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1. SUTRUMPINIMAI

I.l. — laisvés laipsniai

Pl — pasikliautiniai intervalai

PSO — Pasaulio sveikatos organizacija

VU KF — Vilniaus universitetas Komunikacijos fakultetas

VU MF - Vilniaus universitetas Medicinos fakultetas

VU TF — Vilniaus universitetas Teisés fakultetas

ATC/DDD metodologija - ATC — anatominé-terapiné-cheminé klasifikacija, DDD — nustatyta
paros doze

ECDC - Europos ligy kontrolés ir prevencijos centras

ES — Europos Sajunga



2. SANTRAUKA

Antibiotikai yra vienas didziausiy praé¢jusio Simtmecio medicinos pasiekimy. Laiku
ir tinkamai parinkti, Sie vaistai neretai iSgelbsti ligonio gyvybe. D¢l gausaus ir netinkamo
antibiotiky vartojimo kyla nerimas, jog visuomené kovoje su infekcijomis vél gali likti beginkle,
kaip buvo pries§ atrandant antibiotikus ir tai tampa realia grésme.

Siuolaikinéje visuomenéje pastaruoju metu taip pat labai aktualia tema tapo
probiotikai, kurie turi teigiamy savybiy sveikatai.

Tyrimy apie antibiotiky vartojimg atlikta nemazai tiek Lietuvoje, tiek uzsienyje, bet
nedaug tyrimy $ia tematika tirta tarp studenty, o apie probiotiky vartojimg tyrimy beveik i$vis néra.

Norint uzpildyti $ig spragg ir suzinoti antibiotiky ir probotiky vartojima tarp studenty
suplanavome tyrimg, kurio tikslas: nustatyti antibiotiky ir probiotiky vartojimo ypatumus tarp
Vilniaus universiteto studenty.

Tyrimo uzdaviniai:

1. Nustatyti antibiotiky vartojimo daznumg ir priezastis.
2. Nustatyti ir jvertinti savigydos antibiotikais daznuma.
3. Nustatyti probiotiky vartojimo daznumag ir prieZastis.

Tyrimo metodika: Anoniminés apklausos btidu apklausta 703 Vilniaus Universiteto
Medicinos, Komunikacijos ir Teisés fakultety studenty. Surinkty duomeny analizé jvykdyta SPSS 21.0
ir WinPepi 11.46 kompiuterinémis programomis. Kokybiniy dydziy palyginimui naudotas Chi
kvadratas, o atvejams analizuoti, kai buvo maziau nei 5 tikétini atsakymai - Fiserio tikslusis metodas.
Naudotas statistinio reikSmingumo lygmuo a = 0,05, kai p < a skirtumas buvo vertinamas statistiskai
reikSmingu.

Rezultatai: Tyrimo rezultatai rodo, jog didzioji dalis Vilniaus universiteto
Medicinos, Komunikacijos ir Teisés fakultety studentai (56,2 proc.) antibiotikus vartoja retai.
Paskutinius dvejus metus néra vartoje antibiotiky 22,5 proc. studenty. Nustatyta, kad vyrams (30,1
proc.) labiau nei moterims (14,9 proc.) budinga dazniau vartoti antibiotikus. Dazniausiai studentai
antibiotikus vartoja susirge virSutiniy kvépavimo taky ligomis. DidZioji dalis respondenty (66,3
proc.) nurodé, jog antibiotiky be gydytojo paskyrimo nevartoja. ,,Kartais“ vartojanéiy buvo
daugiau vyry nei motery. Dauguma respondenty (54,1 proc.) nurodé, jog probiotikus vartoja
daznai. Dazniausia vartojimo priezastis gydytojo paskyrimas (44,1 proc.). Moterys labiau nei vyrai
vartoja probiotikus, nes taip uztikrinama mazesné Salutiniy antibiotiky vartojimo reiSkiniy
tikimybé.

Raktazodziai: antibiotikai, probiotikai, studentai.



3. SUMMARY

Antibiotics are one of the major medical breakthroughs of the last century. With timely
and appropriate selection, this medicine often saves a patient’s life. High and inappropriate use of
antibiotics raises concern that the society can end up being unarmed again in fighting infections as
it had been before antibiotics were discovered and it becomes a real threat.

Probiotics have recently become a highly topical subject in the modern society; they
possess positive characteristics for health.

A number of studies have been conducted both in Lithuania and abroad. However, this
issue has not been much researched among students while there are almost no studies about the
use of probiotics.

In order to fill this gap and to find out about the use of both antibiotics and probiotics
among students, we have planned a research the aim of which is: to identify the peculiarities of
the use of antibiotics and probiotics among the students of Vilnius University.

The goals of the research:

1. To identify the frequency and reasons of the use of antibiotics.
2. To identify and evaluate the frequency of self-medication with antibiotics.
3. To identify the frequency and reasons of the use of probiotics.

The research methodology: 703 students from the Faculties of Medicine, Communication
and Law at Vilnius University were interviewed using an anonymous questionnaire. Computer
programmes SPSS 21.0 and WinPepi 11.46 were employed for the analysis of the collected data.
Pearson’s chi-squared test was applied for the comparison of qualitative values while in the cases
when there were less than 5 probable answers Fisher‘s exact test was applied. The statistical
significance level used is a = 0.05, when the p < a difference was considered as statistically
significant.

The results: The results of the research show that the major part of the students from
the Faculties of Medicine, Communication and Law at Vilnius University rarely use antibiotics
(0-2 times a year). It was found that it is more typical of men (30.1 percent) than women (14.9
percent) to use antibiotics. Antibiotics are mainly used by students in the cases of upper respiratory
tract diseases. The major part of the respondents (66.3 percent) indicated that they do not use
antibiotics without a prescription from a doctor. The majority of the respondents (54.1 percent)
indicated that they use probiotics. More men than women do not use probiotics. The major part of
the respondent use probiotics because of a doctor’s prescription and because lower probability of
side effects of the use of antibiotics is ensured.

Key words: antibiotics, probiotics, students.



4. TVADAS

Antibiotikai yra vienas didZiausiy pra¢jusio Simtmecio medicinos pasiekimy. Laiku
ir tinkamai parinkti, Sie vaistai neretai iSgelbsti ligonio gyvybe [1]. Taciau S$iuolaikinéje
visuomeng¢je susidariusi klaidinga nuomoné, kad vos tik susirgus reikia ,,griebtis antibiotiky, esa
jie padeda nuo visy negalavimy [2]. D¢l gausaus ir netinkamo antibiotiky vartojimo kyla nerimas,
jog visuomené kovoje su infekcijomis vél gali likti beginklé, kaip buvo pries atrandant antibiotikus
ir tai tampa realia grésme [3].

Dar 1945 metais interviu ,,The New York Times* Aleksandras Flemingas, tais metais
gaves Nobelio premija uz penicilino atradimag, perspéjo, kad netinkamai vartojant §j vaistg gali
atsirasti jam atspariy bakterijy. Si prognozé pradéjo pildytis per pirmus desimt mety, pradéjus
placiai vartoti peniciling. Nors antibiotikai visiSkai pakeité klinikinj atsakg i baktering infekcija,
del netinkamo $iy vaisty vartojimo taip pasikeité bakterijy populiacija, kad daugelis antibiotiky 1§
dalies ar visiskai prarado veiksminguma [2].

Veikiamos antibiotiky, jiems jautrios bakterijos Ziiva, o atspariosios gali toliau augti
ir daugintis. Sios atsparios bakterijos gali plisti ir sukelti infekcijas tiems zmonéms, kurie
antibiotiky nevartoja. Tod¢l ligos, kurios anks¢iau buvo lengvai jveikiamos, tampa sunkiau ir
ilgiau gydomos, o kartais net nepagydomos. Atsakingai vartojant antibiotikus galima padéti
uzkirsti kelig atspariy bakterijy vystymuisi ir i§saugoti antibiotiky veiksminguma, kad juos galéty
vartoti ateities kartos [4].

Ekspertai perspé¢ja, jei atsparumo antibiotikams banga mus jveiks, negalésime atlikti
organy transplantacijy, keisti klubo sgnario, atlikti piktybiniy augliy chemoterapijos, neiSnesioty
kudikiy intensyvios terapijos ir kity medicininiy procediiry. Stebé¢jimo duomenys rodo, jog
atsparumas antimikrobiniams vaistams tampa vis didesne visuomenés sveikatos problema Europos
ligoninése ir bendruomenese [4].

Europoje atliktas savarankisko gydymosi antibiotikais tyrimas parodé, kad Lietuvoje
22 proc. gyventojy gydési antibiotikais patys ir tai buvo didziausias tokio gydymosi rodiklis i§ 19
tyrime dalyvavusiy Saliy. Pakartojus tyrima nustatyta, kad Sio gydymosi btido paplitimas sumaz¢jo
iki 8 proc., taciau, palyginti su kitomis Europos Sajungos Salimis, §is rodiklis i§lieka gana didelis:
Skandinavijos Salyse, Olandijoje ir kitose pazangiose Sioje srityje Salyse savarankiska gydymasi
antibiotikais pripazino tik vienas i§ Simto ar vienas 1§ dviejy Simty gyventojy. Tai rodo, kad Ziniy
apie racionalaus antibiotiky vartojimo svarbg ir netinkamo vartojimo Zalg Lietuvos gyventojams

triksta ir biitina skleisti informacija ne tik medikams, bet ir paciai visuomenei [1, 5].



Didéjantis atsparumas antimikrobiniams vaistams yra didelé visuomenés sveikatos
problema visame pasaulyje [6]. Medicinos praktikams Siuo metu labiausiai kelia nerimag
multirezistentiskos, t. y. atsparios daugiau nei trims skirtingoms antibiotiky grupéms, bakterijos.
Vis dazniau pasirodo pranesSimy apie multirezistentisSkas bakterijas, atsparias visiems turimiems
antibiotikams. Pastaraisiais metais gaunama informacijos apie bakterijy atsparumo augimg i$
valstybiy, kur iki §iol situacija buvo sékmingai valdoma, pvz., Skandinavijos Saliy [7]. Pacienty
lukesciai ir reikalavimai, gydytojy veiksmai nepasikeis per dieng visuomeng¢je, kurioje jprasta
antibiotikus skirti ,,dél viso pikto*, lyg apsidraudziant. Tac¢iau $j pozitrj ir jprotj butina nedelsiant
keisti [1].

Kita ne maziau aktuali sritis probiotikai ir jy vartojimas. Pastaruosius du
desimtmecius susidoméjimas probiotikais labai iSaugo, ypatingai jy vartojimas kartu su
antibiotikais ar po jy. Siandien rinkoje atsirado daug maisto produkty, kuriy sudétyje yra
probiotiky, o vos prie§ porg deSimtmeciy terminas probiotikai buvo Zinomas tik ekspertams.
Probiotinémis bakterijomis yra praturtinti ne tik pieno produktai, jos jeina j vaisty ir maisto papildy
sudeétj [8].

Anot mokslininky, probiotikai teigiamai veikia Zmogaus organizma nepriklausomai
nuo to, kaip jie gaunami: ar su fermentuotu maistu, ar su pieno produktais, ar kaip maisto papildai.
Irodyta, kad kasdieninés mitybos papildymas probiotikais, kuriy poveikis kliniSkai patvirtintas,
yra labai naudingas prevenciskai.

Darbo tikslas — nustatyti antibiotiky ir probiotiky vartojimo ypatumus tarp Vilniaus
universiteto studenty. Tyrimo uZzdaviniai:

1. Nustatyti antibiotiky vartojimo daznumg ir priezastis.
2. Nustatyti ir jvertinti savigydos antibiotikais daznuma.

3. Nustatyti probiotiky vartojimo daZznumg ir prieZastis.



5. LITERATUROS APZVALGA

5.1. Antibiotiky atsiradimo istorija

Iki atrandant antibiotikus, zmonés nuo infekciniy ligy buvo gydomi nuodais
(pavyzdziui, arseno ir gyvsidabrio preparatais). Galimybé vartoti mikroorganizmus arba jy
metabolizmo produktus infekcinéms ligoms gydyti pastebéta labai seniai — XIX a. pabaigoje buvo
nustatyta, kad Pseudomonas aeruginosa yra veiksminga gydant gyvuliy juodlige, ir kad tai
priklauso nuo $iy mikroorganizmy isskiriamy medziagy, kurios véliau buvo pavadintos
antibiotikais [9].

Antibiotiky terming pasitlé amerikietis S. Vaksmanas 1942 m., juos apibuidindamas
kaip ,,chemines medZziagas, iSskiriamas mikroorganizmy, kurie turi gebéjima nuslopinti augima
arba netgi suardyti bakterijas ir kitus mikroorganizmus*.

Antibiotiky eros medicinoje pradininku laikomas Skoty mikrobiologas seras
Aleksandras Flemingas (1881 — 1951). Pirmajj antibiotikg jis atrado atsitiktinumo déka. Baiges
Londono Sent. Meri medicinos mokykla, jis liko dirbti mokslinio tyrimo skyriuje pas Zymy to
meto imunologg A. Raitg. Tenai atliko tyrimus su daugybe Staphylococcus aureus padermiy. 1928
m. rugpjucio ménesj gryzes po 3 savaiiy atostogy, jis rado vieng i§ palikty laboratorijoje Petri
leksteliy su agar — agaru, kuriose buvo auginami stafilokokai, uzterSta pelésiu. Jis jau nor¢jg ja
iSmesti, taCiau atidZiau jg apzilir¢jes pastebéjo, kad aplink pelésj susidare plati neaugimo zona.
Mokslininkas padaré iSvada, kad pelésis (tai buvo Penicillium notatum) i$skiria biologiskai aktyviag
medZziagg, stabdancig stafilokoky augimg. Jis toliau tyré iSskirtos medziagos, pavadintos
penicilinu, poveikj tiek bakterijoms, tiek ir zmogaus organizmui ir nustaté, kad penicilinas Zmogui
yra visiSkai netoksiskas. Flemingas bandé¢ iSskirti gryna medziaga, taciau ji buvo labai nestabili,
be to, kraujas ja greitai inaktyvuodavo. 1929 m. mokslininkas paskelbé savo tyrimy duomenis, bet
jie nesusilauké reikiamo démesio [10].

Prasidéjus II Pasauliniam karui, labai padid¢jo naujy antibakteriniy vaisty poreikis.
1938 m. Oksfordo universiteto farmakologas H. Floris perskaité A. Flemingo straipsni ir, i§ naujo
iStyres penicilino antibakterini poveikj ir toksiSkuma, pats isitikino $io vaisto perspektyvumu.
1940 m. Floris ir jo bendradarbis E. Ceinas, pasinaudoje nauju metodu, liofilizacija, i§skyré gryna
peniciling ir inicijavo jo gamybg JAV. Penicilinas netrukus buvo sékmingai pradétas vartoti
sunkiems stafilokokiniams ir streptokokiniams sepsiams gydyti. Antrojo pasaulinio karo metu
penicilinas iSgelbéjo daugybe suzeisty ir sergan¢iy Zmoniy. 1945 m. Medicinos ir fiziologijos

srities Nobelio premija buvo skirta A. Flemingui kartu su Ceinu ir Floriu [10].



Penicilino atradimas ir jo gydomasis poveikis buvo akstinas naujy antibiotiniy
medziagy producenty ir jy sintetinamy antibiotiky sisteminéms paieSkoms. Ty darby rezultatai
buvo naujy antibiotiky, kurie dabar jau yra kasdieniai gydant daug infekciniy ligy, atradimas. S.
Vaksmanas ieSkojo naujy antibiotiky pries tuberkulioze. Vaksmanas buvo girdéjes, kad
tuberkuliozin] uZzkratg (ligonio skreplius ir pan.) uzkasdavo ] zeme, kur tuberkuliozés
mikobakterijos greitai ziidavo. Taigi buvo nuspresta ieskoti naujojo antibiotiko tarp dirvoje
gyvenanciy grybeliy [10].

Mokslininky grupé jau buvo istyrusi >10 000 grybeliy kultiiry, bet veiksmingo
antibiotiko vis nepavykdavo rasti. Padéjo atsitiktinumas. Netoliese esancioje visty fermoje pradéjo
kristi viStos. Savininkas atne$¢ jas veterinarui, kad iStirty, o pastarasis pastebéjes ant vistos kaklo
baltas démes, jas nugrandé ir pasiunté j laboratorija. Buvo nustatytas Streptomyces griseus.
Pavyzdys buvo nusilistas Vaksmano grupei. Skirtingai nuo kity S. griseus kamieny, $is
veiksmingai slopino tuberkuliozés sukeléjy ir kai kuriy kity mikroorganizmy augima. Toku biidu
1944 m. S. Vaksmanas atrado naujg antibiotika, kurj pavadino streptomicinu. Maro epidemija
Indijoje davé proga iSbandyti jo veiksminguma: per keleta savai¢iy mirStamumas nuo maro
sumazéjo nuo 70% iki 4%. Streptomicinas ir jo dariniai buvo labai veiksmingi preparatai
gramneigiamyjy bakterijy sukeltoms ligoms, kuriy sukéléjy neveiké penicilinas, gydyti [10].

Per kitus 20 mety (1940 — 1960) buvo atrasti beveik visi dabar dazniausiai vartojami
antibiotikai: chloramfenikolis (levomicetinas), poimiksinas (1947), benzilpenicilinas, neomicinas
(1949), nistatinas (1950), eritromicinas, cikloserinas (1952), novobiocinas (1953), oleandomicinas
(1954), kanamicinas (1955) ir kt. [11].

Antibiotiky vartojimas infekcinéms ligoms gydyti yra tas pagrindas, kuriuo pagristas
Zzmoniy, ypatingai vaiky, mirStamumo nuo infekciniy ligy maZzéjimas, lengvesné daugelio
infekciniy ligy eiga, retesnés pooperacinés komplikacijos.

Bet antibiotikai i§ kity vaisty iSsiskiria tuo, kas jy vartojimg lydi mikroorganizmy,
kurie 1§ prigimties yra jautriis tam tikriems 1§ jy, prisitaikymas (adaptacija) prie antibiotiky, t.y.
nuolat vyksta procesas, kuris pasireiSkia mikroorganizmy atsparumo (rezistentiSkumo) didéjimu.
Juo intensyviau tam tikras antibiotikas vartojamas gydymui ar profilaktikai, juo grei¢iau vyksta

tam tikry ri$iy atsparumo raida. Sis reidkinys yra labai svarbus ir beveiknesulaikomas [11].
5.2. Antibiotiky klasifikacija
Antibiotiky klasifikacija sudétinga. Taciau yra trys principai, kuriais remiantis

antibiotikus galima klasifikuoti, patenkinant bent didZigja dalj svarbiy antibiotiko terapijai

kriterijy. Tokios klasifikacijos sudaromos remiantis antibiotiky:
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e Veikimo spektru;
e Veikimo pobiidziu;

e Veikimo mechanizmu.

Antibiotiky Kklasifikacija, remiantis veikimo spektru
Klinikoje praktiSkai paplites populiarus antibiotiky skirstymas j Siauro ir plataus
veikimo spektro antibiotikus, taciau néra konkreciy kriterijy, kuriais toks skirstymas biity
pagristas. Todél toks skirstymas gali biiti labai sglygiskas. Klaidingai manoma, kad plataus
veikimo spektro preparatai patikimesni, ,,stipresni, o siauresnio veikimo spektro antibiotikai ne
tik maziau veiksmingi, gydant konkrety ligonj, bet maziau palankis, stabdant mikroorganizmy
rezistentiSkumo antibiotikams plétrg ir t.t. Taip pat néra pagrindo antibiotikus, nors ir priskiriamus
prie vienos grupés, laikyti vienas kitg pakeiCianciais: tarp vienos kartos (generacijos) preparaty
gali buti tokiy, kurie skiriasi tik viena molekule ir tai nulemia nevienodas antibakterines savybes
[10].
1. Siauro veikimo spektro antibiotikai:
a. Pasirinktinai G (+) mikroorganizmai:
1. Pirmos eilés: penicilinai (penicilinas)
2. Antros eilés:
a) Makrolidai (eritromicinas)
b) Linkozamidai (linkomicinas)
c) Fuzidino natris
b. Pasirinktinai G () mikroorganizmai:
1. Monobaktamai (aztreonamas)
2. Senos kartos chinolonai (nalidikso rugstis)
3. Polimiksinai (polimiksinas M, polimiksinas B)
2. Plataus veikimo spektro antibiotikai:
a. Plataus spektro penicilinai:
1. Senos kartos (amoksicilinas)

2. Naujos kartos (azlocilinas)

o

Cefalosporinai (cefaleksinas)

Karbapenemai (imipinemas)

o o

B — laktamaziy inhibitoriai (klavulaniné riigstis)

®

Tetraciklinai (tetraciklinas, doksiciklinas)

—h

Chloramfenikolis

g. Aminoglikozidai (streptomicinas, gentamicinas)
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h. Rifamicinai (rifampicinas)

I. Naujos kartos chinolonai (ciprofloksacinas) [9, 11]

Antibiotiky klasifikacija, remiantis veikimo pobiudzZiu
Antibiotiky veiksmingumas siejamas su jvairiais jy antimikrobinio veikimo
mechanizmais: tam tikras antibiotikas veikia tik tod¢l, kad, susidarius atitinkamoms sglygoms, jis
gali nuzudyti tam tikrg mikroorganizma t.y. veikia bakteriocidiSkai, arba sustabdyti jo augima
bei brendimg t.y. veikia bakteriostati§kai. Toliau darba padaro ir mikroorganizmus iki galo
sunaikina Seimininko gynybos sistema — fagocitoz¢ ir antiktiniy gamyba.
1. Bakteriocidiskai veikiantys:
a. Chinolonai (ciprofoksacinas)
b. Rifamicinai (rifampicinai)
c. Visi B — laktaminiai:
1. Penicilinai (amoksicilinas)
2. Cefalosporinai (cefepimas)
3. Monobaktamai (aztreonamas)
4. Karbapenemai (imipinemas)
5. B — laktamazgs inhibitoriai (klavulaniné rugstis)
d. Aminoglikozidai (streptomicinas, gentamicinas)
2. Bakteriostatiskai veikiantys:
a. Makrolidai (eritromicinas)
b. Linkozamidai (linkomicinas)
c. Fuzidino natris
d. Tetraciklinai (tetraciklinas, doksiciklinas)
e. Chloramfenikolis [9, 11]

Antibiotiky klasifikacija, remiantis veikimo mechanizmu
Visi antibiotikai yra selektyviai veikiantys junginiai. Jy nekenksmingumas Zmonéms
(ir gyvuliams) priklauso nuo to, kad jie savitai slogina tokius mikroorganizmy lgstelés
metabolizmo procesus, kuriy néra eukariotuose arba kurie jiems nepasiekiami. Taip pat visi
antibiotikai yra selektyviai toksiski, t.y. vaistas yra zalingas parazitui, nebiidamas zalingas
Seimininkui. DazZnai selektyvusis toksiSkumas yra ribotas, ne absoliutus; tai reiskia, kad vaistas
gali sunaikinti parazita koncentracijoje, toleruojamoje Seimininko. Selektyvus toksiSkumas gali

buti specifisko receptoriaus, kurio reikia vaistui prisijungti, funkcija, arba gali priklausyti nuo
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biocheminiy reakcijy, biitiny parazity, bet ne Seimininko gyvybingumui, sustabdymo. Daugumos
antimikrobiniy veiksniy veikimo mechanizmas néra iki galo nustatytas.
1. Slopinantys lastelés apvalkalo (sienelés) medziagy sinteze:

a. Penicilinai (amoksicilinas)

i

Cefalosporinai (cefaleksinas)
c. Karbapenemai (imipenemas)
d. Monobaktamai (aztreonamas)
e. Visi B — laktaminiai
2. Keiciantys lgstelés citoplazminés membranos laiduma:
a. Polimiksinai (polimiksinas M, polimiksinas B)
b. Streptomicinas
c. Gramicidinas
3. Slopinantys lgstelés citoplazmos baltymy ir nukleoriig§ciy sinteze:

a. Makrolidai (eritromicinas)

b. Linkozamidai (linkomicinas)

c. Fuzidino natris

d. Tetraciklinai (tetraciklinas)

e. Chloramfenikolis

f. Aminoglikozidai (gentamicinas)

g. Rifamicinai (rifampicinas) [9, 11]

5.3. Mikroby atsparumas antibiotikams

Per kelis deSimtmecius iSskirta ir susintetinta daug naujy ir moderniy antibiotiky,
taCiau sergamumas ir mirStamumas nuo infekciniy ligy pasaulyje pradéjo didéti. Tiriant priezastis,
paaiskéjo, kad po daugkartinio mikroby kontakto su vaistais jie tapo rezistentiski antibiotikams.
Vieni mikrobai (streptokokai, stafilokokai) gamina antibiotiky struktiirg kei¢iancius fermentus —
B laktamazes. Kiti tapo rezistentiski vaistams dél jy membranos pokyciy (antibiotikas negali
patekti j mikrobo lgstelés vidy ir jo paveikti). Treti pakito dél jy mutacijos (paveldimo pasikeitimo,
naujy pozymiy atsiradimo) [12].

Bakterijy atsparumas gali biiti nattiralus ir jgytas.

Natiiralus (rGSinis) atsparumas biidingas visai bakterijy rusiai, nes tos rusies
bakterijos neturi struktiiry, kurias veikia konkretus antibakterinis preparatas, arba bakterijos

gamina specifinj fermenta, suskaldantj preparato molekules.
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Igytas atsparumas antibakteriniams preparatams dazniausiai atsiranda, jei Sie
preparatai vartojami neracionaliai. Jgytas atsparumas gali susidaryti ir del bakterijy selekcijos,
mutacijos, taip pat, kai nechromosominis atsparumas antibiotikams plazmidziy bei episomy
pagalba perduodamas i vieny bakterijy padermiy kitoms. Toks atsparumo tipas biidingas
gramneigiamoms bakterijoms.

Antibiotikais gydomo ligonio organizmas panasus ] selekcijos stotj: gydant kuriuo
nors antibiotiku, vyksta bakterijy selekcija, t.y., atrenkamos ir paliekamos toliau daugintis tik tos
bakterijy padermés, kurios genotipe yra praradusios jautrumg tam antibiotikui. Tokios bakterijy
padermés jgyja “selektyvy pranaSumg” pries normalias, antibiotikui jautrias padermes ir jsigali,
iSstumdamos i§ organizmo jautrias antibiotikui padermes. Tuomet kitas Zmogus nuo tokio ligonio
uzsikrecia jau atspariomis $iam antibiotikui bakterijomis.

Siuo metu Zinoma daug fermenty, sukelian¢iy bakterijy atsparuma antibakteriniams
preparatams.

Antibiotikams atspariy bakterijy padermiy atsiranda nevienodai greitai. Yra du jgyto
atsparumo tipai: greitasis “streptomicino tipas” ir 1étasis “penicilino tipas”.

“Streptomicino tipas” — tai vienpakopés mutacijos keliu jgytas atsparumas: labai
atspariy mutanty susidaro vieng ar du kartus susidiirus su antibiotiku; atsparumo laipsnis
nepriklauso nuo preparato koncentracijos.

“Penicilino tipas” — tai daugiapakopiy mutacijy keliu jgytas atsparumas: atspariy
padermiy selekcija vyksta i§ 1éto pakopomis, didéjant antibiotiko, kuriam jgyjamas atsparumas,

koncentracijai [13].

Mikroby rezistentiSkumui vystytis sudaro sglygas:
e nepakankamas antibiotiky dozavimas;
e Vvartojimo intervaly nesilaikymas;

e per trumpas gydymo kursas [12].

Taip pat yra iSskiriama keletas mechanizmy, kurie paaiSkina dél kokiy priezasCiy iSsivysto
mikroorganizmy atsparumas antibiotikams:

e dél pakitusio vaisto veikimo taikinio atsirades rezistentiSkumas;

e dél sumazejusios vaisto akumuliacijos atsiradgs vaisto veikimo rezistentiSkumas;

e vaisto veikimo rezistentiSkumas atsirad¢s dél fermentinés deaktyvacijos [14].
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Mikrobai yra gyvi organizmai, kurie greitai prisitaiko prie naujy salygy, taigi mazai tikétina,

kad jy atsparumas savaime pradés mazéti ar sustos. Taciau Sis procesas bus daug létesnis ir

kontroliuojamas, jeigu antibakteriniai vaistai bus skiriami racionaliai — tik tada, kai bitina,

parenkant tinkamus antibakterinius vaistus, reikiamg dozg ir optimalig vartojimo trukme [15].

5.4. Racionalaus gydymo antibiotikais principai

Racionali terapija antibiotikais priklauso nuo daugelio principy, kuriuos reikia apsvarstyti,

pries pradedant gydyma:

1.

Antibiotikus vartoti tikslingai.

e  Zinoti bakteriniy ligy etiologija ir bakterijy jautruma jvairiose $alies vietovése.

e Kuo reciau skirti plataus veikimo spektro antibiotikus.

e Lengvesnes infekcijas gydyti siauresno veikimo spektro antibiotikais.

e Antibiotikais negydyti virusiniy kvépavimo taky susirgimy.

e Lietuvos vaistinése nepardavinéti antibiotiky be gydytojo recepto.

e Nevartoti antibiotiky gyvulininkystéje ir maisto pramongéje.

Pries skiriant antibiotika, atlikti antibiogramg. Ne visada tai jmanoma.

e  Medziagg paséliui sunku paimti, kai ligos zidinys nelokalizuotas.

e Antibiogramos reikia laukti 3-4 paras.

e Jei yra sunki infekcija, reikia gydyma pradéti skubiai, atsizvelgiant j ligos klinika —
empiring terapija.

Pakankamos antibiotiko dozés désnis

e (Gydant maZomis antibiotiko dozémis, Gimi infekcija gali virsti létine.

e Jei dozé nepakankama, gali atsirasti antibiotikams atspariy bakterijy padermiy.

e Gydant profilaktiSkai, taip pat ligonius su kepeny ir inksty funkcijos nepakankamumu,
naujagimius, ypac neiSnesiotus, vaisto doze turi biiti maZesné uz viduting.

e  Gydymo antibiotiku veiksmingumag jvertinti po 24-36 val.

e  Gydymo trukmé priklauso nuo ligos pobtidzio, bet ne trumpesné kaip 5 — 10 dieny.

e Ilgai gydoma tuberkuliozé (6 mén. ir ilgiau), sepsis, stafilokokiné infekcija, infekcinis
endokarditas (4 - 6 sav. ir ilgiau).

Vartojimo ritmo dénis.
e Antibiotikais vartoti tokiais intervalais, kad jy terapiné koncentracija patologiniame

zidinyje buty pakankama ir pastovi.

Antibiotiky vartojimo btidas.
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e Pagrindinis vartojimo buidas — per 0s, kai infekcija nepavojinga gyvybei, kai gydoma
zarnyno infekcija.
e Gydant per 0s, svarbu paaiSkinti pacientui, kada vartoti antibiotikg — prie§ valgj, valgant
ar po valgio.
e  Pries valgj (30-60 min.) gerti tuos antibiotikus, kuriuos maistas inaktyvina.
e Po valgio — pykinima, vémima sukeliancius antibiotikus.
e Yra ir tokiy antibiotiky, kuriy vartojimas neturi ry$io su maistu.
e Sunkia infekcija sergantiems pacientams antibiotikai skiriami parenteriniu biidu.
e Svirks¢iami j vena srovele ar trumpalaike infuzija.
e Kartais SvirkS¢iami j kiino ertmes (kriitinplévés, pilvapléveés), nes i§ jy labai greitai
rezorbuojasi.
e Kai kuriais preparatais gydoma vietiSkai — laSinami ] nosj, akis, ausis, burna, tepami ant
zaizdos, voky, burnos gleivinés, jpurskiami aerozolio biidu j gerkle, nos;j.
6. Antibiotiky praskiedimas.
e Kai kuriy antibiotiky tirpalai nepatvarts, tod¢l jie gaminami flakonuose milteliy
pavidale ir iStirpinami prie§ vartojimg. Svarbu Zinoti jy tirpaly patvarumo terminus.
7. Gydymo kompleksiSkumas.
e Nuolat vertinti gydymo efektyvumag, gydyma koreguoti pagal bakteriologinio tyrimo ir
Klinikinius duomenis.
e  Stiprinti organizmo imuning sistemg vitaminais, imunostimuliatoriais.
e Koreguoti vandens — elektrolity ir Sarmy — riig§¢iy pusiausvyra.
e  Atstatyti hemodinamika.
e Ligon; tinkamai maitinti.

e [vertinti paciento savybes, ypac alergija ir galimg vaisty sgveika [12].

Dar yra keletas veiksniy j kuriuos reikia atsizvelgti d¢l racionalaus antibiotiky skyrimo ir
vartojimo.

Infekcijos diagnozé — ji nustatoma jvertinus anamneze, klinikinio ir kity butiny tyrimy
(pvz., rentgeninio, lumbalinés punkcijos, pas¢lio ir mikroorganizmy jautrumo) duomenis. Labai
svarbus veiksnys infekcijos vieta ir jos sunkumas. Ligonis, kurio buklé sunki, paprastai
pradedamas gydyti nesulaukus pasélio ir sukél¢jo jautrumo duomeny. Taigi labai svarbu Zinoti,
kokie mikroorganizmai daZniausiai sukelia tam tikra infekcija ir koks jy jautrumas
antibakteriniams vaistams. Mikroorganizmy jautrumas jvairiose Salyse (ir net jvairiose vienos

Salies vietovése) gali labai skirtis, todél svarbu Zinoti vietin] mikroorganizmy jautrumga.
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Paciento fiziologin¢ ir patologiné buklé — amzius, lytis, néStumas, Zindymas, kiino svoris,
alergija, genetiniai veiksniai, inksty ir kepeny funkcija, imuninés sistemos buklé¢, kartu vartojami
vaistai, kurie gali sgveikauti su antibakteriniais vaistais.

Vaisto savybés — antibakterinio veikimo spektras, farmakokinetika, nepageidaujamas

poveikis, vaisty sgveika, vartojimo buidas, patogumas vartoti ir kaina [15].

5.5. Nepageidaujamas antibakteriniy preparaty poveikis

Toksinis poveikis gali reikstis, kai antibiotiko perdozuojama, bet dazniausiai tenka
susidurti su specifiniu toksiniu antibakterinio preparato poveikiu tam ar kitam organui bei sistemai.

Nefrotoksiniu poveikiu pasizymi parenteraliai vartojami aminoglikozidai,
polimiksinai, i§ dalies — cefalosporinai ir tetraciklinai. Sie minéti preparatai neskirtini arba jais
reikia gydyti labai atsargiai, kai yra toksinio inksto pozymiy (Slapime randama baltymo,
eritrocity).

Hepatotoksiskai veikia (padidéja kepeny fermenty koncentracija, kartais atsiranda
nedidel¢ gelta, cholestazés pozymiy) tetraciklinai, cefalosporinai, makrolidai, antituberkulioziniai
preparatai. Todél Sie preparatai nerekomenduotini, jei ligonio kepenys pazeistos ir kepeny
fermentai suaktyvéje.

Hematotoksiniu poveikiu (leukopenija, trombocitopenija) pasizymi
chloramfenikolis ir sulfanilamidai, todé¢l jy negalima skirti kraujo ligomis sergantiems ligoniams,
taip pat esant mazam leukocity, eritrocity skaiciui, stingant hemoglobinu.

Toksinis virSkinamojo trakto pazeidimas (pykinimas, vémimas, viduriavimas)
budingas daugeliui antibakteriniy preparaty. Viduriavimg dél tiesioginio poveikio Zarnynui gali
sukelti per os vartojami amoksicilinas su klavulano riigstimi ar cefuroksimas. Bet reikia atsiminti,
jog antibiotiko sukeltas viduriavimas gali bti ne tik dél tiesioginio poveikio zarnynui, bet ir dél
disbakteriozes, kai ilgiau vartojami plateaus veikimo spektro antibiotikai.

Toksiniu poveikiu centrinei nervy sistemai pasizymi penicilinas, suleistas j nugaros
smegeny kanalg. Traukulius gali sukelti ir didelés i veng Svirks¢iamos penicilino dozés.

Pageidautina vaikus gydyti kuo maZiau toksiSkais antibakteriniais preparatais.
ToksisSky antibiotiky negalima skirti didesnémis negu nurodyta dozémis, taip pat nevalia derinti
toksiskai tg patj organg veikian¢iy preparaty. Be to, reikéty nepamirsti, jog kiti vaistai didina kai
kuriy antibiotiky toksiSkuma, o nuo kai kuriy antibakteriniy preparaty gali didéti kity vaisty
toksiskumas.

Alergizuojantis poveikis. Alergines reakcijas dazniausiai sukelia penicilino grupés

antibiotikai, tetraciklinai, sulfanilamidai, ypa¢ vaikams, kurie turi paveldimg polink; ar serga
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alerginémis ligomis, taip pat ir sergantiems grybelinémis ligomis. Kliniskai alerginés reakcijos
dazniausiai reiskiasi odos bérimu, astmos priepuoliu, hemoraginiu vaskulitu, angioneuroziniu
pabrinkimu, kar§¢iavimu, viduriavimu. Sunkiausia antibakteriniy preparaty sukelta alerginé
reakcija — anafilaksinis Sokas.

Disbakteriozé ir superinfekcija. Disbakteriozé¢ gali atsirasti, kai ilgesnj laika
vartojami plataus veikimo spektro antibiotikai slopinantys jiems jautrius saprofitus, kurie palaiko
normalig zarnyno bakterijy sudétj, sintetina B ir K grupés vitaminus. Sutrikus normaliai
mikrofloros pusiausvyrai, pradeda tarpti santykinai patogeninés bakterijos ir grybeliai
(stafilokokai, Candida), iSryskéja B ir K grupés vitaminy stoka. Disbakteriozé dazna vaikams,
gydomiems i$ karto dviem plataus veikimo spektro antibiotikais, tikslinga skirti zarnyno eubiotiky
(bifidumbakterino, laktobakterino, baktisubtilio, linekso, enterolio, Gefilus), vitaminy, ragsciy
misiniy.

Kitos specifinés nepageidaujamos antibakteriniy vaisty reakcijos. Tetracikliny
junginiai su kalciu kaupiasi dantyse ir jy uzuomazgose, todél tatraciklinais gydyty kidikiy dantys
pradeda dygti véliau, jie esti gelsvai rudi, juos grei¢iau pazeidzia kariesas. Todél vaikams iki 8
mety tatraciklinai neskirtini.

Taip pat visi antibakteriniai vaistai slopina ligonio imuniteta.

Labai svarbu zinoti, kad kai kurie antibakteriniai preparatai, jei juos vartoja néscioji,

veikia teratogeniSkai ir embriofetotoksiskai [13].

5.6. Europos supratimo apie antibiotikus diena

Europos supratimo apie antibiotikus diena kasmet pazymima lapkri¢io 18 dieng. Jos
tikslas — raginti visuomene nelikti abejingais savo ir savo artimyjy sveikatai, geriau informuoti
apie antibiotikams atspariy bakterijy keliama grésme sveikatai ir paskatinti apdairy Siy vaisty
vartojima, vengti savarankisko gydymosi antibiotikais. Sios dienos iniciatorius — Europos
uzkre¢iamyjy ligy kontrolés centras. 2015 m. prie kilnios iniciatyvos prisijungé ir Pasaulio
sveikatos organizacija, kuri lapkri¢io 16-22 d. skelbia Pasauling supratimo apie antibiotikus
savaite.

Lietuvoje antimikrobinio atsparumo kontrol¢ vykdo Higienos institutas. Sveikatos
apsaugos ministerija kviecia visus aktyviai prisidéti prie Sios dienos minéjimo, rengti jvairias
informavimo kampanijas, akcijas, skelbti informacija Ziniasklaidoje, internete ir socialiniuose
tinkluose.

Europos supratimo apie antibiotikus diena — Europoje minima nuo 2008 mety

Europos ligy kontrolés ir prevencijos centro (ECDC) iniciatyva. Naujausi duomenys patvirtina,
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kad visoje Europos Sajungoje daugéja antibiotikams atspariomis bakterijomis uzsikrétusiy
gyventojy, o atsparumas antibiotikams kelia didele grésme visuomenés sveikatai. 37 Europos Salys
(iskaitant visas ES Salis), pripazjsta neracionalaus antibiotiky vartojimo problemas ir yra
pasirengusios su $iais i$§tkiais kovoti kartu. Viena pagrindiniy ES veiksmy plano dél atsparumo
antimikrobinéms medziagoms uzduo¢iy — siekti, kad ir Europoje, ir visame pasaulyje antibiotikai
biity vartojami racionaliau [16].

Visos ES valstybés narés kartu rengia informacines kampanijas ir kviecia visuomenge
dalintis Ziniomis bei patirtimi, kaip racionaliai vartoti antimikrobines medziagas. Organizuojami
renginiai, pokalbiai socialinése tinkluose ir kt. Tikimasi, kad minédami Pasauling supratimo apie

antibiotikus savaite savo, savo Seimos ir savo valstybés sveikatg stiprinsime kartu [17].

5.7. Probiotikai Siuolaikinéje visuomenéje

Dabar ypac yra padidéjes susidomejimas probiotikais ir jy poveikiu bei nauda
zmogaus organizmui. Probiotikai — tai gyvi mikroorganizmai, priklausantys normaliajai
(nekintamai) zmogaus mikrobiotai ar gebantys apsigyventi Zmogaus organizme, jie teigiamai
veikia Zzmogaus sveikata. Probiotiky preparatai gaminami i§ mikroorganizmy — Zmogaus
mikrobiotos risSiy arba jy genetiSkai modifikuoty varianty, dazniausiai i§ laktobakterijy ir
bifidobakterijy, jie yra nepatogeniski ir netoksiski [18].

Natdraliai jy yra rauginto pieno produktuose — jogurte, pasukose, kefyre,
fermentiniuose pieno produktuose, raugintuose koptistuose, Sokolade, kai kuriuose alkoholiniuose
gérimuose, taciau su maistu gaunamy probiotiky kiekis dazniausiai nebiina pakankamas atkurti
sutrikusiai mikrobiotos pusiausvyrai [19].

Siy mikroorganizmy kaip maisto papildy, dedama j jogurtus, varske, kefyrus arba jie
vartojami liofilizuoty milteliy (kapsuliy, mikrokapsuliy), tableciy, skystyjy suspensijy forma.

Manoma, kad probiotikai atlieka nemazai naudingy zmogaus organizmui funkcijy,

vartojami jvairiy ligy profilaktikai ir jomis sergant [18].

5.8. Probiotiky istorija

Prie§ Simtmet; Ilja Mec¢nikovas (rusy mokslininkas, Nobelio premijos laureatas)
i8keleé prielaida, jog laktobacilos yra naudingos sveikatai ir turi jtakos ilgaamziskumui. Jis teige,
jog “Zarnyno autointoksikacija” ir sen¢jima galéty nuslopinti naudingieji mikroorganizmai. Jis
sukiiré¢ dieta su pieng fermentuojanciomis bakterijomis, kurias pavadino ‘“bulgariSkomis

bacilomis”.
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1917 metais vokieciy profesorius Alfredas Nislis i§skyré nepatogening E. coli rasj,
kuri nesukeélé enterokolito Sigeliozés pandemijos metu. VirSkinamojo trakto sutrikimai daznai
buvo gydomi nepatogeninémis bakterijomis.

Henry Tisser pirmasis iSskyré bifidobakterijas. Mokslininkas iskélé prielaidg, jog
bifidobakterijos galéty iSstumti proteolizines bakterijas, sukeliancias viduriavimg. Vartoti
bifidobakterijy buvo rekomenduojama viduriuojantiems vaikams.

Terming “probiotikai” 1965 metais pirma kartg pasitlé Lilly ir Stillwell. Kitaip nei
antibiotikai, probiotikai buvo apibiidinti kaip mikrobiskai aktyvis, kurie stimuliuoja kity
mikroorganizmy augimg. 1989 m. Roy Fuller pabrézé probiotiky poreikj bei apsaugines jy
savybes [20].

Probiotiky apibrézimas per keleta deSimtmeciy keitési, taiau esminiai jo teiginiai
iSliko tie patys. Vienas i§ apibrézimy probiotikus apibtidina kaip gyvus mikroorganizmus, Kurie,
vartojami adekvaciais kiekiais, yra naudingi Seimininko (gyviino ar zmogaus) sveikatai.

Probiotikai ir jy panaudojimo galimybés ypa¢ aktyviai tyriné¢jami pastaruosius 20
mety. Probiotiky skiriama profilaktikos ir gydymo tikslais normalizuoti, suaktyvinti, vietiniam

gleiviniy, epitelio, Zarnyno ar sisteminiam imunitetui ir pagerinti zmogaus sveikatai [21].

5.9. Probiotiky savybés

Daugybe probiotiky vartojami klinikinéje praktikoje jvairiais tikslais. Placiausiai

vartojami ir daugiausia moksliniuose tyrimuose tirti Sie mikroorganizmai: Lactobacillus sp. (e.g.,
L. acidophilus, L. rhamnosus, L. bulgaricus, L. reuteri, L. casei) ir Bifidobacterium sp.
Probiotikai kuriami jvairiy formy: kapsuliy, table¢iy, milteliy, be to, kaip maisto priedai daznai
dedami | jvairius pieno produktus [20].
Probiotikai funkciniu poZiiiriu turi atitikti tam tikrus reikalavimus:

e organizmai turi biiti visiSkai identifikuoti: gentis, riisis, padermé;

e saugumas: nepatogenisSkas, neturi antibiotikams atspariy geny;

e neardo Zarnyno gleivinés ar nesijungia su tulzies rigstimi;

e iSgyvenamumas: atsparis riig8¢iy ir tulzies poveikiui;

e adhezinés savybés ir storosios Zarnos kolonizacija;

e geros technologinés savybés;

tyrimais [20, 22].

Siuolaikiniams probiotikams keliami auksti technologiniai reikalavimai:
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e pakankamas jautrumas ir stabilumas;

e atsparumas fagocitozei;

e gyvybingumas.

Probiotikai privalo turéti maistinio ir klinikinio saugumo bei mokslinius naudos sveikatai

jrodymus [21].

5.10. Probiotiky veikimas

Labai daznai probiotiky veikimas labai supaprastinamas, jy nauda siejama tik su
zarnyno mikrobiotos balanso atkiirimu. Taciau, jy veikimas kur kas sudétingesnis, o kiekvienas
mikroorganizmas gali turéti tik jam biidingg veikimo mechanizma.

Placiausiai moksliniuose tyrimuose tyrinétos laktoacidinés bakterijos, tokios kaip
laktobacilos ir bifidobakterijos. Sios bakterijos gamina pieno, acto ir propiono rigstis, kurios
sumazina zarnyno pH, taip pat slopindamos parogeniniy bakterijy augima.

Probiotinés bakterijos gamina jvairias medziagas, pavyzdziui, vandenilio peroksida,
organines rugstis, bakteriocinus ir biosurfaktantus, kurie toksiSkai veikia patogeninius
mikroorganizmus.

Tam tikry rusiy laktobacilos gamina mazos molekulinés masés medZiagas, kurios
slopina gramteigiamas, gramneigiamas ir anaerobines bakterijas.

Probiotikai, konkurenciniu btidu blokuodami adhezija prie epitelio 1gsteliy, slopina
patogeniniy organizmy kolonizacijg Slapimo takuose ir Zarnyne.

Taip pat imunomoduliacija neatsiejama nuo probiotiky. Be to, bifidobakterijos ir
laktobacilos pasiZymi antimutageniniu poveikiu.

Esama duomeny, jog probiotikai gali sumazinti vaiky sermamumg atopiniu
dermatitu.

Keletas tyrimy patvirtino teigiamg probiotiky naudg maZzinant lipidy kiekj kraujyje,

taciau ateityje reikalingi iSsamesni tyrimai [23].

Probiotiky poveikio mechanizmas

Probiotiky protekcinis poveikis:
e slopina potencialiy patogeny augima;
e konkurenciniu principu iSstumia enterinius patogenus;

e prilimpa prie enterocity pavirSiaus ir stimuliuoja citokiny sinteze;
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e normalizuoja zarnyno mikrobiota antibiotikoterapijos metu;

e sintetina antimikrobines medziagas;

e mazina patogenams gyvybiskai reikalingy maisto medziagy kiekj zarnyne;

e modifikuoja patogeny toksinams jautrius Zarnyno receptorius;

e stimuliuoja imuninj atsaka;

e gamina sviesto rigsties trumpos grandinés riebaly rugstis.

Probiotiky nauda neapsiriboja vien virSkinimo trakto ar kvépavimo organy infekcijy
profilaktika. Mokslininkai nustaté, kad probiotikai palankiai veikia visg Zmogaus organizma:

e suzadina visy organy ir sistemy imuninj atsaka;

e aktyvina specifiniy antivirusiniy antikiiny gamyba;

e daro jtakg zarnyno gleivinés absorbcinéms ir sekrecinéms savybéms.

Tyrimy duomenimis, probiotikai gali biti efektyvus imuninés sistemos moduliatoriai, taciau
jie nevienodai veiksmingi: efektyvumas priklauso nuo probiotiky sudétyje esanéiy geryjy bakterijy
rasies ir padermés. Galimas ir kitas naudingas probiotiky poveikis, pavyzdziui, pageréja biologiniy
preparaty patekimas j infekcijos zidinj.

Probiotikai pasizymi mitybiniu, fiziologiniu ir antimikrobiniu poveikiais [24].

5.11. Probiotiky nauda organizmui

Probiotikai saugo nuo C. difficile bakterijy ir virusy sukelto viduriavimo, nes yra
infekcijy sukéléjy antagonistai.

Stiprina imuniteta, aktyvindami antikiing gamybg ir imuninj atsakg lgsteliy
lygmeniu. Tam tikros probiotiky padermés stimuliuoja imuninj atsaka, skatindamos fagocity,
limfocity ir makrofagy aktyvuma. Jie taip pat didina imunoglobulino A koncentracija ir skatina
citokiny i$siskyrima.

Slopina organizmo alergines reakcijas maistui, nes mazina zarny pralaiduma
alergenams bei juos suskaido. Gerina maisto virskinimg ir jo pasisavinima, skaido laktoze, kai
Zmogus jos netoleruoja. Mazina pilvo piitimg. Skaido kancerogenines medZiagas, saugodami
organizma nuo vezio.

Taip pat nustatyta, kad profilaktinis poveikis buvo reikSmingas dirbtiniu maistu
maitinamiems kudikiams. Metanalizés duomenimis, vaikams, profilaktiSkai skiriant probiotiky ar
adaptuoty pieno miSiniy su probiotikais, sumazéjo virusings etiologijos viduriavimo epizody, o jei
Jju atsirasdavo, vaikai sirgdavo lengviau nei tie, kurie nebuvo gave probiotiky, be to, jie trumpiau

i§skirdavo rotavirusus su iSmatomis [18].
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Vis dazniau dél nemotyvuoto ir nesaikaus antibiotiky vartojimo, populiaréjancio
zarnyno valymo procediiry sutrinka normalios zarnyno mkrobiotos pusiausvyra, isivyrauja
patogeniniai mikroorganizmai. Tokiais atvejais biitina kaip galima grei¢iau normalizuoti Zarnyno
mikrobiotos pusiausvyrg [18]. Dél Sios priezasties patariama papildomai vartoti probiotiky, kurie
padeda palengvinti antibiotiky sukeliamus $alutinius poveikius [25].

Taip pat buvo nustatyta, kad probiotiky vartojimas turi teigiamos jtakos kovojant su
vaiky danty kariesu. Tie vaikai, kurie papildomai vartojo probiotikus Zymiai reciau tur¢jo
problemy dé¢l karieso pazeisty danty. Tokie rezultatai buvo ypac pastebéti 3 — 4 mety vaiky

amziaus grupéje [22].

5.12. Kokiomis ligomis sergant vartojami probiotikai

Kai sveikyjy bakterijy tritkksta, Zarnyng “uZpuola” ligos. Kai miisy viduriuose
esancios bakterijos yra gerai subalansuotos, Zmogus gali valgyti jvairy maista, gerti jvairy vandenj,
nes jo viduriuose esancios sveikos bakterijos lengvai susidorojasu daugelio ligy sukéléjais.

Taciau, jei pasikei¢ia mikrofloros sudétis, - atsiranda disbakteriozé, kurig gali iSprovokuoti ar

pasunkinti jvairiis virSkinamojo trakto sutrikimai:

e Uminis gastroenteritas — tai skrandZio ir plonojo Zarnyno gleivinés uzdegimas.

e Alerginés ligos: buvo nustatyta, kad naujagymiy zarnyno mikrobiotos skirtumai skatina
atopijos i$sivystyma.

e UZzdegiminés zZarny ligos — Zarnyno mikrobiota neabejotinai skatina Sias ligas. Tai gali buti
Krono liga, opinis kolitas ir Kitos.

e Netinkama mityba — picerijy, greito maisto ir visokiy kitokiy prasto konservantais
perkrauto maisto gamintojy atakos radikaliai pakeité lietuviy mitybos jprocius. Lietuviy
zarnyno mikrobiota nebesusp¢ja su mitybos poky¢iais.

e Dirgliosios Zarnos sindromas — biiklé pablogéja po valgio, gali iSrySkéti vieno ar keliy
maisto medZiagy netoliaravimas.

e Létinis viduriy uzkietéjimas — kiek dazniau vargina vyresnio amziaus Zmones. Tai siejama
su ilgainiui rySkéjanciais Zarnyno floros pokyciais. Ryskiausiai iSmatose sumazéja
bifidobakterijy koncentracija.

e Antibiotiky sukeltas viduriavimas — antibiotikai Zudo ne tik ligas sukelian¢ius mikrobus,
bet ir gerasias bifidobakterijas. Tada ,ziva“ geroji Zarnyno mikrobiota (sumazéja
bifidobakterijy) ir sutrinka virSkinimas zarnose. Tokiu atveju sitlomas gydymas

bakteriniais preparatais ir naudingyjy bakterijy augimg skatinanti dieta.
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e Imunosupresanty vartojimas — zmonés po organy transplantacijy, sergantiems jvairiy

lokalizacijy navikais mikrobiota biina pakitusi [18].

5.13. Prebiotikai ir simbiotikai

Prebiotikai yra apibtidinami kaip nevirSkinami maisto ingredientai, kurie teigiamai
veikia organizma, selektyviai stimuliuodami augima ir aktyvuma vienos ar keleto bakterijy rasiy
storajame Zarnyne ir tai turi teigiama jtaka organizmo sveikatingumui [26, 27].

Prebiotikai kitaip dar apibuidinami kaip,,geryjy* bakterijy (probiotiky) maistas. Tali
maisto medziagos, kuriy nesuvirSkina organizmo fermentai, bet kurios skatina normalios
mikrofloros augima, nes pastaroji jas skaido [28].

Prebiotikams keliami reikalavimai: jie neturi hidrolizuotis ir absorbuotis
virSutiniuose virSkinamojo trakto takuose, turi biiti selektyvus substratas vienam arba keletui
naudingos zarnyno mikrofloros atstovy skatindami jy augima ir (arba) metabolitinj aktyvuma,
savo veiklos déka turi gebéti gerinti zarnyno mikrofloros sudétj, privalo pagerinti
makroorganizmo, t.y. Seimininko, sveikatg [28].

Prebiotikai yra puiki mitybiné terpé probiotikams. Jie veikia zarnyno mikroflorg:
vyksta létas $iy medziagy skaldymas, kartu naudojant jas kaip energija sioms bakterijoms ir
palaikant jy gyvybinguma Zarnyne. Sio skilimo metu susidaro medziagos, kurios padidina Zarnyno
rigStingumg, padidina ten esancio kalcio tirpuma, tuo paciu pagerina jo jsisavinimg. Padédami
zarnyno mikroflorai augti ir vystytis, prebiotikai pagerina vir§kinimg ir stiprina Zmogaus imuning
sistemg [28].

Simbiotikai - tai probiotiky ir prebiotiky kompleksas. Si kombinacija susideda i3
»geryjy“bakterijy (probiotiky) ir neasimiliuojamo angliavandeniy Saltinio (prebiotiky), tai palanki
terpé augti naudingoms bakterijoms. Fermentuoti dienos produktai (jogurtas, kefyras) yra simbiotikai,
nes jie turi gyvy bakterijy ir maisto Saltinj, reikalinga joms augti. Be maisto $altinio probiotikams
tapty sunku islikti gyvybingiems virSkinamajame trakte, nes netoleruoty deguonies, Zemo ph ir

temperataros [26].

5.14. Antibiotiky ir probiotiky vartojimas Lietuvoje ir pasaulyje

2012 - 2013 metais Higienos institutas atliko tyrimg “Lietuvos gyventojy savigydos
antibakteriniais vaistais ir Ziniy apie juos jvertinimas”. Siame tyrime buvo apklausti 1506 suauge
asmenys, atsitiktinai atrinkti visose Lietuvos apskrityse. 30,3 proc. respondenty nurodé, kad per

paskutinius 12 mén. vartojo antibiotikus. 14,6 proc. i$ jy vartojo $iuos vaistus savigydai. Savigyda
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bendroje respondenty populiacijoje — 4,4 proc. Tarp vartojusiy antibiotikus su gydytojo paskyrimu
Sie vaistai dazniausiai buvo skiriami bronchitui (18,7 proc.), virSutiniy kvépavimo taky
infekcijoms (13,3 proc.), pneumonijai (11,8 proc.), savigydos grupéje antibiotikais dazniausiai
buvo gydomasi esant gripui (20,8 proc.), Slapimo ir lytinéms infekcijoms (11,1 proc.) bei
bronchitui (11,1 proc.). Dazniausiai antibiotikai savigydai buvo jsigyjami be recepto vaistingje
(37,5 proc.), kitas daznas Siy vaisty Saltinis — liku¢iai nuo praeito gydymosi kurso (34,7 proc.). 36
proc. respondenty nurod¢, kad visada arba kartais namuose turi antibiotiky. Pagrinding priezastis
—nes likuciy lieka nuo praeito vartojimo (75,8 proc.).

Beveik pusé respondenty atsaké, kad daugiausia informacijos apie antibiotikus gavo
i§ gydytojo (47,6 proc.), kiti svarbis informacijos $altiniai — televizija (14,9 proc.) ir internetas
(9,0 proc.), tik 2,1 proc. respondenty informacija pasieké per lankstinukus ar specialius leidinius
[29].

2012 metais buvo atliktas tyrimas “Savigydos antibiotikais masto ir Ziniy apie
antimikrobinius vaistus jvertinimas”. Tyrimo tikslas buvo - jvertinti ir palyginti savigydos
antibiotikais mastg ir Zinias apie antibiotikus skirtinguose Lietuvos regionuose. Tyrimas taip pat
parodé, kad savigyda yra vis dar placiai paplitusi tarp gyventojy [5].

2014 — 2016 metais Lietuvos sveikatos moksly universiteto (LSMU) ligoninés
Kauno kliniky Centringje konsultacingje poliklinikoje atliktas perspektyvinis momentinis
stebéjimo tyrimas “Antibiotiky vartojimo virSutiniy kvépavimo taky infekcijy gydymui ypatumai:
visuomenés Ziniy ir savigydos jvertinimas”. Tyrimui atlikti pasirinktas anoniminés apklausos
metodas. Visi respondentai buvo ne jaunesni nei 18 mety amziaus asmenys.

Antibiotikus anks¢iau nurodé vartoj¢ beveik trys ketvirtadaliai (74,2 proc.)
apklaustyjy. Antibiotikus bent kartg per metus ir dazniau vartojo kiek daugiau nei ketvirtadalis
apklaustyjy (26,0 proc.).

Dazniausiai virSutiniy kvépavimo taky infekcijoms gydyti vartotas antibiotikas buvo
amoksicilinas. Jj nurod¢ vartoje 39,6 proc. respondenty. Beveik trec¢dalis apklaustyjy (32,6 proc.)
negaléjo jvardinti anksCiau vartoty antibiotiky pavadinimo arba nurodé¢ kitoms vaisty grupéms
priskiriamus vaistus. [domu tai, kad kaip pagrindinj informacijos apie antibiotikus Saltinj
respondentai jvardijo vaistininkg (80,5 proc.), kiek daugiau nei pusé¢ nurodé gydytoja (57,5 proc.).

Nustatyta, jog nors antibiotikai yra daZnai vartojami vaistiniai preparatai, taciau
visuomenges zinios apie juos néra pakankamos. Net ketvirtadalis respondenty (27,2 proc.) mané,
kad antibiotikai veikia virusy sukeltas infekcijas, pusé — kad antibiotikai vienodai veikia tiek
bakterijy, tiek virusy sukeltas infekcijas. Analizé atskleidé, kad silpnos zinios apie antibiotikus
buvo susijusios su daznesniu §iy vaistiniy preparaty vartojimu ir didesne rizika uzsiimti savigyda.

Savigydos antibiotikais paplitimas tarp tiriamyjy buvo 38,0 proc. [30].
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“Baltijos tyrimy” Lietuvoje atliktos visuomenés nuomonés apklausos duomenys
parod¢, kad lietuviai dazniausiai nepasitar¢ su gydytoju vartoja antibiotikus susirge
bronchitu,gripu, §lapimo taky infekcijomis, kar§¢iuodami ir kai skauda gerkle arba vargina kosulys
[31, 32].

Remiantis 2013 m. ECDC pateikta ataskaita, antibiotiky vartojimo lygis jvairiose
Europos Salyse labai svyravo: nuo 10,8 VTD (Nyderlanduose) iki 32 VTD (Graikijoje). Lietuvoje
Sis rodiklis sieke 18,5 VID. Tiek Lietuvoje, tiek daugelyje Europos $aliy dazniausiai vartojami
plataus veikimo spektro peniciliny grupés antibiotikai. Plataus ir siauro veikimo spektro
sistemigkai skiriamy antibiotiky vartojimo santykis Europos 3alyse svyravo nuo 0,2 (Svedijoje) iki
318,3 (Graikijoje), Lietuvoje — 11,69 [3].

Pagal parengta vaisty suvartojimo 2016 mety ataskaitg, nustatyta, kad 65 procentai
vaisty buvo parduoti su receptu, o 35 procentai be jo [33].

2013 m. atliktas Eurobarometro tyrimas patvirtino, kad vykdomos supratimo apie
antibiotikus prevencinés kampanijos yra efektyvios ir, lyginant su 2009 m. Eurobarometro atlikto
tyrimo duomenimis, gyventojy savigyda antibiotikais Europoje sumazéjo 5 procentais [34,35].

Visuomenés Zinios apie antibiotikus geréja, bet néra pakankamos. Naujausio
Eurobarometro tyrimo duomenims (Eurobarometer 445 Antimicrobial Resistance, 2016)
Lietuvoje tik 34 proc. lietuvos gyventojy zino, kad antibiotikai nenaikina virusy, 46 proc. Zino,
kad antibiotikai neefektyviis prie§ perSalimg ir gripa. Visuomenei tritksta tinkamy antibiotiky
vartojimo jprociy - 24 proc. gyventojy Lietuvoje mano, kad galima nutraukti antibiotiky kursa, kai
pasijauciama geriau. Tyrimo duomenimis patikimiausias informacijos apie antibiotikus Saltinis
gyventojams yra gydytojas [36, 37].

Kai kuriose Salyse iki 30 — 50 proc. ligoniniy stacionaruose cirkuliuojanciy
mikroorganizmy yra atspariis dazniausiai vartojamiems antibiotikams [38].

Kauno technologijos universiteto Maisto instituto atliktas tyrimas ,,Funkcionalaus maisto
vartojimo veiksniai: situacija Lietuvoje® parodé, kad beveik 23 proc. apklaustyjy respondenty vyry
nieko nezinojo apie probiotiky ir prebiotiky jtaka sveikatai, dar 23 proc. teigé ,,beveik nezinau®.
Tik 36 proc. vyry mané, kad jie zino apie Siy medziagy jtaka Sveikatai ir tik 9 proc. bendrai
apklausty vyry kiekio teigé, kad zino uztektinai. Reikia atkreipti démesj j fakta, kad net 20 proc.
vyry mang, kad jiems tai néra svarbu.

Beveik 52 proc. motery teigé, kad jos Zino apie probiotiky ir prebiotiky jtakg
sveikatai; 4 proc. motery mané, kad tai joms nesvarbu. Didelé dalis tyrimuose dalyvavusiy motery

(34,6 proc.) mang, kad beveik nieko nezino apie $iuos funkcinius priedus [39].
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Tyrimy apie probiotiky vartojimo ypatumus tiek Lietuvoje, tick uzsienyje atlikta
labai nedaug, o ypac tarp studenty. Tai tik dar karta jrodo, jog jvairiy tyrimy probiotiky vartojimo

ypatumy tematika bitina atlikti netolimoje ateityje.
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6. TYRIMO METODIKA

Siekiant i$siaiskinti antibiotiky ir probiotiky vartojimo ypatumus tarp Vilniaus
universiteto Medicinos fakulteto, Komunikacijos fakulteto ir Teisés fakulteto studenty atliktas
tyrimas — naudota anoniminé anketa. Anketos buvo dalintos atsitiktinés patogiosiosios atrankos
biidu, pildomos 2016 mety rugséjo - spalio ménesiais. Isdalinta 780 ankety, grazinta uzildyty 748,
i§ kuriy, patikrinus duomeny kokybe, 45 anketos buvo atmestos, kaip netinkamai uzpildytos.
Galutinei analizei panaudotos 703 anketos.

Anketa sudaryta i§ bendryjy klausimy apie respondentg (lytis, amzius, kursas,
fakultetas), toliau buvo pateikti klausimai apie antibiotiky vartojimo ypatumus. Dauguma
klausimy atsakymy varianty buvo pasirenkamieji, bet j keleta klausimy, respondentai turéjo
galimybe atsakymg jraSyti patys. Tokiu paciu principu pateikti klausimai ir apie probiotiky
vartojimg. Anketoje i$ viso pateikta 20 klausimy, pavyzdys pateikiamas priede (1 priedas).

Pagrinding literaturos paieska buvo vykdoma i§ pirminiy Saltiniy — knygy, moksliniy
tyrimy, taip pat buvo perzvelgta duomeny bazé — zurnalai ,,Visuomenés sveikata®“, ,,Farmacija ir
laikas®, PSO dokumentai, kiti straipsniai.

Statistiné duomeny analiz¢ atlikta naudojant SPSS statistinj paketa (21 versija),
WinPepi 11.46, Microsoft Excel 2007 programas. Duomeny suvedimui ir surti§iavimui naudotas
Microsoft Excel 2007. Antibiotiky ir probiotiky vartojimo paplitimui skaiCiuotas 95 proc.
pasikliautinis intervalas (toliau P1) naudojant WinPepi programa. Apklausos duomenys analizuoti
naudojantis skirtingomis SPSS statistinio paketo funkcijomis:

1) kategoriniy kintamyjy analizei naudotas Pirsono chi-kvadrato testas;

2) kai buvo maziau nei 5 tikéti dazniai, kategoriniy kintamyjy analizei naudotas
tikslusis FiSerio testas.

Duomeny skirtumas laikytas statistiS$kai reikSmingu, kai p reikSmeé < 0,05.
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7. TYRIMO REZULTATAI

7.1. Tiriamyjy charakteristika

Tyrime dalyvavo 703 Vilniaus universiteto Medicinos, Teisés ir Komunikacijos fakultety
studentai. I$ visy 703 apklaustyjy - 299 (42,5 proc.) vaikinai bei 404 (57,5 proc.) merginos. Kaip

matyti 1 paveiksle, didesne dalj respondenty sudaro moterys.

42,5 proc.

57,5 proc. Moterys m \Vyrai

1 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj
Tyrime dalyvavo 18 — 28 mety asmenys, studijuojantys Vilniaus universitete, Medicinos,
Teisés ir Komunikacijos fakultetuose. Tiriamyjy amziaus vidurkis — 22,36 metai. 1 lentel¢je

pateiktas tiriamyjy pasiskirstymo pagal amziy charakteristika.

1 lentelé. Respondenty amziaus charakteristika

Amziaus N Vidurkis Min Max Median Mode SD
charakteristika

703 22,36 18 28 23 23 1,792

Kaip matyti 2 paveiksle, tiriamyjy pasiskirstymas pagal fakultetus labai panasus.
Taigi tyrime dalyvavo 35,0 proc. Medicinos, 31,4 proc. Komunikacijos, 33,6 proc. Teisés fakultety
studenty.
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33,6 proc.

Medicinos

m Komunikacijos

Teisés

31,4 proc.

2 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal fakultetus

Tyrimo metu nustatytas vyry ir motery skaicius fakultetuose pateiktas 2 lentel¢je.
Tyrimo rezultatai rodo, jog vyry daugiausia yra i§ Teisés fakulteto (38,8 proc.), o motery
daugiausia i§ Medicinos fakulteto (39,4 proc.). Komunikacijos fakultete vyry ir motery

pasiskirtymas labai panasus: vyry - 32,1 proc., motery - 30,9 proc

2 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lyti fakultetuose

LYTIS IS viso
Fakultetas Vaikinai (n=299) | Merginos (n = 404) (n=703)
ADbs. sk. Proc. Abs.sk. Proc. Abs sk. Proc.
Medicinos fakultetas 87 29,1 159 39,4 246 35
Komunikacijos fakultetas 96 32,1 125 30,9 221 31,4
Teisés fakultetas 116 38,8 120 29,7 236 33,6

(x*= 9,475, 1.1 =2, p=0,009)

3 paveiksle matyti, jog didziausioji dalis respondenty yra i§ ketvirtojo kurso (1V)
(37,4 proc.), 0 maziausiai i8 Sestojo (VI) kurso (7,4 proc.).

7,4 proc. 12,7 proc.

10,2 proc.

11,8 proc. | kursas m || kursas

m |11 kursas m |V kursas

20,5 proc.

37,4 proc. mV kursas = VI kursas

3 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal kursa

Atsizvelgiant] gautus rezultatus galima teigti, jog ilgiausiai pagal studijy trukme
studijos trunka Medicinos fakultete, todél tuo remiantis galima daryti prielaida, jog V ir VI kurso

studenty dél Sios priezasties ir yra maziausiai.
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7.2. Antibiotiky vartojimo ypatumai

Siekiant nustatyti, ar respondentai vartoja antibiotikus buvo pateiktas klausimas ,,Ar daznai
vartojate antibiotikus?“. Rezultatai rodo (4 pav.), jog didzioji dalis respondenty 56,2 proc. (95 proc. Pl
52,50 —59,83) nurodé, kad antibiotikus vartoja retai (0-2 kartai per metus), 22,5 proc. (95 proc. P1 19,50
—25,67) teigé, jog paskutinius dvejus metus néra vartoj¢ antibiotiky, 21,3 proc. (95 proc. PI 18,83
— 24,93) atsaké, jog antibiotikus vartoja daznai (daugiau kaip 3 kartai per metus). Remiantis

gautais rezultatais, galima daryti prielaida, jog didzioji dalis respondenty antibiotikus vartoja retai.

22,5 proc. 21,3 proc.

Daznai

® Retai

Paskutinius dvejus metus nesu

56,2 proc. vartojes/-usi

4 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal antibiotiky vartojimo daznuma

Kaip matyti 3 lenteléje tiek respondentai vyrai 46,8 proc. (95 proc. P141,21 —52,50),
tiek moterys 63,1 proc. (95 proc. Pl 58,33 — 67,72) nurodé¢, jog antibiotikus vartoja retai. Taigi
galima teigti, jog didZioji dalis respondenty vartoja antibiotikus retai. Nors galima teigti, kad abiejy
ly¢iy respondentai vartoja antibiotikus, taciau pastebimas reikSmingas skirtumas tarp vyry ir
motery antibiotiky vartojimo (p = 0,001). Vyrams (30,1 proc.) labiau nei moterims (14,9 proc.)

biidinga dazniau vartoti antibiotikus.

3 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, kaip daZnai jie vartoja antibiotikus

LYTIS
Ar daZnai vartojate antibiotikus? Vaikinai (n= 299) Merginos (n = 404)
Abs. sk. Proc. Abs.sk. Proc.
Daznai 90 30,1 60 14,9
Retai 140 46,8 255 63,1
Paskutinius dvejus metus neesu 69 23,1 89 22,0
vartojes/-usi

(x?= 26,931, 1.1=2, p=0,001)
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Atliekant tyrimg aktualu buvo iSsiaiskinti, ar antibiotoky vartojimas skiriasi tarp
fakultety studenty. Kaip matyti 4 lenteléje, tick Medicinos fakulteto, tiek Komunikacijos, tiek
Teisés fakultety studentai nurodo, jog retai vartoja antibiotikus: MF —56,9 proc. (95 proc.P1 50,66
—63,0), KF — 57,0 proc. (95 proc.PI 50,42 — 63,43), TF 54,7 proc. (95 proc.Pl 48,27 — 60,94).
Remiantis gautais rezultatais, galima teigti, jog nepastebétas statistiSkai reikSmingas skirtumas

tarp fakultety ir antibiotiky vartojimo daznumo (p = 0,581).

4 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fukultetus kaip daznai jie vartoja antibiotikus

FAKULTETAS
Ar daZnai Medicinos Komunikacijos Teisés
vartojate (n =246) (n =221) n=236)
antibiotikus? | Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Daznai 45 18,3 50 22,6 55 23,3
Retai 140 56,9 126 57,0 129 54,7
Paskutinius 61 24,8 45 20,4 52 22,0
dvejus metus
neesu
vartojes/-usi

(x?= 2,866, I.1 = 4, p=0,581)

Siekiant iSsiaiskinti, dél kokiy priezas¢iy respondentai vartoja antibiotikus (5 pav.),
nustatyta, jog didzioji dauguma tyrimo dalyviy 44,5 proc. (95 proc. P1 40,81 — 48,28) antibiotikus
renkasi vartoti susirgg virSutiniy kvépavimo taky uzdegimu (sinusitu, angina, laringitu). 17,1 proc.
(95 proc. Pl 14,36 — 20,06) nurodo, jog antibiotikus vartoja susirge apatiniy kvépavimo taky
uzdegimu (bronchitu, plauciy uzdegimu), 11,8 proc. (95 proc. P1 9,51 — 14,42) teigia, jog vartoja
susirge Slapimo taky ir organy uzdegimu, 11 proc. (95 proc. Pl 8,74 — 13,50) — po odontologiniy
procediiry, 8,3 proc. (95 proc. Pl 6,32 — 10,54) - po chirurginés intervencijos, 6,5 proc. (95 proc.
Pl 4,83 — 8,63) - sergant kitais vidaus organy uzdegimais, 0,9 proc. (95 proc. PI 0,31 — 1,85) —
esant odos liauky uzdegimui. Remiantis gautais rezultatais galima teigti, jog dazniausiai studentai

antibiotikus vartoja susirge virSutiniy kvépavimo taky uzdegimu.
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6,5 proc.

11 proc.

Virsutiniy kvépavimo taky
44,5 proc. uzdegimas

8,3 proc. B Apatiniy kvépavimo taky

uzdegimas

m Slapimo taky ir organy
uzdegimas

11,8 proc. B Po chirurginés intervencijos
® Po odontologiniy procediiry

17,1 proc. = Kity vidaus organy uzdegimas

5 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal antibiotiky vartojimo priezastis

Analizuojant duomenis pagal tai, dél kokiy prieZasc¢iy antibiotikus vartoja skirtingy

fakultety studentai, nustatyta, jog néra reikSmingo skirtumo.

5 lentelé. Antibiotiky vartojimo priezastys pagal fakulteta

FAKULTETAS
Dél kokiy priezasciy Medicinos Komunikacijos Teisés
daZniausiai vartojate (n =246) (n=221) (n=236)
antibiotikus? Abs. sk. Proc. | Abs.sk. | Proc. | Abs. Proc.

sk.

VirSutiniy kvépavimo taky 114 46,3 100 452 99 419
uzdegimas (sinusitas, angina,
laringitas)
Apatiniy kvépavimo taky 41 16,7 38 17,2 41 17,4
uzdegimas (bronchitas,
plauciy uzdegimas)
Slapimo taky ir organy 28 11,4 28 12,7 27 11,4
uzdegimas (Slapimo piislés
uzdegimas, inksty
uzdegimas, prostatos
uzdegimas)
Po chirurginés intervencijos 20 8,1 16 7,2 22 9,3
Po odontologiniy procediiry 27 11,0 23 10,4 27 11,4
Kity vidaus organy 14 5,7 14 6,3 18 7,6
uzdegimas (skrandzio
uzdegimas ir kt.)
Odos liauky uzdegimas 2 0,8 2 0,9 2 0,8
(abscesas, furunkulas, votis)

(x®=2,243, 1.1 =12, p = 0,999)
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Analizuojant duomenis pagal tai, dé¢l kokiy priezasCiy antibiotikus vartoja vyrai ir
moterys (6 lentel¢), nustatyta, jog néra reikSmingo skirtumo vyry ir motery grupése, nes tieck 45,2
proc. (95 proc. Pl 16,35 — 22,31) vyrai, tiek 44,1 proc. (95 proc. Pl 22,14 — 28,71) moterys
daZniausiai antibiotikus vartoja esant virSutiniy kvépavimo taky uzdegimui. Antibiotikus dél
apatiniy kvépavimo taky uzdegimo vartoja 18,1 proc. vyry ir 16,3 proc. motery. 12,4 proc. vyry ir
11,4 proc. motery nurodé¢, jog antibiotikus vartoja susirge $lapimo taky ir organy uzdegimu, po
chirurginiy intervencijy - 9,4 proc. vyry ir 7,4 proc. motery, po odontologiniy procediry - 7,7
proc. vyry ir 13,4 proc. motery, kity vidaus organy uzdegimy - 6,0 proc. vyry ir 6,9 proc. motery,
dél odos liauky uzdegimo - 1,3 proc. vyry ir 0,5 proc. motery.

7 lentelé. Antibiotiky vartojimo priezastys pagal lyti

LYTIS
Dél kokiy priezasc¢iy Vaikinai (n=299) Merginos (n = 404)
daZniausiai vartojate Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
antibiotikus?
VirSutiniy kvépavimo taky 135 45,2 178 44,1

uzdegimas (sinusitas,
angina, laringitas)
Apatiniy kvépavimo taky 54 18,1 66 16,3
uzdegimas (bronchitas,
plauciy uzdegimas)
Slapimo taky ir organy 37 12,4 46 11,4
uzdegimas (Slapimo pislés
uzdegimas, inksty
uzdegimas, prostatos

uzdegimas)

Po chirurginés 28 9,4 30 7,4
intervencijos

Po odontologiniy 23 7,7 o4 13,4
procediiry

Kity vidaus organy 18 6,0 28 6,9

uzdegimas (skrandzio
uzdegimas ir kt.)
Odos liauky uzdegimas 4 1,3 2 0,5
(abscesas, furunkulas,
Votis)

(x*=7,968, 1.1 = 6, p = 0,240)

Siekiant nustatyti, kokios srities gydytojas paskiria vartoti antibiotikus (6 pav.),
nustatyta, jog dazniausiai respondentams antobiotikus paskiria Seimos gydytojas (61,7 proc.). 26,6
proc. nurodeé, kad paskiria gydytojas specialistas ir 11,7 proc. tiriamyjy teigé, jog paskiria

odontologas.
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11,7 proc.

Seimos gydytojas
26,6 proc.

m Gydytojas specialistas

61,7 proc.

= Odontologas

6 pav. Antibiotiky paskyrimas pagal tai, koks specialistas juos paskiria

Tyrimo metu noréta iSsiaiSkinti, ar studentai vartoja antibiotikus be gydytojo
paskyrimo. Kaip matyti 7 paveiksle, didZioji dalis respondenty (66,3 proc.) nurodé, jog antibiotiky
be gydytojo paskyrimo nevartoja, 22,3 proc. nurodé, jog vartoja kartais, 11,4 proc. teigé, jog
vartoja antiobiotikus be gydytojo paskyrimo. Remiantis gautais rezultatais, galima daryti prielaida,
jog vartojanciy antibiotikus be gydytojo paskyrimo ir vartojanciy tik kartais be gydytojo

paskyrimo yra daug maziau nei ty, kurie vartoja su gydytojo paskyrimu.

22,3 proc. 11,4 proc.

Taip ®Ne mKartais

66,3 proc.

7 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, ar jie vartoja antibiotikus be gydytojo paskyrimo

Siekiant nustatyti, ar yra kokie nors skirtumai tarp vyry ir motery pasirenkant vartoti
antibiotikus savavaliskai, t.y., be gydytojo paskyrimo, matyti (8 lent.), jog néra reikSmingo
skirtumo tarp ly¢iy (p = 0,738). Tiek vyrai (65,2 proc.) (95 proc. 59,68 — 70,46), tiek moterys (67,1
proc.) (95 proc. P1 62,38 — 71,53) nurodo, jog nevartoja antibiotiky be gydytojo paskyrimo, kartais
vartoja 23,7 proc. (95 proc. P1 19,18 — 28,82) vyry ir 21,3 proc. (95 proc. Pl 17,50 — 25,48) motery,
bei nurodé, jog vartoja 11,0 proc. (95 proc. Pl 7,85 — 14,98) vyry ir 11,6 proc. (95 proc. P1 8,77 —
15,04) motery.
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8 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, ar jie vartoja antibiotikus be gydytojo
paskyrimo

LYTIS
Ar vartojate antibiotikus Vaikinai (n =299) Merginos (n =404)
savavali§kai (be gydytojo ar Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
kito specialisto paskyrimo)?
Taip 33 11,0 47 11,6
Kartais 71 23,7 86 21,3
Ne 195 65,2 271 67,1

(x*= 0,609, .1 =2, p=0,738)

Tyrimo reultatai leidzia teigti, jog visuose trijuose fakultetuose respondenty
atsakymai atspindi tendencija, jog néra reikSmingo skirtumo (p = 0,798) tarp fakultety ir
antobiotiky vartojimo ar nevartojimo (9 lent.). Atsakyma ,,Ne, “ kaip dazniausig atsakyma
pasirinko visy fakultety studentai: MF - 68,3 proc. , KF — 63,8 proc., TF — 66,5 proc. Nurodydami,
jog kartais vartoja antibiotikus be gydytojo paskyrimo teigia 19,9 proc. — MF, 24,4 proc. — KF,
22,9 prc. — TF studenty. Teiginj ,, Taip “, pasirinko 11,8 proc. — MF, 11,8 proc. — KF, 10,6 proc. —
TF studenty.

9 lentelé. Respondenty atsakymy pasiskirstymas, ar jie vartoja antibiotikus savavaliSkai (be
gydytojo ar kito specialisto paskyrimo) pagal fakultetus

Ar vartojate FAKULTETAS
antibiotikus Medicinos Komunikacijos Teisés
savavali§kai (be (n =246) (n =221) (n=236)
gydytojo ar kito Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. | Proc.
specialisto
paskyrimo)?
Taip 29 11,8 26 11,8 25 10,6
Kartais 49 19,9 54 24,4 54 22,9
Ne 168 68,3 141 63,8 157 66,5

(x?= 1,661, 1.1 =4, p=0,798)
10 lenteléje matome statistiSkai reikSmingg skirtumg: p = 0,001, kuris atskleidzia
informacijg apie antibiotiky vartojimo eigg. Nustatyta, kad tiriamos populiacijos moterys dazniau

nei vyrai antibiotikus vartoja tiksliai kaip nurodé gydytojas.

10 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, kaip jie vartoja antibiotikus

LYTIS
Antibiotikus vartojate: Vaikinai (n =299) Merginos (n =404)
Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Tiksliai kaip nurodé 168 56,2 294 72,8
gydytojas
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antibiotiky kursa, bet

instrukcijy

nesilaikote tiksliy vartojimo

Pager¢jus savijautai 76 25,4 61 15,1
antibiotiky vartojimag

nutraukiate

Suvartojate visa paskirta 55 18,4 49 12,1

(x%=21,141,1.1=2, p=0,001)

Analizuojant tyrimo rezultatus, nustatyta, jog néra statistiSkai reikSmingo skirtumo tarp

fakultetuose dominuojanciy tendencijy atsakant j klausima ,,Kaip vartojate antibiotikus?

11 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fakultetus, pagal tai, kaip jie vartoja antibiotikus

Antibiotikus FAKULTETAS
vartojate: Medicinos Komunikacijos Teisés
(n =246) (n =221) (n=236)

Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. | Abs. sk. Proc.
Tiksliai kaip nurodé 172 69,9 140 63,3 150 63,6
gydytojas
Pageréjus savijautai 43 17,5 48 21,7 46 19,5
antibiotiky vartojima
nutraukiate
Suvartojate visa 31 12,6 33 14,9 40 14,8
paskirtg antibiotiky
kursa, bet
nesilaikote tiksliy
vartojimo instrukcijy

(x?= 3,634, .1 = 4, p = 0,458)

Tyrimo metu buvo siekiama suzinoti, kokia forma studentai vartoja antibiotikus.

Rezultatai atskleidé, jog visi tyrimo dalyviai vaikinai (100 proc.) ir merginos (100 proc.) renkasi

tableciy ar kapsuliy pavidalo antibiotikus (12 lent.).

12 lentelé. Respondenty atsakymy pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, kokia forma jie vartoja

antibiotikus
LYTIS
Kokia forma vartojate Vaikinai (n =299) Merginos (n =404)
antibiotikus? Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Tabletes/ kapsules 299 100,0 404 100,0
Suspensijas 0 0,0 0 0,0
Injekcijas 0 0,0 0 0,0
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13 lenteléje matyti, jog visy trijy fakultety studentai nurod¢, jog absoliuciai visi

renkasi antibiotikus vartoti kapsulémis/tabletémis.

13 lentelé. Respondenty atsakymy pasiskirstymas pagal fakultetus, pagal tai, kokia forma jie
vartoja antibiotikus

FAKULTETAS
Kokia forma Medicinos Komunikacijos Teisés
vartojate (n =246) (n =221) (n=236)
antibiotikus? | Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Tabletes/ 246 100,0 221 100,0 236 100,0
kapsules
Suspensijas 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Injekcijas 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Gilinantis j tai, kokiu skysciu respondentai uZgeria vartojamus antibiotikus, nustatyta, jog

69,1 proc. uzgeria vandeniu, 12,1 proc. uzgeria sultimis, 12,1 proc. — arbata, 5,7 proc. —gazuotais

gérimais, 0,9 proc. — energiniais gérimais, 0,1 proc. — kava.

12,1 proc.
5,7 proc.

12,1 proc.

0,9 proc. 0,1 proc.

|

Vandeniu

m Sultimis

= Gazuotais gérimais

m Arbata

® Energiniais

69,1 proc.

m Kava

gérimais

8 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai,kokiu skys¢iu uzgeria vartojamus antibiotikus

Analizuojant tyrimo rezultatus nenustatytas reikSmingas skirtumas (p = 0,074) vaikiny ir

merginy grupése renkantis, kokiais skysciais uzgeriami antibiotikai. Procentai rodo, kad tiek vyrai,

tiek moterys renkasi tuos pacius skyséius uzgeriant antibiotikus (14 lent.).

14 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, kokiu skysc¢iu uzgeria vartojamus

antibiotikus
LYTIS
Vartojant geriamus Vaikinai (n =299 Merginos (n =404)
antibiotikus, kokiu skysciu Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
juos uZgeriate?
Vandeniu 195 65,2 291 72,0
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Sultimis 38 12,7 47 11,6
Gazuotais gérimais 15 5,0 25 6,2
Arbata 48 16,1 37 9,2
Energiniais gérimais 2 0,7 4 1,0
Kava 1 0,3 0 0,0

(x?= 10,047, 1.1 =5, p = 0,074)

Analizuojant tyrimo rezultatus nenustatytas reikSmingas skirtumas (p = 0,558)

fakultetuose renkantis, kokiais skysciais uzgeriami antibiotikai. Procentai rodo, kad visuose

fakultetuose vyrauja panasios tendencijos renkantis skyscius, kuriais uzgeriami antibiotikai (15

lent.).

15 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fakulteta, pagal tai, kokiu skys¢iu uzgeria

vartojamus antibiotikus

Vartojant geriamus FAKULTETAS

antibiotikus, kokiu Medicinos Komunikacijos Teisés
skysciu juos (n =246) (n =221) (n=236)
uZgeriate? Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. | Proc.
Vandeniu 182 74,0 148 67,0 156 66,1
Sultimis 23 9,3 30 13,6 32 13,6
Gazuotais gérimais 15 6,1 12 54 13 55
Arbata 24 9,8 28 12,7 33 14,0
Energiniais gérimais 1 0,4 3 1,4 2 0,8
Kava 1 0,4 0 0,0 0 0,0

(x°= 8,725, I.1 = 10, p = 0,558)

Tyrimo rezultatai rodo (9 pav.), jog didZioji dauguma tyrimo dalyviy antibiotikus

tabletémis/kapsulémis vartoja nurij¢ nekramte (82,2 proc.). 11,2 proc. nurode¢, jog sukramto arba

sutrina iki milteliy, 4,7 proc. tirpina tablet¢ vandenyje ar kitame skystyje, 1,8 proc. - isardo kapsulg

ir suvartoja jos turinj.
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1,8 proc.

11,2 proc.

82,2 proc.

4,7 proc.

Nuryja nekramte

® Sukramto arba sutrina iki

milteliy

I8ardo kapsule ir atskirai
suvartoja jos turinj

H Tirpina tablete vandenyje ar

kitame skystyje

9 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, kaip jie vartoja antibiotikus tabletémis/kapsulémis

Analizuojant gautus tyrimo rezultatus matyti, jog tiek vyrai, tiek moterys dazniausig

atsakyma kaip jie vartoja antibiotikus pasirinko atsakyma ,,nuryja nekramtant* (vyrai — 77,3 proc.,

moterys — 85,9 proc.).

16 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, kaip jie vartoja antibiotikus

tabletémis/kapsulémis

Ar vartojant antibiotikus LYTIS

tabletémis/ kapsulémis jas: Vaikinai (n =299) Merginos (n =404)
Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.

Nuryjate nekramtant 231 77,3 347 85,9

Sukramtote arba sutrinate

tablete 1ki milteliy 34 11,4 45 11,1

Isardote kapsule ir atskirai 13 43 0 0

suvartojate jos turinj

Tirpinate tablet¢ vandenyje ar 21 7,0 12 3,0

kitame skystyje

(x%= 25,145, 1.1 =3, p=0,001)

Analizuojant gautus tyrimo rezultatus matyti, jog néra gautas statistiSkai reikSmingas

skirtumas p = 0,601 fakultetuose pagal tai kaip vartojami antibiotikai tabletémis/kapsulémis.

17 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fakulteta, pagal tai, kaip jie vartoja antibiotikus

tabletémis/kapsulémis

Ar vartojant FAKULTETAS

antibiotikus Medicinos Komunikacijos Teisés
tabletémis/ (n =246) (n=221) (n=236)
kapsulémis jas: Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Nuryjate 207 84,1 179 81,0 192 81,4
nekramtant




40

Sukramtote arba 28
sutrinate tablete iki
milteliy

11,4

27

12,2

24 10,2

ISardote kapsule ir 2 0,8
atskirai suvartojate
jos turinj

1,8

Tirpinate tablete 9 3,7
vandenyje ar
kitame skystyje

11

5,0

13 5,5

(x%= 4,561, 1.1 = 6, p = 0,601)

Tyrimo rezultatai rodo (10 pav.), jog didzioji dauguma respondenty (49,6 proc.)

dazniausiai vartoja antibiotikg Amoksiciling (Ospamox, Amoxil). 18,5 proc. respondenty nurodo,

jog niekada neatkreipia démesio, kokj antibiotikg vartoja.

18,5 proc.

2,8 proc.

2,6 proc.

1,8 proc.
2,7 proc.

3,7 proc.

3,7 proc.

6,8 proc.

7,7 proc.

49,6 proc.

Amoksicilinas (Ospamox, Amoxil)
B Amoksicilinas su klavulanine rig§timi
(Augmentin, Medoclav, Amoksiklav)
u Fenoksimetilpenicilinas (Ospen)
m Kilaritromicinas (Klerimed, Klacid)
m Doksicilinas (DoxycyclinTC, Doxitin)
u Ciprofloksacinas (Ciprinol,
Ciprofloksacin Actavis)
Cefuroksimas (Zinnat, Xorimax,
Axetine)
Cefadroksilis (Duracef, Biodroxie)
Nitrofurantoinas (Furadonin)

Niekada neatkreipiu démesio

10 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, kokius antibiotikus jie daZniausiai vartoja

Remiantis gautais rezultatais, matyti, jog merginos (58,2 proc.) daZniau nei vaikinai

(38,1 proc.) vartoja Amoksicilinas (Ospamox, Amoxil), tuo tarpu vaikinai (21,4 proc.) dazniau nei

merginos (16,3 proc.) nurodo, jog neatkreipia démesio kokius antibiotikus renkasi vartoti.

18 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lyti, pagal tai, kokius jie vartoja antibiotikus

Kokius antibiotikus daZniausiai tenka LYTIS

vartoti? Vaikinai (n =299) Merginos (n =404)
Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.

Amoksicilinas (Ospamox, Amoxil) 114 38,1 235 58,2

Amoksicilinas su klavulanine riigS§timi 33 11,0 21 5,2

(Augmentin, Medoclav, Amoksiklav)

Fenoksimetilpenicilinas (Ospen) 20 6,7 28 6,9

Klaritromicinas (Klerimed, Klacid) 16 54 10 2,5

Doksicilinas (DoxycyclinTC, Doxitin) 14 4,7 12 3,0
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Ciprofloksacinas (Ciprinol, 6 2,0 13 3,2
Ciprofloksacin Actavis)

Cefuroksimas (Zinnat, Xorimax, 7 2,3 6 15
Axetine)

Cefadroksilis (Duracef, Biodroxie) 18 6,0 0 0,0
Nitrofurantoinas (Furadonin) 7 2,3 13 3,2
Niekada neatkreipiu démesio 64 214 66 16,3

(x*= 55,532, 1.1 =9, p=0,001)

Analizuojant gautus tyrimo rezultatus matyti, jog néra gautas statistiSkai reikSmingas
skirtumas p = 0,900 fakultetuose, kokius antibiotikus dazniausiai tenka vartoti. Fakultetuose
vyrauja pasirinkimas, jog vartojamas Amoksicilinas (Ospamox, Amoxil) (MF — 53,7 proc., KF —
46,2 proc., TF — 48,7 proc.).

19 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fakulteta, pagal tai, kokius jie vartoja antibiotikus

Kokius antibiotikus FAKULTETAS

daZniausiai tenka Medicinos Komunikacijos Teisés

vartoti? (n =246) (n =221) n=236)
Abs. Proc. Abs. Proc. Abs. Proc.

sk. sk. sk.

Amoksicilinas 132 53,7 102 46,2 115 48,7

(Ospamox, Amoxil)

Amoksicilinas su 21 8,5 18 8,1 15 6,4

klavulanine riigStimi

(Augmentin,

Medoclav,

Amoksiklav)

Fenoksimetilpenicilinas 18 7,3 13 59 17 7,2

(Ospen)

Klaritromicinas 11 4,5 7 3,2 8 3,4

(Klerimed, Klacid)

Doksicilinas 8 3,3 8 3,6 10 4,2

(DoxycyclinTC,

Doxitin)

Ciprofloksacinas 5 2,0 8 3,6 6 2,5

(Ciprinol,

Ciprofloksacin

Actavis)

Cefuroksimas (Zinnat, 3 1,2 6 2,7 4 1,7

Xorimax, Axetine)

Cefadroksilis (Duracef, 4 1,6 7 3,2 7 3,0

Biodroxie)

Nitrofurantoinas 7 2,8 8 3,6 5 2,1

(Furadonin)

Niekada neatkreipiu 37 15,0 44 19,9 49 20,8

démesio

(x°= 10,857, 1.1 = 18, p = 0,900)



42

Respondentams buvo pateiktas klausimas, ,,Ar vartojant antibiotikus jie yra patyre
Salutiniy poveikiy? “. 59,3 proc. teigé, jog néra patyre Salutiniy poveikiy, 40,7 proc. nurod¢, jog
yra patyre Salutiniy poveikiy (11 pav.).

40,7 proc.

59,3 proc. Taip = Ne

11 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, ar vartojant antibiotikus yra patyre Salutiniy
poveikiy

Siekiant i$siaiSkinti, kaip j klausima ,,Ar vartojant antibiotikus esate patyre Salutiniy
poveikiy? “atsaké vaikinai ir merginos, nustatyta, jog néra reikSmingo skirtumo vaikiny ir merginy
grupése (p = 0,197). Atsakyma ,, Taip “ pasirinko 44,1 proc. vyry ir 38,1 proc. motery, atsakyma
,,Ne “ pasirinko 55,9 proc. vyry ir 61,6 proc. motery.

20 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, ar vartojant antibiotikus yra patyre
Salutiniy poveikiy

Ar vartojant LYTIS

antibiotikus esate Vaikinai (n =299) Merginos (n =404)
patyre Salutiniy Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
poveikiu?

Taip 132 441 154 38,1
Ne 167 55,9 249 61,6

(x?= 3,245, 1.1 = 2, p = 0,197)

Siekiant suzinoti, ar yra skirtumai atsakant jklausima ,,ar vartojant antibiotikus esate
patyre Salutiniy poveikiy? * skirtinguose fakultetuose, nustatyta, jog reikSmingo skirtumo néra p =
0,226. Atsakymg ,, Taip ““ pasirinko: MF — 37,4 proc., KF — 38,9 proc., TF — 45,8 proc. studenty.
Atsakymg ,,Ne “ pasirinko: MF — 62,6 proc., KF — 61,1 proc., TF — 54,2 proc. studenty.
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21 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fakultetus, pagal tai, ar vartojant antibiotikus yra
patyre Salutiniy poveikiy

Ar vartojant FAKULTETAS

antibiotikus esate Medicinos Komunikacijos Teisés

patyre Salutiniy (n =246) (n =221) (n=236)

poveikiy? Abs. sk. Proc. Abs. Proc. Abs. Proc.
sk. sk.

Taip 92 37,4 86 38,9 108 45,8

Ne 154 62,6 135 61,1 128 54,2

(x?=5,665, |1 = 4, p = 0,226)

Siekiant nustatyti, ar respondentai yra susidiir¢ su infekcijos atsparumu konkrec¢iam
antibiotikui, tyrimo rezultatai rodo, jog didzioji dauguma (79,1 proc.) apklausos dalyviy nurodé,
jog néra susidiir¢ su infekcijos atsparumu konkre€iam antibiotikui. 20,9 proc. apklaustyjy nurode,

jog yra susidiire su infekcijos atsparumu konkreciam antibiotikui.

20,9 proc.

Taip u Ne

79,1 proc.

12 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, ar susidiir¢ su infekcijos atsparumu konkreciam

antibiotikui

Analizuojant rezultatus, kaip respondentai pasiskirsté pagal lytj, atsakydami i
klausima ,,Ar esate susidiire su infekcijos atsparumu konkreciam antibiotikui? “, néra gautas
statistiSkai reik§mingas skirtumas (p = 0,075) abiejy ly¢iy grupése. DidzZioji dalis vyry (75,9 proc.)

ir motery (81,4 proc.) néra susidiire su infekcijos atsparumu konkre¢iam antibiotikui.

22 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lyti, pagal tai, ar susidire su infekcijos atsparumu
konkreciam antibiotikui

Ar esate susidiire su infekcijos LYTIS

atsparumu konkre¢iam Vaikinai (n =299) Merginos (n =404)
antibiotikui? Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Taip 72 24,1 75 18,6
Ne 227 75,9 329 81,4

(x?>= 3,161, .1 =1, p=0,075)
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Gilinantis j rezultatus, kaip respondentai pasiskirsté pagal fakultetus, atsakydami i
klausimg ,,Ar esate susidiire su infekcijos atsparumu konkreciam antibiotikui? “, néra gautas
statistiSkai reikSmingas skirtumas(p = 0,659) fakultetuose. Visy fakultety studentai dazniausiai

néra susidiire su infekcijos atsparumu konkre¢iam antibiotikui.

23 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fakultetus, pagal tai, ar susidire su infekcijos
atsparumu konkreciam antibiotikui

Ar susidiire su FAKULTETAS

infekcijos Medicinos Komunikacijos Teisés
atsparumu (n =246) (n =221) (n=236)
konkrediam Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
antibiotikui?

Taip 49 19,9 44 19,9 54 22,9
Ne 197 80,1 177 80,1 182 77,1

(x?= 0,835, 1.1 = 2, p = 0,659)

7.3. Probiotiky vartojimo ypatumai

Siekiant nustatyti, ar respondentai vartoja probiotikus buvo pateiktas klausimas ,,Ar
vartojate probiotikus? “ Rezultatai rodo (13 pav.), jog didzioji dalis respondenty (54,1 proc.) nurodé¢, kad
probiotikus vartoja daznai (daugiau kaip 3 kartus per metus), 45,9 proc. teigé, jog vartoja retai (0 — 2
kartus per metus).

45,9 proc.

54,1 proc. Daznai m Retai

13 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal probiotiky vartojima

Kaip matyti 24 lenteléje daznai probiotikus vartoja 47,5 proc. (95 proc. Pl 41,87 —
53,16) vyry ir 58,9 proc. (95 proc. PI 54,06 — 63,64) motery. 52,5 proc. vyry ir 41,1 proc. motery
nurodé, jog probiotikus vartoja retai. Taigi, galima teigti, jog didesné dalis vyry (52,5 proc.) nei
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motery (41,1 proc.) probiotikus vartoja retai, tuo tarpu moterys (58,9 proc.) labiau nei vyrai (47,5

proc.) probiotikus vartoja daznai ir tai rodo statistiskai reikSmingas skirtumas (p = 0,003).

24 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, kaip daznai jie vartoja probiotikus

LYTIS
Ar vartojate probiotikus? Vaikinai (n=299) Merginos (n = 404)
Abs. sk. Proc. Abs.sk. Proc.
DazZnai 142 475 238 58,9
Retai 157 52,5 166 41,1

(x*=9,022, 1.1=1, p = 0,003)

Atliekant tyrima aktualu buvo iSsiaiSkinti, ar probiotoky vartojimas skiriasi tarp
fakultety studenty. Kaip matyti 25 lenteléje, dalis tieck Medicinos fakulteto, tieck Komunikacijos,
tiek Teisés fakultety studenty nurodo, jog probiotikus vartoja daznai: MF — 60,2 proc. (95 proc. Pl
53,94 — 66,14), KF — 49,8 proc. (95 proc. Pl 43,21 — 56,35), TF -51,7 proc. (95 proc. Pl 45,32 —
58,03); kita dalis studenty teigé, jog vartoja retai: MF — 39,8 proc. (95 proc. Pl 33,86 — 46,06),
KF — 50,2 proc. (95 proc. Pl 43,65 — 56,79), TF — 48,3 proc. (95 proc. Pl 41,97 — 54,68). Tyrimo
rezultatai rodo, jog néra statistiSkai reikSmingo skirtumo tarp tiriamy grupiy ir atsakymy

pasiskirstymo (p = 0,054).

25 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fukultetus, ar jie vartoja probiotikus

FAKULTETAS
Ar vartojate Medicinos Komunikacijos Teisés
probiotikus? (n =246) (n =221) (n=236)
Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
Daznai 148 60,2 110 49,8 122 51,7
Retai 98 39,8 111 50,2 114 48,3

(x*=5,855, 1.1=2, p=0,054)

Respondentams buvo pateiktas klausimas, ,,Ar jie vartoja probiotikus kartu su antibiotikais
?“. Gauti rezultatai rodo, jog didzioji dauguma (62,3 proc.) nurodo, kad nevartoja probiotiky su
antibiotikais. 22,9 proc. teigia, jog vartoja ir 14,8 proc. teigia, jog probiotikus kartu su antibiotikais vartoja

nevisada.
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14,8 proc.

62,3 proc.

22,9 proc.

Taip

m Ne Nevisada

14 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal probiotiky vartojima kartu su antibiotikais

Analizuojant duomenis ir siekiant i§siaiskinti, kaip vaikinai ir merginos atsaké j klausima

., Ar vartojate probiotikus kartu su antibiotikais ? “, matyti, jog vaikinai (68,6 proc.) dazniau nei merginos

(57,7 proc.) nurodé, jog nevartoja probiotiky kartu su antibiotikais.

26 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, ar jie vartoja probiotikus kartu su antibiotikais

LYTIS
Ar vartojate probiotikus Vaikinai (n= 299) Merginos (n = 404)
kartu su antibiotikais? Abs. sk. Proc. Abs.sk. Proc.
Taip 65 21,7 96 23,8
Ne 205 68,6 233 57,7
Nevisada 29 9,7 75 18,6

(x?=12,706, I.1=2, p=0,002)

Atliekant tyrimg aktualu buvo i$siaiSkinti, ar probiotoky vartojimas kartu su

antibiotikais skiriasi tarp fakultety studenty. Kaip matyti 27 lenteléje, chi kvadrato kriterijus

nerodo statistiSkai reik§mingo probiotiky vartojimo kartu su antibiotikais pobuidzio skirtumo

skirtinguose fakultetuose (p = 0,389). Taigi galima daryti prielaida, jog studenty atsakymy

pasirinkimai nesiskiria fakultetuose.

27 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fukultetus ar jie vartoja probiotikus kartu su

antibiotikais
FAKULTETAS

Ar vartojate Medicinos Komunikacijos Teisés

probiotikus (n =246) (n =221) n=236)
kartu su Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.

antibiotikais?

Taip 65 26,4 50 22,6 46 19,5
Ne 145 59,0 142 64,3 151 64,0
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| Nevissda | 36 | 146 | 29 | 131 | 39 | 16,5 |
(x2=4,125, .1 = 4, p=0,389)

Siekiant nustatyti, kokios srities gydytojas rekomenduoja vartoti probiotikus (15

pav.), nustatyta, jog dazniausiai respondentams probiotikus paskiria gydytojas 40,8 proc. ir
vaistininkas 24,9 proc., ta¢iau respondenty teigimu jie taip pat patys asmeniniu apsisprendimu
nutaria vartoti probiotikus 19,5 proc. Kaip rezultatai rodo, 12,8 proc. tiriamyjy nurodé kitas
priezastis | klausima, ,,Kas rekomenduoja vartoti probiotikus “, 0 2,0 proc. nurodé, jog vartoti

paskatina Seimos nariai ar draugai.

12,8 proc.

Gydytojas
19,5 proc.

m Vaistininkas

40,8 proc. Seimos nariai/draugai

2 proc.

= Paties asmeninis
apsisprendimas

24,9 proc. m Kita

15 pav. Antibiotiky paskyrimas pagal tai, koks specialistas paskiria probiotikus

Tyrimo metu buvo siekta nustatyti, kaip vyrai ir moterys atsaké } klausimg ,,Kas
dazniausiai rekomenduoja probiotiky vartojimg? “. Kaip matyti 28 lenteléje, tiek vaikiny, tie
merginy atsakymai pasiskirto labai panasiai: gydytojas (vyrai — 40,1 proc., moterys — 41,3 proc.),
vaistininkas (vyrai — 24,4 proc., moterys — 25,2 proc.), paties asmneninis apsisprendimas (vyrai —
20,7, moterys — 18,6), Seimos nariai/draugai (vyrai - 2,0 proc., moterys — 2,0 proc.), nurodé, jog
rekomenduoja kiti (vyrai -12,7 proc., moterys — 12,9 proc.). Atsizvelgiant j gautus duomenis, néra

nustatytas reik§mingas skirtumas vyry ir motery grupése (p = 0,971).

28 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, koks specialistas paskiria probiotikus

LYTIS
Kas daZniausiai rekomenduoja Vaikinai (n=299) | Merginos (n = 404)

probiotiky vartojima? Abs. sk. Proc. | Abs.sk. Proc.
Gydytojas 120 40,1 167 41,3
Vaistininkas 73 24,4 102 25,2
Seimos nariai/draugai 6 2,0 8 2,0
Paties asmeninis apsisprendimas 62 20,7 75 18,6
Kita 38 12,7 52 12,9

(x*=0,529, I.I=4,p=0,971)
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Atliekant tyrimg norima buvo nustatyti, kaip atsakymas i klausimg ,,Kas dazniausiai
rekomenduoja probiotiky vartojimg? *“ atspindéjo tendencijas skirtinguose fakultetuose. Nustatyta,
jog Medicinos fakulteto studentai maziau pasirinko atsakyma, jog rekomenduoja vaistininkas nei

kity fakultety studentai.

29 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fukultetus ar jie vartoja probiotikus kartu su
antibiotikais

FAKULTETAS
Kas daZniausiai Medicinos Komunikacijos Teisés
rekomenduoja (n =246) (n =221) (n=236)
probiotiky Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
vartojima?
Gydytojas 103 41,9 83 37,6 101 42,8
Vaistininkas 49 19,9 60 27,1 66 28,0
Seimos 6 2,4 5 2,3 3 1,3
nariai/draugai
Paties asmeninis 54 22,0 31 14,0 52 22,0
apsisprendimas
Kita 34 13,8 42 19,0 14 5,9

(x*= 26,078 1.1=8, p=10,001)

Siekiant i$siaiSkinti, kada respondentai dazniausiai vartoja probiotikus, nustatyta, jog
44,2 proc. nurodé, kad kiekvienu atveju skirtingai, 26,7 proc. - po antibiotiky vartojimo, 19,3 proc.
— kartu su antibiotikais ir dar kurj laikg po antibiotiky vartojimo, 9,7 proc. — kartu su antibiotikais.

9,7 proc.

Kartus su antobiotikais

26,7 proc.
® Po antibiotiky vartojimo

44,2 proc.

Kartu su antibiotikais ir dar
kurj laikg po antibiotiky
vartojimo

m Kiekvienu atveju skirtinai

19,3 proc.

16 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, kada dazniausiai jie vartoja probiotikus

Analizuojant gautus rezultatus matyti (30 lent.), jog gautas statistiSkai reikSmingas
skirtumas vyry ir motery grupése (p = 0,002). Nustatyta, jog didesné dalis vyry (51,5 proc.) nei
motery (38,9 proc.) vartoja probiotikus kiekvienu atveju skirtingai.
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30 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, kada dazniausiai jie vartoja
probiotikus

LYTIS
Kada daZniausiai vartojate Vaikinai (n=299) | Merginos (n = 404)

probiotikus? Abs. sk. Proc. | Abs.sk. Proc.
Kartu su antibiotikais 20 6,7 48 11,9
Po antibiotiky vartojimo 79 26,4 109 27,0
Kartu su antibiotikais ir dar kurj laikg po 46 15,4 90 22,3
antibiotiky vartojimo
Kiekvienu atveju skirtingai 154 51,5 157 38,9

(x?=15,238, I.1=3, p=0,002)

Vertinant duomenis fakultetuose apie tai, kada dazniausiai respondentai vartoja

probiotikus, nenustatytas statistiskai reikSmingas skirtumas tarp fakultety.

31 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fukultetus, kada dazniausiai jie vartoja probiotikus

FAKULTETAS
Kada dazZniausiai Medicinos Komunikacijos Teisés
vartojate (n =246) (n=221) (n=236)
probiotikus? Abs. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
sk.

Kartu su 28 11,4 18 8,1 22 9,3
antibiotikais
Po antibiotiky 71 28,9 57 25,8 60 25,4
vartojimo
Kartu su 52 21,1 41 18,6 43 18,2
antibiotikais ir dar
kur; laitka  po
antibiotiky
vartojimo
Kiekvienu atveju 95 38,6 105 47,5 111 47,0
skirtingai

(x*=5,292 1.1=6, p=0,507)

Respondentams buvo pateikstas klausimas ,,Kokios formos probiotikus jie
dazniausiai vartoja“. 17 paveiksle matyti, jog 44,1 proc. tyrimo dalyviy nurodé¢, jog kiekvienu
atveju skirtingai renkasi kokia forma vartoti probiotikus, 38 proc. teigé, jog vartoja
table¢iy/kapsuliy pavidalu, 9,8 proc. nurodé, kad vartoja probiotikus - kramtomas tabletes, 5,8
proc. — miltelius, 2,3 proc. — lasiukus.
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44,1 proc.

2,3 proc.

5,8 proc.

9,8 proc.

38 proc.

Geriamas tabletes/kapsules

= Kramtomas tabletes

Miltelius

® Lagiukus

= Kiekvienu atveju skirtingai

17 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, kokios formos probiotikus jie dazniausiai vartoja

Kaip rodo tyrimo rezultatai (32 lent.), gautas skatistiskai reikSmingas skirtumas (p =

skirtingos formos probiotikus.

32 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, kokios formos probiotikus jie

dazniausiai vartoja

0,015) ly¢iy grupése atsakant j klausimag ,,Kokios formos probiotikus dazniausiai vartojate? . I$
lentelés matyti, jog moterys ( 43,1 proc.) nurodé, kad renkasi probiotikus vartoti geriamy

table¢iy/kapsuliy forma, tuo tarpu vyrai (50,2 proc.) labiau buvo link¢ Kiekvienu atveju vartoti

LYTIS

Kokios formos probiotikus dazniausiai | Vaikinai (n=299) | Merginos (n = 404)

vartojate? Abs. sk. Proc. | Abs.sk. Proc.
Geriamas tablets/kapsules 93 31,1 174 43,1
Kramtomas tabletes 32 10,7 37 9,2
Miltelius 19 6,4 22 54
LasSiukus 5 1,7 11 2,7
Kiekvienu atveju skirtingai 150 50,2 160 39,6

(x?=12,319, I.1=4, p=0,015)

Vertinant kaip respondenty atsakymai j klausimg ,,Kokios formos probiotikus

dazniausiai vartojate? “ pasiskirté fakultetuose, matyti, jog néra statistiskai reikSmingo skirtumo

(p = 0,133).
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33 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fukultetus, pagal tai, kokios formos probiotikus jie
daZniausiai vartoja

FAKULTETAS
Kokios formos Medicinos Komunikacijos Teisés
probiotikus (n =246) (n=221) (n=236)
daZniausiai Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
vartojate?
Geriamas 112 45,5 77 34,8 78 33,1
tablets/kapsules
Kramtomas 19 7,7 23 10,4 27 11,4
tabletes
Miltelius 17 6,9 10 4,5 14 59
Lasiukus 4 1,6 6 2,7 6 2,5
Kiekvienu atveju 94 38,2 105 47,5 111 47,0
skirtingai

(x?=12,422 1.1=8,p=0,133)

Gauti rezultatai rodo (18 pav.), jog pateikus klausimg ,,Kokio tipo probiotikus
dazniausiai renkatés? ** didzioji dauguma (44,1 proc.) respondenty atsaké, jog iSbandytos jvairios
rasys, 35,1 proc. teigé, jog vartoja probiotikus ,,Gerosios bakterijos*, 8,5 proc. - vartoja prebiotikus
(maistinés medziagos ,,gerosioms bakterijoms), 5,4 proc. pazyméjo, jog vartoja Saccharomyces
boulardii (mieliagrybis, pasiZymintis probiotinémis savybémis), 5,1 proc. atskleid¢, jog niekada
neatkreipé démesio | tai, kokius probiotikus vartoja, 1,7 proc. nurodé, jog renkasi Simbiotikus

(probiotikai kartu su prebiotikais).

M Probiotikus ,,gerosios bakterijos"

B Prebiotikus (maistinés
medZiagos,,gerosioms bakterijoms")

m Simbiotikus (probiotikai kartu su
44.1 proc. prebiotikais)

W Saccharomyces boulardii (mieliagrybis,
pasizymintis probiotinémis savybémis)

® Niekada neatkreipiau démesio

M ISbandytos jvairios rasys

18 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, kokio tipo probiotikus jie daZniausiai renkasi



52

Analizuojant skirtumus tarp vyry ir motery, kokius probiotikus renkasi vartoti,
gautas statistiskai reik§mingas skirtumas p = 0,001. Kaip matyti 34 lentel¢je, vyrai labiau (50,2
proc.) nei moterys (39,6 proc.) linkg iSbandyti jvairias rtsis, tuo tarpu moterys labiau (44,6 proc.)

nei vyrai (22,4 proc.) teigé, jog renkasi probiotikus ,,gerosios bakterijos®.

34 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, kokio tipo probiotikus jie
dazniausiai renkasi

LYTIS
Kokio tipo probiotikus daZniausiai Vaikinai (n=299) | Merginos (n = 404)

renkatés? Abs. sk. Proc. | Abs.sk. Proc.
Probiotikus ,,gerosios bakterijos” 67 22,4 180 44,6
Prebiotikus (maistinés medziagos 39 13,0 21 52
,,gerosioms bakterijoms”)
Simbiotikus  (probiotikai  kartu  su 11 3,7 1 0,2
prebiotikais)
Saccharomyces boulardii  (mieliagrybis, 13 4,3 25 6,2
pasizymintis probiotinémis savybémis)
Niekada neatkreipiau démesio 19 6,4 17 4.2
ISbandytos jvairios rasys 150 50,2 160 39,6

(x?=55,202, I.1=5, p=0,001)

Vertinant kaip respondenty atsakymai j klausimg ,,Kokio tipo probiotikus
dazniausiai renkatés? ** pasiskirté fakultetuose, matyti, jog néra statistiSkai reikSmingo skirtumo

(p =0,101).

35 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fukultetus, pagal tai, kokio tipo probiotikus jie
dazniausiai renkasi

FAKULTETAS

Kokio tipo Medicinos Komunikacijos Teisés

probiotikus (n =246) (n =221) (n=236)
daZniausiai Abs. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
renkatés? sk.

Probiotikus 109 44,3 64 29,0 74 31,4
,,gJerosios
bakterijos”
Prebiotikus 17 6,9 22 10,0 21 8,9
(maistines
medZiagos
,,gerosioms
bakterijoms™)
Simbiotikus 2 0,8 5 2,3 5 2,1
(probiotikai kartu
su prebiotikais)
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Saccharomyces 12 4,9 14 6,3 12 51
boulardii
(mieliagrybis,
pasiZymintis
probiotinémis
savybémis)
Niekada 12 4,9 11 5,0 13 55
neatkreipiau
démesio
Isbandytos 94 38,2 105 47,5 111 47,0
jvairios risys
(x%= 15,965, I.I = 10, p = 0,101)

Tyrimo metu buvo siekta nustatyti, del kokiy prieZas€iy respondentai vartoja
probiotikus, matyti (35 pav.), jog 44,1 proc. respondenty juos vartoja, nes taip nurodé gydytojas,
18,9 proc. teigé, jog vartoti pasitlé vaistininkas, 17,5 proc. pazyméjo, kad renkasi vartoti
probiotikus todél, kad gali biiti mazesné Salutiniy antibiotiky vartojimo reiskiniy tikimybe, 12,7
proc. nurodé visuomenés sveikatos specialisto rekomendacija ir 6,8 proc. atskleide, jog vartoja

probiotikus tada, kai atsiranda Salutinis poveikis dél antibiotiky vartojimo.

® Taip nurodé gydytojas

12.7 proc.
W Pasitilé vaistininkas P

44.1 proc.

 Mazesné Salutiniy antibiotiky
vartojimo reiskiniy tikimybé

17.5 proc.

M Jau atsiradusiy Salutiniy reiskiniy dél
antibiotiky vartojimo, mazinimas 18.9 proc.

® Rekomendavo visuomenés sveikatos
specialistas

35 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, dél kokiy priezas¢iy vartojami probiotikai

Remiantis gautais rezultatais matyti, jog gautas statistiSkai reikSmingas skirtumas (p
=0,001) vyry ir motery grupése nurodant probiotiky vartojimo priezastis. Kaip matyti 37 lenteléje,
moterims (21 proc.) (95 proc. Pl 17,27 — 25,22) labiau nei vyrams (16,1 proc.) (95 proc. Pl 12,22
— 20,55) vartoti probiotikus pasitlé vaistininkas. Taip pat moterys (21,3 proc.) (95 proc. Pl 17,50
— 25,48) dazniau probiotikus vartoja, nes taip uztikrinama mazesné $alutiniy antibiotiky vartojimo

reiskiniy tikimybé, tuo tarpu vyrams (17,1 proc.) (95 proc. P1 13,11 — 21,64) labiau nei moterims
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(9,4 proc.) (95 proc. Pl 6,84 — 12,55) probiotikus vartoti rekomendavo visuomenés sveikatos
specialistas. Taciau probiotiky dazniausia vartojimo priezastis tiek vyry (50,2 proc.) (95 proc. Pl
44,51 — 55,82), tick motery (39,6 proc.) (95 proc. 34,92 — 44,44) tarpe yra ta, jog vartoti nurodé
gydytojas.

37 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, dél kokiy priezasCiy vartojami
probiotikai

LYTIS
Dél kokiy prieZasciy vartojate Vaikinai (n=299) | Merginos (n = 404)

probiotikus? Abs. sk. Proc. | Abs.sk. Proc.
Taip nurodé gydytojas 150 50,2 160 39,6
Pasiulé vaistininkas 48 16,1 85 21,0
Mazesné Salutiniy antibiotiky vartojimo 37 12,4 86 21,3
reiSkiniy tikimybé
Jau atsiradusiy S$alutiniy reiskiniy dél 13 4.3 35 8,7
antibiotiky vartojimo, mazinimas
Rekomendavo visuomenés sveikatos 51 17,1 38 94
specialistas

(x?= 27,039, L. = 4, p=0,001)

Vertinant respondenty atsakymus | klausimg ,,Dél kokiy priezasciy vartojate
probiotikus? “, matyti, jog pagrindiné priezastis visuose fakultetuose, nes taip nurodé gydytojas:
MF — 38,2 proc., KF — 47,5 proc., TF — 47,0 proc. Medicinos fakultete didesné dalis (23,2 proc.)
probiotikus vartoja dél mazesnés Salutiniy antibiotiky vartojimo reiskiniy tikimybés nei
Komunikacijos fakultete (14,5 proc.) bei Teisés fakultete (14,4 proc.). KF daugiau respondenty
vartoja, nes taip pasitilé vaistininkas (18,6 proc.), nei MF (21,1 proc.) ir TF (16,9 proc.).

38 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fakulteta, pagal tai, dél kokiy priezas¢iy vartojami
probiotikai

FAKULTETAS
Dél kokiy Medicinos Komunikacijos Teisés
prieZasciy (n =246) (n =221) (n=236)
vartojate Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
probiotikus?
Taip nurodé 94 38,2 105 47,5 111 47,0
gydytojas
Pasiulé 52 21,1 41 18,6 40 16,9
vaistininkas
Mazesné Salutiniy 57 23,2 32 14,5 34 14,4
antibiotiky
vartojimo
reiSkiniy tikimybé
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Jau atsiradusiy 21 8,5 10 45 17 7,2
Salutiniy reiskiniy
del antibiotiky
vartojimo,
mazinimas

Rekomendavo 22 8,9 33 14,9 34 14,4
visuomeneés
sveikatos

specialistas

(x?=18,054, 1.1=8, p=10,021)

Respondentams buvo pateiktas klausimas ,,Is kur respondentai Zino apie teigiamg
probiotiky naudq sveikatai?“. Matyti (36 pav.), jog 45,5 proc. tyrimo apklausos dalyviy
informacijg apie probiotiky nauda sveikatai suzinojo i§ gydytojo, 27,2 proc. nurode¢, jog suzinojo
1§ vaistininko, 17,4 proc. teige, kad suzinojo i§ Ziniasklaidos/reklamos, 7,4 proc. suZinojo i$

visuomenés sveikatos specialisto, 2,6 proc. nurodé kitus informacijos $altinius.

17,4 proc.

2,6 proc. Y .
’ | IS gydytojo
45,5 proc. gvaytol

7,4 proc. IS vaistininko

IS visuomenés sveikatos
specialisto

m I$ Ziniasklaidos/reklamos

H Kita

27,2 proc.

36 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, i$ kur respondentai zino apie teigiamg probiotiky
naudg sveikatai

Analizuojant, kaip Zinios apie probiotiky vartojimo naudg pasiskirsté vyry ir motery
grupése, matyti, jog gautas statitiSkai reik§Smingas skirtumas p = 0,047, kuris rodo, jog vyrai labiau

(32,4 proc.) nei moterys (23,3 proc.) apie probiotiky teigiamg naudg suzino i§ vaistininko.
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39 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lytj, pagal tai, i$ kur respondentai zino apie teigiama
probiotiky naudg sveikatai

LYTIS
IS kur suZinojote apie probiotiky Vaikinai (n=299) Merginos (n = 404)

teigiama naudg Zmogaus sveikatai? Abs. sk. Proc. Abs.sk. Proc.
I§ gydytojo 134 448 186 46,0
I$ vaistininko 97 32,4 94 23,3
IS visuomenés sveikatos specialisto 17 5,7 35 8,7
IS Ziniasklaidos/reklamos 45 15,1 77 19,1
Kita 6 2,0 12 3,0

(x2= 9,654, 1.1 = 4, p = 0,047)

Vertinant rezultatus, kokias tendencijas atspindi studenty pasirinkimas vertinant
atsakymus fakultetuose apie tai, i$ kur jie Zino apie teigiamg probiotiky nauda sveikatai, gautas
statistiSkai reikSmingas skirtumas (p= 0,001). Skirtumas rodo, jog Medicinos fakulteto studentai
reciau nei Komunikacijos ir Teisés fakultety studentai informacijg apie teigiamag probiotiky nauda
sveikatai gauna i§ vaistininko (MF — 19,1 proc., KF — 31,2 proc., TF — 31,8), ta¢iau Medicinos
fakulteto studentai nurodo, jog jie dazniau nei Teisés ir Komunikacijos fakultety studentai
informacijg apie probiotiky nauda gauna i$ ziniasklaidos (MF — 20,3, KF — 14,9, TF — 16,5) bei
visuomenés sveikatos specialisto (MF - 13 proc., KF — 6,8 proc., TF — 2,0 proc. ).

40 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fakultetg, pagal tai, i$ kur respondentai Zino apie
teigiama probiotiky nauda sveikatai

IS kur suZinojote apie FAKULTETAS

probiotiky teigiama Medicinos Komunikacijos Teisés
nauda Zmogaus (n =246) (n=221) (n=236)
sveikatai? Abs. sk. | Proc. Abs. sk. Proc. | Abs.sk. | Proc.
I3 gydytojo 117 47,6 90 40,7 113 479
IS vaistininko 47 19,1 69 31,2 75 31,8
IS visuomenés 32 13,0 15 6,8 5 2,1
sveikatos specialisto

I8 Ziniasklaidos 50 20,3 33 14,9 39 16,5
/reklamos

Kita 0 0,0 14 6,3 4 1,7

(x*>=51,549, I.I = 8, p =0,001)

Tyrimo rezultatai rodo, jog jog didzioji dauguma (61,7 proc.) tyrimo dalyviy nurode¢,

jog jiems nepakanka Ziniy apie antibiotiky ir probiotiky vartojima. 38,3 proc. teige, jog jiems

pakanka Ziniy apie antibiotiky ir probiotiky vartojima.
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38,3 proc.

B Taip = Ne

61,7 proc.

37 pav. Respondenty pasiskirstymas pagal tai, ar jiems pakanka ziniy apie antibiotiky ir
probiotiky vartojima

Vertinant rezultatus vyry ir motery grupése, ar jiems pakanka ziniy apie antibiotiky
ir probiotiky vartojimg, nustatyta, kad néra reikSmingo skirtumo tarp grupiy (p = 0,396), nes
didzioji dauguma respondenty tiek vyry (63,5 proc.), tiek motery (60,4 proc.) vienodai pasirinko
atsakyma ,,ne . Atsakyma ,,taip “ pasirinko 36,5 proc. vyry ir 39,6 proc. motery.

41 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal lyti, ar jiems pakanka Ziniy apie antibiotiky ir
probiotiky vartojima

LYTIS
Ar Jums pakanka Ziniy apie antibiotiky | Vaikinai (n=299) | Merginos (n = 404)
ir probiotiky vartojimg? Abs. sk. Proc. | Abs.sk. Proc.
Taip 109 36,5 160 39,6
Ne 190 63,5 244 60,4

(x*=0,721,1.1=1, p = 0,396)

Analizuojant, kaip pasiskirste studenty nuomon¢ fakultetuose, ar jiems pakanka Ziniy
apie antibiotiky ir probiotiky vartojima matyti, jog gautas statistiskai reik§mingas skirtumas (p =
0,036). Nustatyta, kad Medicinos fakulteto studentai palyginus su Komunikacijos ir Teisés
fakulteto studentais turi daugiau ziniy apie probiotiky vartojimg (MF — 44,7 proc., KF — 34,8, TF
— 34,7 proc.); Medicinos fakulteto studentai palyginus su kitais fakultetais nurodo, kad jiems
maziau nei kitiems biidinga neZinoti apie antibiotikus ir probiotikus (MF — 55,3 proc., KF — 65,2

proc., TF — 65,3 proc.).
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42 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal fakulteta, ar jiems pakanka Ziniy apie antibiotiky ir

probiotiky vartojima
FAKULTETAS
Ar Jums pakanka Medicinos Komunikacijos Teisés
Ziniy apie (n =246) (n =221) (n=236)
antibiotiky ir Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc. Abs. sk. Proc.
probiotiky
vartojima?
Taip 110 44,7 77 34,8 82 34,7
Ne 136 55,3 144 65,2 154 65,3
(x*=6,667, 1.1=2, p = 0,036)
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8. REZULTATU APTARIMAS

Vilniaus universiteto Medicinos, Komunikacijos ir Teisés fakultety studentai nurode¢,
jog antibiotikus vartojo daugiau nei trys ketvirtadaliai (77,5 proc.) per pastaruosius metus. Dazniau
nei 3 kartus per metus vartojo beveik ketvirtadalis (21,3 proc.) apklaustyjy.

Labai panasiis tyrimo rezultatai buvo gauti LSMU ligoninés Kauno kliniky
Centrin¢je konsultacingje poliklinikoje atliktame tyrime “Antibiotiky vartojimo virSutiniy
kvépavimo taky infekcijy gydymui ypatumai: visuomenés ziniy ir savigydos jvertinimas” [30].

Toks pats rezultatas gautas ir d¢l dazniausiai vartojamo antibiotiko abiejuose
tyrimuose. Ir VU fakultety studentai (49,6 proc.), ir LSMU ligoninés Kauno kliniky Centrinés
konsultacinés poliklinikos tyrimo respondentai (39,6 proc.) nurodo, kad dazniausiai vartoja
amoksiciling [30].

Taip pat Siuose tyrimuose beveik ketvirtadalis (18,5 proc.) VU MF, KF ir TF
apklaustyjy studenty ir beveik trec¢dalis (32,6 proc.) LSMU ligonin¢s Kauno kliniky Centrinés
konsultacinés poliklinikos respondenty nurodé¢, kad neatkreipia démesio kokius antibiotikus
vartoja [30].

Gautus rezultatus lyginant su Higienos instituto ,Lietuvos gyventojy savigydos
antibakteriniais vaistais ir ziniy apie juos jvertinimas® tyrimo rezultatais pastebéta, kad Vilniaus
universiteto Medicinos, Komunikacijos ir Teisés fakultety studentai taip pat dazniausiai
antibiotikus vartojo virSutiniy kvépavimo taky ligoms gydyti [29].

Pagal tyrimo duomenis nustatyta, kad tiek Vilniaus universiteto Medicinos,
Komunikacijos ir Teisés fakultety studentai, tiek Higienos instituto tyrimo respondentai
antibiotikus vartoja savigydos tikslais. Atitinkamai 33,7 proc. i§ kuriy daznai tai daro 11,4 proc.,
likusieji nurodo, kad tik kartais ir 14,6 proc. [29].

Gautus rezultatus apie respondenty Zinias apie probiotiky vartojimg ir jy nauda
sveikatai lyginant su Kauno technologijy universiteto Mitybos instituto tyrimo duomenis, galime

teigti, jog daugumai apklaustyjy Siy ziniy neuztenka [39].
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9. ISVADOS

1.  Tyrimo rezultatai rodo, jog didzioji dalis Vilniaus universiteto Medicinos,
Komunikacijos ir Teisés fakultety studentai (56,2 proc.) antibiotikus vartoja retai (0-2 kartai per
metus). Paskutinius dvejus metus néra vartoj¢ antibiotiky 22,5 proc. studenty. Nustatyta, kad
vyrams (30,1 proc.) labiau nei moterims (14,9 proc.) biidinga dazniau (daugiau nei 3 kartai per
metus) vartoti antibiotikus. Dazniausiai studentai antibiotikus vartoja susirge virSutiniy kvépavimo
taky ligomis.

2.  Didzioji dalis respondenty (66,3 proc.) nurodé, jog antibiotiky be gydytojo
paskyrimo nevartoja. ,,Kartais“ vartojan¢iy buvo daugiau vyry nei motery. Nustatyta, kad
Komunikacijos fakultete daugiau nei Medicinos ir Teisés fakultetuose yra ,kartais* vartojanciy
antibiotikus be gydytojo paskyrimo respondenty.

3. Dauguma respondenty (54,1 proc.) nurodé, jog probiotikus vartoja daznai (daugiau
nei 3 kartus per metus). Didesné dalis motery nei vyry probiotikus vartoja daznai. Dazniausia
vartojimo prieZastis gydytojo paskyrimas (44,1 proc.). Moterys labiau nei vyrai vartoja
probiotikus, nes taip uztikrinama mazesné Salutiniy antibiotiky vartojimo reiskiniy tikimybé (21,3
proc.).

4. Tyrimo rezultatai rodo, jog didzioji dauguma (61,7 proc.) tyrimo dalyviy nurodé,

kad jiems nepakanka Ziniy apie antibiotiky ir probiotiky vartojima.
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10. PASIULYMALI

1. Nacionalinio visuomenés sveikatos centro prie SAM Uzkreciamyjy ligy valdymo skyrius
1 savo metinius veiklos planus turéty jtraukti mokomosios prevencinés medziagos
paruosimg apie ligas dél kuriy dazniausiai vartojami antibiotikai, kad taip biity galima

sumazinti sergamuma, o to pasekoje antibiotiky vartojima.

2. Visuomenés sveikatos biurai turéty paruosti ir iSplatinti lankstinukus apie probiotikus, jy

vartojimg ir teikiamg nauda sveikatai.
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Gerb. Respondente,

esu Vilniaus Universiteto Medicinos fakulteto studenté. Atlieku tyrimgq, kuriuo siekiu jvertinti

Antibiotiky ir probiotiky vartojimo ypatumus tarp studenty. Anketa yra anoniminé, o duomenys

bus panaudoti tik tyrimo tikslais. PaZymékite X Jums labiausiai tinkamq atsakymgq, o kur reikia,

jrasykite savo atsakymo variantg.

Fakultetas

Kursas.....

1. Ar daznai tenka vartoti antibiotikus?

o

O

O

Daznai (daugiau kaip 3 kartai per metus)
Retai (0 — 2 kartai per metus)

Paskutinius dvejus metus nesu vartojes/usi antibiotiky.

2. Dél kokiy priezas¢iy dazniausiai vartojate antibiotikus?

o

o

o

Virsutiniy kvépavimo taky uzdegimas (sinusitas, angina, laringitas)

Apatiniy kvépavimo taky uzdegimas (bronchitas, plauciy uzdegimas)

Slapimo taky ir organy uzdegimas (3lapimo piislés uzdegimas, inksty uzdegimas,
prostatos uZzdegimas)

Po chirurginés intervencijos

Po odontologiniy procediiry

Kity vidaus organy uzdegimas (skrandzio uzdegimas ir kt.)

Odos liauky uzdegimas (abscesas, furunkulas, votis)

Kita (jrasyti).........

3. Kas dazniausiai paskiria antibiotikus?

o

O

o

Seimos gydytojas
Kitos srities gydytojas — specialistas
Odontologas
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4. Ar vartojate antibiotikus savavaliSkai (be gydytojo ar kito specialisto paskyrimo)?

o Taip
o Ne
o Kartais

5. Antibiotikus vartojate:
o Tiksliai kaip nurodé¢ gydytojas
o Pageré¢jus savijautai antibiotiky vartojima nutraukiate
o Suvartojate visg paskirtg antibiotiky kursa, bet nesilaikote tiksliy vartojimo

instrukcijy

6. Kokios formos antibiotikus dazniausiai tenka vartoti:
o Tabletes/ kapsules
o Suspensijas

o Injekcijas

7. Vartojant geriamus antibiotikus, kokiu skys¢iu juos uzgeriate?
o Vandeniu
o Sultimis

o Gazuotais gérimais

o Arbata
o Kava
o Pienu

o Energiniais gérimais

o Alkoholiniais gérimais

8. Ar vartojant antibiotikus tabletémis/ kapsulémis jas:
o Nuryjate nekramtant
o Sukramtote arba sutrinate tablete iki milteliy
o ISardote kapsulg ir atskirai suvartojate jos turinj

o Tirpinate tablet¢ vandenyje ar kitame skystyje

9. Kokius antibiotikus dazniausiai tenka vartoti?
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o Amoksicilinas (Ospamox, Amoxil)

o Amoksicilinas su klavulanine riigStimi (Augmentin, Medoclav, Amoksiklav)
o Fenoksimetilpenicilinas (Ospen)

o Klaritromicinas (Klerimed, Klacid)

o Doksicilinas (DoxycyclinTC, Doxitin)

o Ciprofloksacinas (Ciprinol, Ciprofloksacin Actavis)

o Cefuroksimas (Zinnat, Xorimax, Axetine)

o Cefadroksilis (Duracef, Biodroxie)

o Nitrofurantoinas (Furadonin)

o Kita (jrasyti).........

o Niekada neatkreipiu démesio

10. Ar vartojant antibiotikus esate patyre Salutiniy poveikiy?
o Taip
o Ne

11. Ar esate susidiires su infekcijos atsparumu konkreciam antibiotikui (ar yra teke keisti
vieng antibiotikg kitu, nes pastarasis nebeveiké ar nesuteiké pageidaujamo rezultato)?
o Taip

o Ne

12. Ar vartojate probiotikus ?
o Daznai (daugiau nei 3 kartus per metus)

o Retai (0-2 kartai per metus)

13. Ar vartojate probiotikus kartu su antibiotikais?
o Taip
o Ne

o Nevisada

14. Kas dazniausiai rekomenduoja probiotiky vartojimag?

o Gydytojas
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Vaistininkas

Seimos nariai/ draugai
Paties asmeninis sprendimas
Kita

15. Kada dazniausiai vartojate probiotikus?

o

o

©)

o

Kartu su antibiotikais
Po antibiotiky vartojimo
Kartu su antibiotikais ir dar kurj laikg po jy vartojimo

Kiekvienu atveju skirtingai

16. Kokios formos probiotikus dazniausiai vartojate?

O

O

o

Geriamas tabletes/kapsules
Kramtomas tabletes
Miltelius

Lasiukus

Kiekvienu atveju skirtingai

17. Kokio tipo probiotikus daZniausiai renkatés?

o

o

o

Probiotikus (,,gerosios bakterijos*)

Prebiotikus (maistinés medziagos ,,gerosioms bakterijoms*)

Simbiotikus (probiotikai kartu su simbiotikais)

Saccharomyces boulardii (mieliagrybis, pasizymintis probiotinémis savybémis)
ISbandytos jvairios riisys

Niekada neatkreipiau démesio

18. D¢l kokiy priezasciy vartojate probiotikus?

O

o

o

Taip nurodé¢ gydytojas

Pasiiilé vaistininkas

Mazesné Salutiniy antibiotiky vartojimo reiskiniy tikimybeé

Jau atsiradusiy Salutiniy reiskiniy dél antibiotiky vartojimo mazinimas/slopinimas
(viduriavimas, pilvo pitimas ir kt.)

Rekomendavo visuomenés sveikatos specialistas



70

19. IS kur suzinojote apie probiotiky teigiama naudg zmogaus organizmui?
o I8 gydytojo
o I8 vaistininko
o I8 visuomenés sveikatos specialisto
o IS ziniasklaidos/reklamos

o Kita (jrasyti)......

20. Kaip galvojate, ar Jums pakanka ziniy apie antibiotiky ir probiotiky racionaly vartojimg?
o Taip
o Ne

Dékoju uz atsakymus!
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