiiiiii e 0,
Diabetas (Cukralig€)...........ooviiiiiii e 0,
Miokardo (Sirdies) infarktas...............coooiiiiiiiiii O,
Kritinés angina (skausmai kritinéje fizinio kriivio metu)..................... Cy
Sirdies Nepakankamumas. ..........o.oeiniiriiriit it Os
Reumatinis artritas. . . .oooee e e e e e O
STUDUIO [0S, .. ettt e O,
Leétinis bronchitas, emfizema (plauciy iSsiplétimas)..................coeeeenni. Og
Létinis pielonefritas, Slapimo taky infekcija...................ooo. 0o
Bronching astma. . ....ooooeen e, O
Gastritas arba opaligé............oooiiiiiiii i, Oy,
Kita (TraSYKIEE) . .ottt e e
Per praéjusius 12 ménesiy nebuvo nustatytos ar gydytos jokios ligos ......... (PP

12. Gripas yra pavojinga infekcija:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. O,
SULNKUL e oot O,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O;
NESULINKU. et Oy
Visiskai nesutinku........coeeveeeevceeeeeennn. .Os
NEZINAU. «- e Oe

13. Kiekvienais metais ypa¢ rekomenduojama skiepyti nuo gripo:
13.1. 65 mety ir vyresnius asmenis:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. L
SUINKU...ooviiiiiiiiiiiieiieeeeeeee, O,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O,
NESULINKU. ..ceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e eeeeeeeeeeennn .0y
VisiSkai nesutinku........oeeeeeeeeveeeeeenenn... .0
NEZINAU.....oeieriiieeie e s

13.2. Bet kokio amzZiaus vaikus ir suaugusius sergancius létinémis ligomis (plauciy, Sirdies ir

kraujagysliy, inkstu, kepenu, kraujo, medziagy apykaitos sutrikimais):

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. L
SUtINKU. ..coviiiiiiiiiiiiieeeeeeeee e, C,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... L1;

NESULINKU. et Oy
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Visiskai nesutinku.......coooeeeueeeeeeeenennn. .Os
NEZINAU. ....eeeeieeiieieeeee e Ce

13.3. Moteris, kurios gripo sezono metu bus néséios:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. L
SULINKU....oooiiiiiiieciie e I,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O;
NESULINKU. ...ooovviiiieiiiieiiieeie e Oy
VisisSkai nesutinku.......coooeveeeeeeeeenennn. .Os
NEZINAU. -t O

13.4. Asmenis gyvenancius kartu su serganciais 1étinémis ligomis arba iki 4 mety amziaus

vaikais:
Absoliuciai sutinku (pritariu).............. .0,
SULINKU....oooieiiiiiieceie e I,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O;
NESUtINKU. ...oovvviiiieiiiiciieceee e, Oy
Visiskai nesutinku.......cooeeeeeeeeeeeeneann. .Os
NEZINAU. +- e O

14. Vakcinos nuo gripo yra saugios:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. .0,
SULNKUL ¢t O,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O;
NESULINKU. oo Oy
VisisSkai nesutinku.......cooeeeeeeeeeeeeeeann. .Os
NEZINAU. « e Oe

15. Vakcinacija nuo gripo yra efektyvi, t.y. apsaugo nuo susirgimo, sumazina komplikacijy
atsiradimo pavojy, lengvina ligos eigg ir kt.:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. O,
SULNKUL e oot O,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O;
NESULINKU. e Oy
Visiskai nesutinKu........ooeeeeeveeeeeeeeeennn. .Os
NEZINAUL e eeeeeeaees O

16. Vakcinacija nuo gripo yra lengvai prieinama:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. L
SUINKU..cooveiiiiiiiiiiieiiieeeee O,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... O,
NESULINKU. ..ceeeeeeeeeeeeeeeeee e eeeeeeeeeeenns .0y
Visiskai nesutinku........oooeeeeeveeeeeneenn. .Os
NEZINAU. - Oe

Taip............... 0,

18. Nesiskiepijau nuo gripo nes (galite Zyméti kelis atsakymuy variantus):



19.

20.

21.

22,

23.

24,

25.

26.
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Galima nepageidaujama reakCija..........occueeiuieiiiiniieniie et 0,
Nepakankamas vakcinos efektyvumas..........cc.ceeevieiiieiiiiiiiiiniienie e 0,
Nepakankamas vakCinos SAUGUIMAS. ........ecveeueerueerieeriieniieereeieeseeerseessaesseeesneannnes (R
Seimos gydytojas, pataré geriau NeSiSKIEPYLi...........o.ovevivereeeeeeeeeeeeeeecenses e 04
Niekada EripUu NESEIGU....c..ecueeieeriesieerietieeeieetaeereeeeeeeeaeeraess e et eaeesaeesaesseensesseesse e Os
Jei susirgsiu, pats ISSIZYAYSIU ....ccuiiveirieriieeeie ettt O
Saugausi nuo gripo stiprindamas sveikata (sveikai maitinuosi, sportuoju...).......... L,
Esu alergiSkas kiauS$inio baltymui...........cc.eoceevuieiirienieniicece e Og
Praeityje pasisKiepijus SUSITZAU GIIPU.....eeerveerrieeieeieerieieeeeeeteesseesreereenseeesseenseenns Oy
Kita (TFASYKIEE)..euvveeerieiieeeie ettt ette ettt et eetaeeebeese e st eeseeesaesebeenseensneenseessaenes aa
AS ruosiuosi pasiskiepyti ar skiepijausi nuo gripo Siemet:
Taip............... 1
Ne.ooovovvia. D()
Anks¢iau esu sirges sunkia gripo forma:
Taip............... 1
Ne.ooooooiaa . D()

Ar gydytojas rekomendavo Jums kasmet skiepytis nuo gripo, jei sergate létine liga arba
esate vyresnio amZiaus (65 mety ir daugiau)? Jei nesergate létine liga ar nesate vyresnio
amziaus, §j klausima praleiskite.

Taip................ (R

Ar gydytojas rekomendavo Jums skiepytis pneumokokine vakcina, jei sergate létine
liga arba esate vyresnio amzZiaus (65 mety ir daugiau)? Jei nesergate létine liga ar
nesate vyresnio amziaus, §j klausima praleiskite.

Taip............... O,
Ne.ooooooeaa . Do
Ar Jums teko girdéti apie Zmogaus papilomos virusa (ZPV)?
Taip................ O,
Ne.ooooiai, Do

Taip............... 1,

Biutina jdiegti vakcinacija nuo Zmogaus papilomos viruso infekcijos j planinj vaiky
skiepijimo kalendoriy:

Absoliuciai sutinku (pritariu).............. 0,
SUtINKU....oeeiiiieieceie e l,
Nei sutinku, nei nesutinku .................... s
NESUINKU. ...ooovviiiiiiiieeiie e Ly
Visiskai nesutinku............cceeeeveeereeennnnns s

NEZINAU. + e Oe



27. Man pakanka informacijos apie skiepus:

Medicinos jstaigy darbuotoju........c..cceevvevenennn. 1,
KNYZU. it ,
BIrOSITIT . e O
DIaUZU...ceveevveevieeeeece ettt 04
TeleVIZIJOS. . .eeeieeeie et e Os
Radijo...eioiiieciecieeeeee e O
LaiKraSCiteuuueeooueeieiee et O,
TOEEINIEEO et Og
Kita (TraSyKite)......cooevvevveeeienrieeieecie e, Oy

Taip............... O,
Ne.oooooeiaa . D()

30. Jasy gimimo metai : .............

31. Jusy lytis:
Vyras.....ccoeeneee. O,
Moteris.....cuu....... O,

32. Gyvenamoji vieta:
Vilnius....cceueeee..... O,
Vilniaus rajonas....[],
Kita..ooooeeeeeeeeennn, O,

33. Jisy iSsilavinimas:
AUKSEASIS oeeeeeeeeeeeeee e O,
AUKSEESNYSIS.....veevieiieieieeie e O,
Specialus vidurinis..........cccceeveeennenne O,
Vidurinis su profesiniu mokymu........ O,
VIAUIINIS. e Os
Pagrindinis su profesiniu mokymu.....g
Pagrindinis..........cccocoeeevieiieiiieen, [P
) 16 5103 T g

34. Vidutinés pajamos vienam Seimos nariui per ménesj:

Iki 400 Lt................... L,
400 — 600................... O,
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28. Dazniausiai informacija apie skiepus gaunu iS$: (galite Zyméti kelis atsakymy variantus):



601 —800.......c.......... O
801 — 1200........cun..... O,
1200 ir daugiau........... Os

Aciu uz Jusy atsakymus!

Apklausos data : 2010-00-00

(metai — ménuo - diena )
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