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SANTRAUKA

Vida Usciliené, Raselé Vezeviciené. Magistro baigiamasis darbas/ mokslinis vadovas:
lekt. dr. Kristina Garuoliené; Vilniaus Universitetas, Medicinos fakultetas, Patologijos,
teismo medicinos ir farmakologijos katedra. — Vilnius.

Magistrinio darbo tema: Vaistininky ir pacienty naudojami farmacinés informacijos
Saltiniai.

Darbo tikslas: Istirti ir jvertinti vaistininky ir pacienty naudojamus farmacinés
informacijos Saltinius.

UZdaviniai: 1. Apzvelgti farmacinés informacijos prieinamuma vaistininkams bei
pacientams. 2. Nustatyti visuomenés vaistinése dirbanciy vaistininky naudojamus farmacinés
informacijos S$altinius. 3. I$siaiSkinti, kokiais farmacinés informacijos $altiniais naudojasi
visuomengs vaistinése besilankantys pacientai.

Metodika: Empirinis analizés metodas — tyrimui pasirinktas atsitiktinés anoniminés
apklausos metodas. Atliktos dvi anketinés apklausos, kuriy metu apklausta 215 farmacijos
specialisty bei 335 visuomenés vaistinéje besilankantys pacientai. Gauti rezultatai apdoroti ir
Ju statistiné duomeny analizé atlikta IBM SPSS Statistics programinio paketo 24.0 pagalba.

Rezultatai: Nustatyta, kad didzioji dalis 43,7 proc. farmacijos specialisty savo darbo
vietoje dazniausiai naudojasi trimis farmacinés informacijos S$altiniais. 74,4 proc.
respondenty naudojasi atsakingy valstybiniy institucijy pateikta oficialia informacija, 70,2
proc. — specialistams skirtomis specializuotomis internetinémis svetainémis, 57,7 proc. —
jmones, kurioje dirba, turimomis duomeny bazémis. Dauguma farmacijos specialisty,
gilindami savo profesines zinias, nuolat domisi moksliniais tyrimais pagrjsta informacija
apie vaistus ir ja pasitiki. Dazniausiai farmacinés informacijos iesko: 74,0 proc. apklaustyjy
— internetiniuose tinklalapiuose, 72,6 proc. — moksliniuose zurnaluose, 45,6 proc. —
dalyvauja mokslinése konferencijose. Kaip lengviausiai prieinamus Saltinius apie vaistus
89,8 proc. respondenty nurodé internetinius tinklalapius, 85,1 proc. — farmaciniy kompanijy
organizuojamus seminarus. Kaip sunkiausiai prieinamus 67,9 proc. apklaustyjy jvertino
specializuotas duomeny bazes, 57,2 proc. — bibliotekose sukaupta moksling informacija.

Tyrimo rezultatai parodé, kad 42,7 proc. apklausoje dalyvavusiy pacienty, ieskodami
informacijos apie vaistinius preparatus, dazniausiai naudojasi trimis informacijos Saltiniais.
Kaip lengviausiai pasiekiamus informacijos Saltinius 66,3 proc. respondenty jvertino
farmacijos specialista, 57,6 proc. apklaustyjy — Iinterneta, 23,9 proc. — draugus, ir

artimuosius. Tarp pacienty dazniausiai naudojamy farmacinés informacijos Saltiniy ir ty



Saltiniy pasiekiamumo vertinimo nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas (p<0,05). 85,1
proc. pacienty labiausiai pasitiki vaistininko patarimais, 84,2 proc. — gydytojo konsultacija.
34,0 proc. atsakiusiyjy internetg vertina kaip patikimg informacijos Saltinj, o 29,6 proc. kaip
nepatikimg. Tarp Saltiniy, kuriuos pacientai dazniausiai naudoja farmacinei informacijai
gauti ir ty Saltiniy patikimumo vertinimo, nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas
(p<0,05).

ISvados:

Farmacijos specialistai, gilindami profesines Zinias, objektyvios ir nesaliskos informacijos
apie vaistus dazniausiai ieSko internetiniuose tinklalapiuose, skaito mokslinius Zzurnalus,
dalyvauja konferencijose. Sunkiausiai informacija pavyksta gauti specializuotose duomeny
bazése, lengviausiai — internetiniuose tinklalapiuose ir farmaciniy kompanijy organizuo-
jamuose seminaruose. Specialistai supranta farmacinés informacijos suteikimo svarbg j
vaisting atéjusiam pacientui.

DidZioji dalis pacienty, tarp jy ir tie, kurie gydosi savo nuoziiira, jsitiking, kad neturi
pakankamai informacijos, pasirinkdami vaistinius preparatus. Dazniausiai gyventojai
pagalbos dél vaisty vartojimo kreipiasi | farmacijos specialista, kurj laiko lengviausiai
pasiekiamu informacijos Saltiniu, taip pat ir patikimiausiu, kaip ir gydytojo konsultacija. Tie,
kurie nori greitai ir bet kuriuo metu surasti norimg informacija, pasirenka interneta, dél kurio

patikimumo kartais iSkyla abejoniy.



SUMMARY

Final master thesis of Vida Uscilien¢, Raselé Vezeviciené/ research supervisor: dr.
Kristina Garuoliené; Vilnius University, Faculty of Medicine, Department of Pathology,
Forensic Medicine and Pharmacology — Vilnius

Topic of the master thesis: The Research Pharmaceutical Information Sources used by
Pharmacists and Patients.

Goal of the work: to research and assess the sources of pharmaceutical information used
by pharmacists and patients.

Tasks: 1. To review the availability of pharmaceutical information to pharmacists and
patients. 2. To determine the sources of pharmaceutical information used by pharmacists
working at social pharmacies. 3. To ascertain the sources of pharmaceutical information used
by patients coming to social pharmacies.

Methodology: Empirical analytical method — the method of the random anonymous
survey was chosen for the research. Two questionnaire surveys were performed, 215
pharmaceutical specialists and 335 patients coming to social pharmacies were surveyed. The
obtained results were processed and their statistical data analysis was performed by using the
IBM SPSS Statistics programme package 24.0.

Results: It was determined most pharmaceutical specialists — 43,7% — used three sources
of pharmaceutical information mainly in their place of work. 74,4% respondents used the
official information provided by the national authorities, 70,2% — specialized websites for
specialists. 57,7% — databases of the company they worked for. Most pharmaceutical
specialists improved their professional knowledge, were constantly interested in
scientifically-based information and trusted it. They looked for pharmaceutical information
mostly: 74,0% respondents — in websites, 72,6% - in scientific magazines, 45,6%
participated in scientific conferences. Indicating the most available sources about
medicaments, 89,8% respondents referred to websites, 85,1% — to seminars organized by
pharmaceutical companies. Indicating the least available sources, 67,9 per cent respondents
assessed specialized databases, 57,2% — scientific information accumulated in libraries.

The results showed 42,7% patients coming to social pharmacies mostly used three sources
of information in order to find information about medical preparations. Indicating the most
available sources of information, 66,3% respondents assessed a pharmaceutical specialist,
57,6% — the internet, 23,9% — friends and close people. A statistically significant relation

was determined between the sources of pharmaceutical information mostly used by patients



and assessment of availability of those sources (p<0,05). 85,1% cent patients trusted a
pharmacist’s advice, 84,2% — a doctor’s consultation. Indicating the reliability of the
internet, 34,0% respondents assessed the internet as a reliable source of information, 29,6%
— as an unreliable one. A statistically significant relation was determined between the
sources of pharmaceutical information used by patients and assessment of reliability of those
sources (p<0,05).

Conclusions:

Pharmaceutical specialists improving their professional knowledge mostly look for
objective and impartial information about medicaments in websites, read scientific
magazines or participate in conferences. The most difficult way to find information is
specialized databases and the easiest way is online websites. Specialists understand the
importance of provision of pharmaceutical information to the patient that comes to the
pharmacy.

Most patients including those, who choose self-treatment, are sure they do not have
enough information about the choice of pharmaceutical preparations. Most residents apply to
the pharmaceutical specialist for help in relation with the use of medicaments because they
think he/she is the easiest available source of information; moreover, he/she is the most
reliable one like the doctor’s consultation. Those, who want to find desirable information
quickly and any time, choose the internet, but sometimes there are doubts about its
reliability.



SANTRUMPOS

EF — Europos farmakopéja

ES — Europos Sajunga

FI — Farmacijos jstatymas

GVP — gera vaistiniy praktika

LMB — Lietuvos medicinos biblioteka

LR — Lietuvos Respublika

LSMU — Lietuvos sveikatos moksly universitetas
SPSS — Statistical Package for the Social Science (Statistiniy duomeny apdorojimo
kompiuteriné programa).

PIL — pakuotés informacinis lapelis

VMVT — Valstybiné maisto ir veterinarijos tarnyba
VLK — Valstybiné ligoniy kasa

VVKT - Valstybiné vaisty kontrolés tarnyba



IVADAS

Problemos aktualumas

Tobul¢jant technologijoms, pleciantis ziniasklaidos priemoniy tinklui, iSaugo pacienty
noras gauti ziniy apie sveikata, ligy gydyma ir vaisty vartojimg. Labai svarbu, kad
pasirinktas farmacinés informacijos $altinis biity nesaliskas, objektyvus, moksliniais tyrimais
pagristas, suteikty galimybe jsigyti tinkama, saugy, kokybiSka vaistg ir patenkinty paciento
lukescius.

Farmacijos specialistas turi disponuoti mokslinémis Ziniomis apie vaistinius preparatus,
suteikdamas teisingg ir reikalingg farmacing informacija pacientui. Vaistininkas turi turéti
patogia prieiga prie patikimy informacijos $altiniy ir pakankamus jgiidzius jais tinkamai
naudotis.

Informacija vaidina svarby vaidmen; Siuolaikiniame gyvenime. Ji daro jtakg priimant
sprendimus dél gydymosi, vaistiniy preparaty pasirinkimo ir vartojimo.

Visuotiné zmogaus teisiy deklaracija [1] skelbia, jog kiekvienas gyventojas turi teis¢
ieSkoti dominancios informacijos ir jos gauti.

,Informacija (lot. informatiko — iSaiSkinimas, prane$imas). Mokslinés, visuomeningés,
politinés, techninés zinios, perduodamos vieny asmeny kitiems zodziu, rastu ar Ziniasklaidos
priemonémis (per spauda, radija, televizijg, kompiuteriy tinklus)* [2].

Vartotojo apsauga ir farmaciniy Saltiniy prieinamumu aktyviai ripinamasi ir Europos
Sajungoje: Europos Parlamento ir Tarybos reglamente Nr.282/2014 numatyta, kad pacientui
turi buti suteikiama galimybé gerinti sveikatos raStinguma, kontroliuoti savo sveikatos
priezilirg, uzkirsti kelig ligoms ir priimti sprendimus, pagristus patikima informacija.
Pagerinti sveikatos prieZiiiros skaidrumg ir patikimos, nepriklausomos informacijos
prieinamumg [3].

Vaistininkas turi gerai iSmanyti vaisty farmakologines savybes, sauguma, veiksminguma,
racionaly vartojimg, turéti pakankamai ziniy teisés, sveikatos apsaugos srityje, sugebéti
surasti patikimos informacijos, ja jvertinti, susisteminti ir profesionaliai pateikti Zmogui.
Kartais pacientai farmacing informacija gauna ne i§ kvalifikuoty specialisty, o i§ visuomenés
informavimo priemoniy.

Gebéjimas sagmoningai atsirinkti farmaciné€s informacijos Saltinius — vienas 1§ svarbiausiy
pacienty uzdaviniy. Pasitelkiant kritinj mastymg, svarbu suvokti, kad kity pateikiama

nuomoné ar poziiiris néra objektyvis, moksliSkai pagristi jrodymai.



Sia tema norima atskleisti farmacinés informacijos svarba, patikimuma, prieinamuma bei
pateikimg vaistininkams ir pacientams. Teisingai jvertintas ir pasirinktas farmacinés
informacijos Saltinis uztikrina saugy ir racionaly vaisty vartojima.

Pagrindinés darbo hipotezés:

. lengviausiai prieinami $altiniai — maziausiai patikimi (pvz.: reklama, artimyjy
ir draugy nuomon¢)

. sunkiausiai prieinami informacijos $altiniai — patikimiausi (pvz.: moksliniai
straipsniai, specializuotos duomeny bazés)

. vaistininko teikiama farmaciné paslauga — lengvai prieinamas ir patikimas
farmacinés informacijos $altinis

. farmacijos specialistas pats turi turéti patikimus ir lengvai prieinamus
informacijos $altinius.

Darbo tikslas. Istirti ir jvertinti vaistininky ir pacienty naudojamus farmacinés
informacijos Saltinius.

Darbo uZdaviniai:

1. Apzvelgti farmacinés informacijos prieinamumg vaistininkams bei pacientams.

2. Nustatyti visuomenés vaistinése dirbanc¢iy vaistininky naudojamus farmacinés

informacijos Saltinius.

3. ISsiaiskinti, kokiais farmacinés informacijos Saltiniais naudojasi visuomenés

vaistinése besilankantys pacientai.



1. DARBO TIKSLAS IR UZDAVINIAI

Objektas: Vaistininky ir pacienty naudojami farmacinés informacijos $altiniai.
Darbo tikslas: Istirti ir jvertinti vaistininky ir pacienty naudojamus farmacinés
informacijos Saltinius.
Darbo uzdaviniai:
1. Apzvelgti farmacinés informacijos prieinamumg vaistininkams bei pacientams.
2. Nustatyti visuomenés vaistinése dirbanéiy vaistininky naudojamus farmacinés
informacijos Saltinius.
3. I8siaiSkinti, kokiais farmacinés informacijos Saltiniais naudojasi visuomenés

vaistinése besilankantys pacientai.
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2. LITERATUROS APZVALGA

2.1. Informacijos ir informacijos $altinio samprata

Informacija — tai Zinios, kurios surenkamos, saugomos ir perduodamos. Saltinis — pradiné
informacija ,,i§ patikimy (pirmyjy) Saltiniy™ [4]. Informacijos Saltiniai gali buti zodiniai,
raSytiniai, vaizdiniai, interaktyvas [2].

Kaip teigiama ,,Vaistininko vadove® [5] gauséjant medicininés informacijos, spartéjant
technologijoms, didé¢ja informacijos Saltiniy prieinamumas. Atsizvelgiant | informacijos
originaluma, Saltiniai gali biiti pirminiai, antriniai ir tretiniai [6].

Pirminiai $altiniai: moksliniai straipsniai, tezés, konferencijos, ataskaitos.

Antriniuose $altiniuose yra analizuojama informacija i§ pirminiy Zaltiniy. Si informacija
gali biiti kei¢iama, pertvarkoma, daromos santraukos.

Antriniai $altiniai: Straipsniy ir Zzurnaly perziiiros, Vvadovéliai, duomeny rinkiniai,
straipsniy rodyklés, duomeny baziy santraukos ar citatos.

Tretiniai Saltiniai — tai atrinkta ir susisteminta informacija i$ pirminiy ir antriniy Saltiniy.

Tretiniams Saltiniams priskiriama: enciklopedijos, argumentais paremtos knygos,
biblioteky baziy puslapiai, vadovéliai, straipsniai, duomeny bazés.

Susistemintg ir atrinktg informacija apie tam tikras ligas ir vaistus farmacijos specialistai
naudoja i8 tretiniy Saltiniy [6].

Europos Parlamento ir Tarybos direktyvoje [7] atskirtos sgvokos ,,informacija apie vaistg‘
ir ,,vaisty reklama“.

»Komisija, prireikus, pateikia pasiiilymus dé¢l informavimo strategijos sukiirimo, siekiant
uztikrinti auksStos kokybés, objektyvia, patikimg ir nereklaminio pobiidZzio informacijg apie
vaistus ir kitas gydymo priemones bei iSkelia klausimg dél informacijos S$altinio
atsakomybés® [7].

Lietuvos Respublikos farmacijos jstatyme [8] taip pat traktuojama, kad informacija apie
vaistg gali buti teikiama dviem budais, tai yra, kaip vaistiniy preparaty reklama ir kaip
farmaciné informacija. Sio jstatymo antras straipsnis nurodo, kad ,,farmaciné informacija —
bet kokia forma ir bet kokiomis priemonémis skelbiama ir platinama informacija apie
vaistinio preparato farmacines, klinikines ir farmakologines savybes, taip pat vaistiniy
preparaty kainas prekybos kataloguose ir kainorasciuose (jeigu juose néra teiginiy apie

vaistiniy preparaty savybes)* [8]. Farmaciné informacija apie vaistinius preparatus turi biiti
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nesaliska, moksliskai jrodyta, neklaidinanti ir nesudaryti saglygy pakenkti zmoniy sveikatai.
Tai yra farmacinés paslaugos, kuri privaloma kiekvienoje vaistinéje, dalis.

Vaistiniy preparaty reklamg [8] galima jvardinti kaip bet kokios informacijos apie vaistus
agitacinio pobudzio perdavimg vartotojui. Farmacijos jstatyme [8] yra apibréZiami vaistiniy
preparaty reklamai keliami reikalavimai ir standartai. Tokio pobuidzio informacija privalo
buti objektyvi, nesaliskai apibudinanti vaistinio preparato savybes, skatinanti sgmoningg ir
racionaly jo vartojima.

l.Spokiené¢ savo straipsnyje [9], vadovaudamasi Lietuvos Respublikos Farmacijos
jstatymu, pateikia reik§mingus informacijos apie vaistus skleidimo biidy skirtumus:

- Vaisty reklamos informacijos tikslas — tiesiogiai paveikti adresaty, siekiant
sukelti jo susidoméjimag preparatu, norg jsigyti ir vartoti. Taip sickiama
kryptingai didinti ir iSlaikyti vaisto paklausg. Jei reklamos jtaigumas ir
vizualizacija atitinka paciento ligos simptomus ir numatomus poreikius,
sukeliamas jsigijimo ir vartojimo interesas, jSigijimas ir vartojimas.

- Farmacinés informacijos tikslas — objektyviai skelbti oficialig informacija apie
vaistinio preparato savybes, neturint siekio paveikti vartotojo ar jy grupés
elgseng dél vaistinio preparato jsigijimo ir vartojimo. Tai tiesiog viesai
skelbiama informacija apie vaista, nenurodant konkretaus adresato.

Atskirti neSaliska informacija ir reklamg néra lengva, nes tokios medziagos vertinimas —

subjektyvus. Sudétinga suprasti, kada pateikta informacija interpretuojama kaip reklama.

2.2. Vaistininky farmacinés informacijos Saltiniai

2.2.1. Moksliniy tiriamyju darby apZvalga

Vaistininko misija — padéti zmonéms islikti sveikiems. Farmacinés paslaugos aspektais
Lietuvoje doméjosi J.Grincevicius. Savo daktaro disertacijoje [10] 2005 — 2007 m. analizavo
farmacinés informacijos Saltiniy prieinamumg vaistininko darbo vietoje. Kiekybinés
apklausos metu apklausta 351 farmacijos specialistas skirtinguose Lietuvos regionuose.
Nustatyta, kad visos darbo vietos yra kompiuterizuotos, vaisty zinynais naudojasi 85,8 proc.,
prieiga prie interneto turi 68,7 proc. respondenty. I§ tyrimo rezultaty galima spresti, kad
vaistininkams darbo vietoje sudarytos visos salygos naudotis Siais farmacinés informacijos

Saltiniais.
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S.Zehnder, M.Beutler, R.Bruppacher savo darbe [11] analizavo vaisty informacijos
Saltiniy poreikius ir jy naudojima visuomenés vaistinése. Buvo atlikta anketiné¢ apklausa
atsitiktinai atrinktose 223 (26%) vaistinése i§ visy, vokiskai kalbancios Sveicarijos dalies,
859 visuomenés vaistiniy. I$ viso 108 (48%) vaistininkai prane$é, kad oficialus Sveicarijos
vaisty informacinis vadovas tebéra populiariausias vaisty informacijos Saltinis, naudojamas
sprendziant visas su vaistais susijusias problemas. Internetas, kaip vaisty informacijos
Saltinis, yra ne toks svarbus, nors 88 proc. vaistiniy turi prieiga prie interneto. Klasikiniai
informaciniai vadovai (pvz., oficialus Sveicarijos vaisty informacinis vadovas) yra
naudojami daZniausiai, po to seka gamintojy, tgstinio Svietimo zurnaly ir vadovéliy teikiama
informacija. 10 proc. apklaustyjy nurodé daznai, o 30 proc. kartais besinaudojantys internetu
kaip informacijos Saltiniu. Tyrimo rezultatai rodo, kad dauguma vaistininky yra tik i§ dalies
patenkinti $iuo metu turimais vaisty informacijos S$altiniais. Internetas vis dar vaidina
nedidelj vaidmenj, sprendZiant su vaistais susijusias problemas kasdieningje praktikoje, nors,
del turimos infrastruktiiros, visuomenés vaistinés gali dazniau naudotis internetu.
Vaistininkams reikia daugiau tinklalapiy, pritaikyty jy poreikiams. Nustatyta, kad moksliné
informacija (ypac¢ internete) pateikta ne vokieciy, bet angly kalba, kelia problemy 43 proc.
vaistininky.

A.Raal, K.Fischer, A.Irs savo straipsnyje [12] analizavo Estijos sveikatos apsaugos
specialisty poreikj vaisty informacijai. Jie nagringjo vaisty informacijos Saltinius, taip pat
gydytojy bei vaistininky poreikj vaisty informacijai. | apklausg buvo jtraukta 2000 sveikatos
apsaugos specialisty, prenumeruojanciy vaisty informacijos biuletenj. Uzpildytus klausimy-
nus atsiunté 457 (23%) respondentai. Gydytojai sudaré 82 proc. grazinusiy anketas, o
vaistininkai — 18 proc. Respondentai nurodé labiausiai dominancias informacijos apie vaistus
sritis: farmakologinj vaisty veikimg, dozavimg, indikacijas ir kontraindikacijas. Specialisty
nuomone, sritys, apie kurias sudétingiausia rasti informacijos yra: vaisty sgveika su kitais
vaistais, vaisty vartojimas moterims néstumo ir zindymo laikotarpiu bei vyresnio amziaus
zmonems. Respondenty dazniausiai naudojami ir nurodyti kaip svarbiausi informacijos apie
vaistus Saltiniai: duomeny baziy kompendiumas' ,Pharmaca Estica“ — 72,7 proc.
specialistams skirti zinynai — 49,1 proc. medicinos mokslo zurnalai — 29,8 proc.
konferencijos — 24,4 proc. ir vaisty gamintojy atstovai — 24,2 proc. Didzioji dalis — 65,4
proc. respondenty nurodé, kad vaisty gamintojai suteiké daugiausia informacijos apie vaisty

farmakologinj veikimg, 62,8 proc. — apie indikacijas, 57 proc. — apie dozavimg. 89 proc.

! Kompefidiumas [lot. compendium — sutrumpinimas], glaustas kurio nors mokslo ar tyrimo pagrindiniy
teiginiy iSdéstymas, santrauka.
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respondenty nurodé, kad wvaisty gamintojy suteikta informacija naudinga, o 88 proc.
respondenty pritaré nuomonei, jog Vaisty informacijos centras yra bitinas.

Singapiiro vaistininky naudojamus vaisty informacijos Saltinius savo darbe [13] nagrinéjo
PSJ Wong, Y Ko ir GE Sklar. Internetin¢je apklausoje dalyvavo ligoniniy ir bendruomeniy
vaistininkai, Singapiiro vaistiniy bendrijos nariai (n=570). Apklausg sudaré klausimai: apie
vaistininky demografija, kokj vaisty informacijos Saltinj jie daZzniausiai naudoja, kiek jie
patenkinti tuo vaisty informacijos Saltiniu ir kaip daznai jiems biidavo uzduodami jvairis
klausimai apie vaisty informacija. ] apklausg atsiliepé 156 (27,4%) vaistininkai.
Informacinius tekstus (reference texts), kaip dazniausiai naudojamg vaisty informacijos
Saltinj pasirinko 82,7 proc. respondenty, o 14,7 proc. — internetinius tinklalapius ar paieskos
sistemas. Apklausa parodé, kad 38 proc. respondenty daugiausia naudojasi Vaisty
informacijos zinynais, 22,5 proc. — Britanijos valstybiniu formuliaru. 34,1 proc. vaistininky,
paprastai gaudave vaisty informacijg i§ informaciniy teksty nurod¢, kad tekstai yra labai
iSsamds, 54,3 proc. — pakankamai i§samus. Tie, kurie pasirinko internetinius tinklalapius ar
paieskos sistemas — 69,6 proc., dazniausiai teigé, kad Sie $altiniai pakankamai i§samis 21,7
proc. — nepakankamai iSsamiis. Daugelis respondenty, maniusiy, kad jiems rasti bendra
vaisty informacijg Saltinyje pakankamai lengva (57,1%), teige, kad gauta informacija galima
pasitikéti.. Vis délto vaistininkai teigé, kad informacija i§ informaciniy teksty labiau
patikima nei i§ internetiniy tinklalapiy ar paieSkos sistemy. Daugelis respondenty (95,7%),
kurie naudojosi internetiniais tinklalapiais ar paieSkos sistemomis kaip pirminiu vaisty
informacijos Saltiniu, mané, kad gauta informacija galima pasitikéti. Mazdaug pusé
respondenty (48,8%), pasirinkusiy informacinius tekstus, galvojo, kad gauta informacija
visada galima pasitikeéti, o (51,2 %) teigé, kad informacija paprastai galima pasitikéti.

N.Jaradat ir W.Sweileh savo darbe [14] tyrinéjo Palestinos visuomenés vaistinéms skirtos
vaisty informacijos Saltinius ir poreikius, ypatingai akcentuojant naujy informaciniy
technologijy naudojimg. Bendruomeneés vaistinéms buvo iSdalinta anketa i§ penkiolikos
klausimy. Mazdaug i§ Simto penkiasdeSimties vaistiniy, kurios gavo anketa per An-Najah
universiteto vaistinés stazuotojus studentus, Simtas aStuoniolika vaistiniy ja uzpildé ir
grazino tyr¢jams. | anketa jéjo esminé informacija ir klausimai apie vaistininkams
prieinamus vaisty informacijos S$altinius bei daZniausiai bendruomenés vaistinéms
uzduodamus klausimus, susijusius su vaistais. Tyréjai nustaté, kad mazdaug devyniasdeSimt
procenty bendruomenés vaistininky remiasi Martindale ar Britanijos Farmakopé¢ja kaip

informaciniu vadovu, bet maziau kaip vienas procentas naudoja Kitus svarbius informacijos
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Saltinius, pvz., periodinius leidinius ar testinius Svietimo kursus. Kai kurios vaistinés
naudojasi kompiuteriy ir interneto paslaugomis. Trys dazniausiai bendruomenés vaistiniy
bibliotekose randami informaciniai vadovai buvo Martindale ar Britanijos Farmakopéja,
Goodman ir Gilman Farmakologiné terapijos bazé ir Katzung Bendroji ir klinikiné
farmakologija. Nors rezultatai parodé, kad 90 proc. bendruomenés vaistiniy turi farmacinius
informacinius vadovus, taciau daugelis vaistininky jais pasinaudoja tik retkaréiais. Viena i$
galimy priezasCiy yra kalbinis barjeras arba problemos stengiantis kuo greifiau susirasti
reikiamg informacija. Kiti tyrime nurodyti informacijos Saltiniai buvo: kompiuteris
(computer setup) (47%), prieiga prie interneto (29%), medicininé programiné jranga (6%),
periodiniai leidiniai ir Zurnalai (<1%) bei terapiniai naujienlaiskiai (<1%). Remdamiesi
tyrimo rezultatais, autoriai daro iSvada, kad Palestinos bendruomenés vaistinés, palyginti su
iSsivysCiusiy S$aliy vaistinémis, naudoja tradicinius ir ne pacius naujausius vaisty
informacijos Saltinius. Taip pat daroma iSvada, kad turi biti stiprinama ir kompetencija

naudotis informacijos $altiniais.

2.2.2. Vaistininko praktikoje naudojami teisés aktais reglamentuoti farmacinés

informacijos Saltiniai

Vaistininkas privalo gerai iSmanyti ne tik profesinés veiklos aspektus, bet ir grieztai
vadovautis tik farmacinei veiklai taikomais teisés akty reikalavimais. Remiantis LR
Farmacijos jstatymu [8], farmaciné veikla vykdoma pagal Geros vaistiniy praktikos
nuostatus [15], kaip farmaciné paslauga, vadovaujantis farmacinés ripybos principais.

Visuomenés vaistinéje, teikiant farmacing riipyba, butina pasinaudoti bendravimo ir
profesiniais jgiidZiais, farmacinés informacijos perdavimu, konsultuojant konkrety pacienta
jam priimtinu bei suprantamu badu.

Geros vaistiniy praktikos nuostatuose teigiama, kad atéjgs j vaisting pacientas privalo
gauti norimg farmacine informacija apie registruotus Lietuvos Respublikoje vaistinius
preparatus. Farmacijos specialistas, pacientui prasant, negali atsisakyti suteikti informacijos,
parodydamas savo ziniy trikumg ar teisintis laiko stoka [15].

Vienas 1§ pagrindiniy farmacinés informacijos Saltiniy, kuriuo vadovaujasi visuomeneés
vaistingje dirbantis farmacijos specialistas, yra Europos farmakopéja.

,Farmakopéja — bendryjy nuostaty ir jteisinty paskelbty normatyviniy reikalavimy

vaistiniy medziagy bei vaistiniy preparaty pavadinimams, savybéms, tapatybés nustatymui,
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grynumui, kiekybiniam nustatymui, laikymo sglygoms, Zenklinimui ir bendriesiems
kontrolés metodams rinkinys* [8].

Nuo 2017 m. sausio 1 d. jsigalioja devintas Europos farmakopéjos leidimas, parengtas
pagal Konvencija dél Europos farmakopéjos rengimo. Europos farmakopéja — oficialus
standartas, kuriuo vadovaujasi kiekviena Europos sgjungos valstybé. Uz Sios farmakopéjos
rengimg atsakinga EF Komisija, sudaryta i§ Saliy nariy delegacijy. 2004 m. lapkri¢io 8 d.
Lietuva tapo pilnateise nare, galinti dalyvauti Europos farmakopéjos rengime. Nuo to laiko
Lietuvos Respublikoje vadovaujamasi Europos farmakopéja sudaran¢iomis monografijomis
ir bendriniais straipsniais, kurie nuolatos yra atnaujinami [16].

Europos farmakopéja publikuojama angly ir pranciizy kalbomis bei elektronine forma
internete. Rengiami bendrieji ir individualtis EF straipsniai (monografijos), kurie gali vienas
kitg papildyti. Farmacijos specialistams suteikiama galimybé naudotis §ios farmakopéjos
bendruose straipsniuose publikuojamais farmaciniy formy, eteriniy aliejy, ekstrakty, Zoliniy
vaistiniy preparaty, homeopatiniy preparaty, vaistiniy preparaty, vaistiniy ir pagalbiniy
medziagy, naudojamy farmacijoje aprasais.

Visuomenés gamybinéje vaistinéje saugomos profesinei veiklai reikalingos analizés
metodikos, aprasytos Europos farmakopé¢jos bendruose skyriuose ir monografijose.

Leidiniai, kuriuose reklamuojami receptiniai vaistiniai preparatai, skiriami tik sveikatos
priezitiros ir farmacijos specialistams ir tokiy leidiniy SaraSg tvirtina Sveikatos apsaugos
ministras [17]. Valstybiné vaisty kontrolés tarnyba vykdo priezitirg ir skelbia §j Sarasg savo
interneto svetainéje [18]. Remiantis 2016 m. rugséjo mén. duomenimis sgrase registruoti 125
leidiniai, kuriuose leidziama reklamuoti receptinius vaistinius preparatus. Siy leidiniy
prenumerata ir platinimas galimas tiesiogiai farmacijos ir sveikatos priezitiros specialistams
ar specializuotuose knygyny skyriuose [17].

Vaistiniy preparaty reklamos taisyklése [17] nurodoma, kad receptinius vaistinius
preparatus leidziama reklamuoti tik specializuotose interneto svetainése. Siomis interneto
prieigomis gali naudotis tik farmacijos ir kiti sveikatos priezitiros specialistai. Specializuotos
svetainés negali biiti prieinamos gyventojams. Sveikatos apsaugos ministro jsakymu
tvirtinamas sarasas internetiniy svetainiy, turinCiy teis¢ reklamuoti receptinius vaistinius
preparatus. Valstybiné vaisty kontrolés tarnyba vykdo prieziiirg ir skelbia §j saraSa savo
internetinéje svetainéje [19]. 2016 m. lapkri¢io mén. duomenimis VVKT internetinéje
svetainéje paskelbta 16 specializuoty internetiniy svetainiy, kuriose leidziama reklamuoti

receptinius vaistinius preparatus.
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Valstybinés vaisty kontrolés tarnybos prie LR sveikatos apsaugos ministerijos vaisty
informacijos centras renka, saugo bei perduoda oficialig informacija VVKT, gydytojams,
farmacijos specialistams ir visuomenei. Specialistams pateikiami registruoty vaisty aprasai,
vaistiniy preparaty charakteristiky santraukos, iSsami informacija pagal vaisty grupes ir
anatoming¢ terapine cheming vaisty klasifikacija apie vaistiniy preparaty nesuderinamumus,
zenklinima, vaisto rinkodaros salygas. [20].

2005-2007 m. J. Grincevicius savo daktaro disertacijoje nagrinéjo farmacinés informaci-
jos apie vaisty nesuderinamumo pateikimg pacientui [10]. Tyrimo metu nustatyta, kad 43,6
proc. farmacijos specialisty teigé, jog visada biitina suteikti pacientui farmacine informacija
apie vaisty tarpusavio sgveika. Ir tik 2 proc. specialisty mané, jog to daryti nereikia. Tyrimas
parodé, kad farmacijos specialistai supranta, jog informacijos suteikimas apie vaisty
nesuderinamumus pacientams biitinas.

] vaisty nesuderinamumo problema, démesj atkreipé ir vaistiniy tinklai. Kaip teigiama
publikacijoje [21] nuo 2016 m. rudens, viename i§ Lietuvos visuomenés vaistiniy tinkly,
jdiegta vaisty suderinamumo duomeny bazé, kurioje kaupiama informacija apie 20 tukst.
skirtingy, pacienty perkamy ir vartojamy vaisty tarpusavio saveiky. Sistema jdiegta,
remiantis Karolinskos instituto klinikinés farmakologijos departamento Svedijoje,
Stokholmo apskrities tarybos ir Suomijos universitety duomenimis. Tokia sistema
naudojama gydymo jstaigose ir vaistinése Svedijoje, Suomijoje, Vokietijoje, Austrijoje,
Iltalijoje ir nuo 2016 m. Estijoje. Si duomeny bazé palengvina farmacijos specialistui, j
vaisting atéjusiam pacientui, suteikti iSsamig informacijg apie racionaly vaisty vartojima.

Vaistininkas, informuodamas pacientg apie vaisty vartojimg, turi disponuoti klinikinés
farmakologijos ziniomis. Informacijos apie vaisto pritaikyma pacientui klinikiniais aspektais
bei vaisty saveikas galima rasti Bertram G.Katzung Bendroje ir klinikinéje farmakologijoje.
Greitai surasti pacig reikalingiausig informacija apie vaistg farmacijos specialistui padeda
Vaisty zinynai bei gydytojams ir farmacininkams skirtos Vaisty knygos.

»Vaisty knyga gydytojams ir farmacininkams* nereguliariai leidziamas leidinys,
sveikatos priezitros specialistams, kuriame skelbiama reikalingiausia, susisteminta
informacija apie Lietuvoje registruotus, dazniausiai naudojamus Vaistus bei jy firminius
analogus. Pateikiama informacija apie ty vaisty SKyrimo indikacijas, vartojima, Salutinj

poveikj [22].
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2.2.3. Moksliniais tyrimais pagrjstos farmacinés informacijos prieinamumas

Vaistininkai tam, kad galéty perduoti teisingg ir objektyvig farmacing informacija
pacientui, turi nuolat dométis mokslo naujovémis. Pateikiamos Zinios turi buti gautos i$
teisingai pasirinkty informacijos Saltiniy.

Moksliniais tyrimais pagrjstos informacijos prieinamumas didelis ir platus, todél buvo
pasirinktas konkretus objektas — Lietuvos medicinos biblioteky tinklas. Informacijos
surinkimo tikslas — issiaiSkinti Sio tinklo galimybes suteikti norimy Ziniy farmacijos
specialistams ir naujovémis besidomintiems gyventojams.

Pagal statistikos duomenis [23] Lietuvos medicinos biblioteky tinklg sudaro Lietuvos
medicinos biblioteka (LMB) ir 12 sveikatos priezitiros jstaigy biblioteky. 2015 m. biblioteky
tinklo dokumenty fondy saugyklg sudaré 766948 fiz. vnt. (knygos ir serialiniai leidiniai,
rankra$c¢iai, mikroformos, audiovizualiniai, elektroniniai periodiniai leidiniai, duomeny
bazés ir kt.). LMB vadovauja Sioms bibliotekoms ir siun¢ia metines ataskaitas j Martyno
Mazvydo biblioteka.

,Lietuvos medicinos bibliotekos (LMB) misija — uztikrinti vartotojy prieiga prie
naujausiy informacijos S$altiniy, ugdyti jy informacinj rastingumg, kaupti, iSsaugoti bei
atskleisti publikuota Lietuvos medicinos istorinj pavelda, dalyvauti jgyvendinant valstybeés
programas zmoniy sveikatinimui gerinti bei aktyviai jsijungti ] bendrg Salies informacinés
sistemos tinklg*“ [24].

LMB gali pasitlyti, informacijos ieSkantiems [http://www.Imb.It/]:

. Abonementas (leidiniy uZsakymas): Kkartotekos; skaitykla (belaidis
internetas).

. Informacinés paslaugos: konsultacijos ieSkantiems duomeny bazése ir
internete; uzklausos (zodziu ir raStu) — teminés, tikslinamosios,
faktografings;

. Kursai: ,,Medicinos informacijos paieska“.

. Lietuvos medicinos bibliotekos kompiuterinis katalogas:
http://libis.Imb.It/

. Informaciniai leidiniai: ,,Ekspresinformacija“ (savaitinis), ,,Nauja medici-

nos literatiira® (ketvirtinis), ,,Medicinos periodika® (uz praéjusius metus),
,Pasaulinés sveikatos organizacijos leidiniai Lietuvos medicinos

bibliotekoje* (metinis).
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. LMB gaunama periodika (elektroniniai periodiniai leidiniai, Lietuvos
medicinos periodiniai leidiniai, visuomenés sveikatos leidiniai).

. Duomeny bazés: testuojamos, prenumeruojamos (viso teksto ar misrios).

. Medicinos biblioteky skaitytojai gali naudotis nuotolinés prieigos
paslauga VPN (Virtual Private Network).

Surinkta informacija parodé, kad biblioteky tinklas yra gerai iSvystytas, sudarytos visos
salygos gauti norima moksliniais tyrimais pagrista informacijg tiek farmacijos specialistams,
tiek gyventojams, besidomintiems sveikatinimo aktualijomis.

Tarptautiné¢ vaistininky federacija pabrézé, kad ,,vienas pagrindiniy etiniy sveikatos
priezitiros specialistui keliamy reikalavimy yra profesiniy sugebéjimy palaikymas visos
karjeros metu. Pacientas turi buti uztikrintas, kad specialistai, kurie teikia sveikatos
priezitiros paslaugas, turi iSlikti kompetentingi per visg savo praktikos laikotarpj* [25].
Vienas i§ farmacinés informacijos Saltiniy, suteikiantis galimybe specialistui tobuléti, yra
nuolatinis mokymasis.

2012 m. V.Grincevi¢iené, S.Grincevi¢iené ir J.Grincevi¢ius savo darbe [26] nagrinéjo
nuolatinio mokymosi bitinybe farmacijos specialisty profesinéje veikloje. Apklausti 355
respondentai. Nuolatinj mokymasi, kaip labai svarby jvardijo 56,1 proc. vaistininky padéjéjy
(farmakotechniky) ir 43,9 proc. vaistininky. Tyrimo duomenimis specialistai turi bendra
teigiamg pozitrj ] mokymasi visg gyvenima.

2013 — 2014 m. $ig tema analizavo D.Koreiva [27]. Buvo atliktas tyrimas Kauno
apskrities vaistinése, siekiant iSsiaiSkinti farmacininky kvalifikacijos kélimo bidus.
Apklausos metu nustatyta, kad 98,5 proc. tyrime dalyvavusiy specialisty tobulinasi
farmacijos kompanijy organizuojamuose seminaruose, 80,9 proc. respondenty dalyvauja
LSMU rengiamuose tobulinimosi kursuose. Tyrimas parodé, kad farmacijos specialistai turi
visas galimybes kelti profesing kvalifikacija.

Vaistininkas turi gerai iSmanyti vaisty farmakologines savybes, vaistinio preparato
saugumg, veiksmingumag, racionaly vartojimg, sugebéti surasti patikimos farmacinés
informacijos, jg jvertinti, susisteminti ir profesionaliai pateikti pacientui.

Remiantis Farmacijos jstatymo nuostatomis [8], vaistininkas ir vaistininko padéjéjas
(farmakotechnikas) privalo, sveikatos apsaugos ministro nustatyta tvarka, kelti savo
profesing kvalifikacijg ir kas 5 metai pranesSti Valstybinei vaisty kontrolés tarnybai apie
profesinés kvalifikacijos kélimg. Specialistams yra galimybé dalyvauti Lietuvos sveikatos

moksly universiteto Medicinos akademijos rengiamuose farmacijos specialisty
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podiplominése studijose. Profesinés zinios atnaujinamos tarptautinése farmacijos mokslinése
konferencijose, farmacijos kompanijy organizuojamuose seminaruose bei jmonés, kurioje
dirba farmacijos specialistas, vadovybés rengiamuose kvalifikacijos tobulinimosi kursuose.
Pagrindiniai seminary ir konferencijy organizatoriai: Nacionalinis mokymo centras, Lietuvos
sveikatos moksly universitetas, Lietuvos vaistininky sgjunga, Vilniaus universiteto

Medicinos fakultetas.

2.3. Pacienty naudojami farmacinés informacijos Saltiniai

2.3.1. Moksliniy darby, tirian¢iy pacienty informacijos pasirinkima, apzvalga

Daugéjant informacijos S$altiniy apie vaistus, iSaugo pacienty noras gauti ziniy apie
gydymga ir vaisty vartojimg. Pacientai turi galimybg¢ naudotis rasytiniais, vaizdiniais ir
interaktyviais informacijos $altiniais. Tam reikalingas sugebéjimas bei suvokimas kritiskai
jvertinti ir panaudoti gautg informacija.

Z.Javtokas, R.Sabaliauskas, K.Zagminas, J.Umbrasait¢ moksliniame straipsnyje
»Suaugusiy Lietuvos gyventojy sveikatos raStingumas® [28] aprasé atlikta tyrima, kuriuo
siekiama iSsiaiskinti, kaip gyventojai sugeba rasti ir jvertinti perduodamg informacija apie
sveikatg ir tos informacijos jtakg gyventojy pozityviai elgsenai. Tyrimas parodé, kad
gyventojy apsisprendimg nulemia vidutiniSkai trys sveikatos informacijos Saltiniai. Vyresnio
amziaus Zmonés (> 60 m.), su sveikatos priezilira susijusius patarimus dazniausiai gauna i$
gydytojy ir farmacijos specialisty, radijo ir televizijos, o jaunesni (< 29 m.) i§ interneto.

Sia tema doméjosi ir doc. dr. J.Dauksiené. Savo disertacijoje [29] nagringjo, kokie
informaciniai Saltiniai daro jtakg gyventojy elgsenai, pasirenkant bei vartojant vaistus.
Tyrimo metu 87 proc. apklaustyjy, gydytojus jvardijo kaip svarbiausig informacijos $altinj.
Toliau pagal svarba kaip informacijos S$altiniai buvo nurodyti: vaistininkas (63,6%),
pakuotés informacinis lapelis (45,7%), televizija (45,1%), spauda (36,4%), reklama (35,2%),
draugai, Seima (15,4%), internetas (1,9%). Analizé parodé, kad dauguma apklaustyjy
patikimiausiais informacijos apie vaistus Saltiniais laiko gydytojus ir vaistininkus.

Uzsienio Salyse Sia tema taip pat atlikta nemazai moksliniy darby. Suomijos pacienty
medicininés informacijos Saltinius ir jy suvokiamg Saltiniy patikimumg jvairiose amziaus
grupése savo darbe iSsamiai analizavo U.Nédrhi [30]. Telefoninio interviu badu buvo
apklausti 1004 respondentai. | tyrima jtraukti tie (n=714), kurie nurodé dazniau kaip kartg

per ménesj vartojantys receptinius ar be recepto jsigytus vaistus. Tyrimo metu nustatyta, kad
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mazdaug pusé kiekvienos amziaus grupés respondenty naudojasi nuo 2 iki 4 informacijos
Saltiniy. Dazniausi pacienty naudojami informacijos $altiniai buvo: pakuotés informaciniai
lapeliai (PIL) (74%), gydytojai (68%) ir vaistininkai (60%). Po to nurodyta televizija (40%),
laikra$ciai ir Zurnalai (40%), vaisty reklama (32%), slaugytojos (28%), giminaiciai ir draugai
(24%), medicininiai Zinynai ir knygos (22%) bei internetas (20%). Tarp amziaus grupiy,
nurodziusiy interneta, kaip medicininés informacijos Saltinj, buvo reikSmingas skirtumas
(1534 mety respondentai prane$¢ dazniausiai besinaudojantys internetu). Kaip trys
patikimiausi Saltiniai, kiekvienoje amziaus grupéje nurodyti: PIL (priklausomai nuo amziaus
grupés pasitiki nuo 92 % iki 98 % respondenty), gydytojai (96%—97%) ir vaistininkai (95%—
99%). Slaugytojos, vaisty informaciniai lapeliai ir medicininiai vadovai bei vadovélial buvo
laikomi maziau patikimais. Respondentai maziausiai pasitikéjo internetu, pacienty
organizacijomis ir telefoninémis tarnybomis. Tyréjas nustaté, kad pacientai apie vaistus
gauna informacijg i§ daugelio Saltiniy. Dazniausiai jy naudojami $altiniai ir buvo laikomi
patikimiausiais.

J.Pennbridge, R.Moya ir L.Rodrigues savo darbe [31] tyré Kalifornijos vartotojy naudotus
sveikatos informacijos Saltinius ir jy vertinimg. Telefoninio interviu (angly ir ispany kalba)
metu, atsitiktine tvarka buvo apklausti 1007 suaugusieji, i§ kuriy 407 (40%) turéjo prieiga
prie interneto. Buvo domeétasi respondenty naudojamais sveikatos informacijos Saltiniais, jy
naudingumu ir naudojimo paprastumu. Taip pat buvo nagrinétas pasirinkty informacijos
Saltiniy (interneto, sveikatos priezitiros specialisty) patikimumas ir gyventojy elgsenos
problemos, ieskant informacijos internete. Nustatyta, kad gydytojy ir sveikatos priezitiros
specialisty teikiama informacija pasitikima labiau nei bet kokiu kitu Saltiniu, jskaitant
internetg. Tarp turinCiyjy prieiga prie interneto tik nedaugelis juo naudojosi, kad gauty
reikiamos informacijos. Nustatyta, kad 471 (47%) respondentas ie$kojo sveikatos informaci-
jos sau ir artimiesiems. Dazniau tai daré turintys prieigg prie interneto (56%), nei neturintys
prieigos (41%). Turintys prieigg prie interneto buvo labiau link¢ ieSkoti sveikatos
informacijos, ta¢iau tik 37 proc. i§ jy paieskoje naudojosi internetu. Su gydytojais ir
sveikatos priezitiros specialistais konsultavosi 85 proc. respondenty ir tai buvo vienintelis
svarbiausias informacijos Saltinis visose grupése, nepaisant lyties, kilmés/rasés, amZziaus ar
metiniy pajamy. Juos laiké naudingiausiais Saltiniais visa imtis (74%), taip pat ir turintieji
prieigg prie interneto (70%). Interneta, kaip penkta pagal naudingumg Saltinj paminéjo i§

visos imties (10%) ir turintieji prieigg prie interneto (19%) respondenty. Tyrimas parodé,
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kad gydytojai ir sveikatos priezitros specialistai buvo jvardijami naudingiausiais sveikatos
informacijos $altiniais, taciau jie nebuvo laikomi prieinamiausiais (64%).

2000-2010 metais Norvegijoje interneto naudojimo tendencijas nagrinéjo S.Wangberg,
H.Andreassen, P.Kummervold ir kt. [32]. 2000, 2001, 2003, 2005 ir 2007 metais buvo
atliktos telefoninés apklausos apie sveikatos informacijos paieSkg internete. Nustatyta, kad
informacijos apie sveikatg paieska internete tarp Norvegijos gyventojy per septynerius metus
smarkiai iSaugo (nuo 19 proc. 2000 m. iki 67 proc. 2007 m.). Dazniausiai internete ieSkoma
informacijos apie sveikatg ir ligas. Be to, dazniau naudojamasi internetu uzsakant vaistus ir
kitus, su sveikata susijusius produktus. 44 proc. respondenty, besinaudojusiyjy internetu,
teigé ieskoje su sveika gyvensena susijusios informacijos, o 40 proc. pranesé, kad tai juos
ikvépé keisti su sveikata susijusj elgesj. Sveikatos informacijos Saltinius pagal svarba
apklaustieji 2007 m. vertino taip (skaléje nuo 1 - nesvarbus iki 5 - svarbus): Seima, draugai ir
kolegos (4,02), susitikimas su sveikatos prieziliros specialistu (3,93), laikra$ciai ir Zurnalai
(3,48), televizija ir radijas (3,28), internetas (3,22), vaistininkai (3,12), knygos ir
informaciniai lapeliai (2,76), kursai ir paskaitos (2,48). Autoriai daro iSvada, kad internetas
yra svarbus sveikatos informacijos $altinis ir tikétina, kad jo svarba artimiausiais metais tik

augs.

2.3.2. Farmacinés informacijos prieinamumo gyventojams teisinis reglamentavimas

Pagal Farmacijos jstatymg [8] gyventojams prieinama informacija tik apie nereceptinius
vaistinius preparatus. Informacija turi neklaidinti vartotojo, objektyviai atitikti vaisty
charakteristiky santraukas ir savybes bei orientuoti ] racionaly vaistiniy preparaty vartojima.
Tiesiogiai reklamuoti vaistinius preparatus gyventojams draudziama.

2007 m. Europos Komisijos ataskaitoje [33] buvo iSkelta problema dél nepakankamai
iSsamiy informacijos nuostaty apie receptiniy vaisty reklamos draudimg bei skirtingg
valstybés nariy teises akty traktavimg ir nevienodos reikiamos informacijos apie vaistus
gavimg. 2008 m. Europos Komisija, siekdama, kad paciento gaunama informacija uztikrinty
racionaly vaisty vartojimg, pateiké pasitilymus tobulinti teisinj informacijos teikimo
pacientams pagrindg apie receptinius vaistus, dar labiau sugrieztinant ES farmakologinio
budrumo sistema.

2011 m. spalio 11 d. Europos Komisija perzitir¢jo ir patvirtino siilymus dél gamintojy
teikiamos informacijos apie receptinius vaistus gyventojams. Atsizvelgiant ; Europos

parlamento pageidavimus, buvo pakeisti pirminiai 2008 mety sitilymai d¢l teisinio pagrindo
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apie receptiniy vaisty informacijos teikimg pacientams, palickant receptiniy vaisty reklamos
draudimg ir numatoma, kad:
»apie receptinius vaistus bty leidziama teikti tik tam tikrg informacija
(etiketéje ir pakuotés lapelyje nurodytg informacija; informacija apie kainas;
informacija apie atitinkamy vaisty ikiklinikinius ir klinikinius tyrimus;
tinkamo vartojimo instrukcija;

- informacijg apie receptinius vaistus buty galima gauti tik ribotais
komunikacijos kanalais, pavyzdziui, tik registruotose interneto svetainése. O
spausdintg medziaga — tik gavus konkrety gyventojy praSyma. VieSojoje
spaudoje tokia informacija nebity teikiama;

- informacija turi atitikti pripazintus kokybés kriterijus: ji turi bati nesaliska,
aiski, atitinkanti pacienty poreikius ir lukescius, pagrista, o nurodyti faktai
turi buti tiksldis ir neklaidinantys; prie§ skelbiant pirmiau nepatvirtintg
informacijg turi patikrinti kompetentingos valdzios institucijos.* [34]

Pagrindiné farmacinés informacijos pateikimo gyventojams diferenciacijos priezastis —

gydymosi savo nuozitira pavojus sveikatai.

2.3.3. Farmacinés informacijos Saltiniai pacientui: gydytojas, farmacijos specialistas

Gydytojo pagrindiné pareiga — uztikrinti paciento sveikatos sauguma bei veiksminga jos
prieziiirg, gydyti s3Ziningai ir be diskriminacijos. Sveikatos priezitiros specialisto ir paciento
santykiai turi buti pagrjsti abipusiu pasitikéjimu. Gydytojas — vienas pagrindiniy farmacinés
informacijos teikéjy pacientams.

J.Dauks$iené savo daktaro disertacijoje [29] pazymi rekomenduojamas minimalios
informacijos apie vaistg pateikimo pacientui sampratas. Gydytojas turi suteikti Ziniy
pacientui apie vaisto poveikj, kontraindikacijas, vartojimo ypatumus, iSsiaiskinti apie
pateiktos informacijos suprantamuma.

Paciento amzius, i$silavinimo stoka, nejgalumas gali turéti jtakos suteiktos informacijos
nesupratimui ir tolesnio gydymo neefektyvumui.

Gydytojas, kaip pirminis informacijos Saltinis, turi nuspresti, kokig informacijg suteikti
konkreCiam pacientui, kad biity uZtikrinta tinkama gydymo terapija ir racionalus vaisty
vartojimas. Europos bendrijos Salys yra suinteresuotos, kad gydytojus pasiekty, nuolat

atnaujinta, gerai susisteminta, neSaliSka informacija apie vaistus [20].
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Vaistininkas, bendraudamas su pacientu, privalo vadovautis pagrindiniais farmacinés
paslaugos principais tai yra ,humaniskumas, individualus bendravimas, sgziningumas ir
dora, pastabumas ir atjauta, konfidencialumas* [35].

Pagal Geros vaistiniy praktikos nuostatus [15] vaistingje, kiekvienoje vaistininko darbo
vietoje turi bati yra jrengti monitoriaus ekranai tam, kad pacientui biity suteikta galimybé
pasirinkti gydytojo iSrasyta receptinj, tos pacios veikliosios medziagos vaistinj preparata,
medicinos pagalbos priemones uz jam prieinamg kaing ar pigiausia nereceptinj vaista.

2016 m. rudenj, vaistiniy tinkly ir SAM iniciatyva, startavo projektas ,,Rinkis vaistus
atsakingai®. Vaistinése, monitoriy ekranuose bei lankstinukuose, gyventojams buvo teikiama
papildoma i$sami informacija apie vaistinius preparatus, jy kainas, racionaly vaisty
vartojima, teisétas vaisty pardavimo vietas.

ISduodamas vaistinj preparata, farmacijos specialistas privalo suteikti Dbiiting
informacijg [15]. Tai yra suprantamai ir aikiai paaiskinti, kaip teisingai ir saugiai jj vartoti.
Informuoti apie vaistinio preparato vartojimo biida, vaisto vartojimo daznuma, vaisto vartoji-
mo laikg, vaistinio preparato $alutinj poveikj, vaisto nesuderinamumus su Kitais vaistais.

Vadovaujantis ,,Geros vaistiniy praktikos nuostatais® [15], farmacijos specialistas privalo
priminti ] vaisting atéjusiam pacientui apie gydymosi savo nuozilira rizikos veiksnius:
neteisinga vaisto vartojimo trukme, analogisky vaistiniy preparaty naudojimag, netinkamus
vaistinio preparato vartojimo ypatumus, naudojamo preparato nesuderinamumus su Kitais
vartojamais vaistais ar maistu, neteisinga diagnozés nustatyma, klaidinga gydymosi btda,
vengima apie iskilusias sveikatos problemas konsultuotis su specialistu.

Labai svarbu, kad gauta farmacine informacija teisingai suprasty j vaisting atéje pacientai,
o ypac pagyveng ar nejgalis zmonés. Informacijos stoka gali skatinti pacienta ieSkoti kity
informacijos Saltiniy apie vaista, o jo netinkamas pasirinkimas dél nezinojimo gali privesti

prie savigydos.

2.3.4. Informacinio pakuotés lapelio svarba pacientui

Farmacijos jstatymo antras straipsnis apibrézia, kad ,,pakuotés lapelis — vartotojui
informuoti skirtas lapelis, pateikiamas kartu su vaistiniu preparatu“ [8]. Tai greitai
prieinamas raSytinis informacijos S$altinis j vaisting atéjusiam pacientui suzinoti apie
konkretaus vaisto savybes. Reikalavimai grieztai reglamentuojami ,,Vaistiniy preparaty
pakuotés zenklinimo ir pakuotés lapelio reikalavimo aprase” [36]. Informacija vartotojui

pateikiama suprantamai, aiskiai, lietuviy kalba. Pacienty organizacijoms paprasius — speciali
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informacija akliesiems ir silpnaregiams. Pakuotés lapelyje gali biti pateikti Zenklai,
simbolizuoti uzrasai, suteikiantys pacientui nereklaminio pobudzio aiskesn¢ informacija,
atitinkan€ig preparaty charakteristiky santraukg [36]. Pagal GVP nuostatus [15] jis
privalomas nepilng pakuote perkan¢iam pacientui.

Labai svarbu, kad pakuotés informacinis lapelis butu laiku pastebétas, perskaitytas,
teisingai jvertintas.

2009 m. Anglijos Siaurinés srities vaistinése buvo atliktas tyrimas [37], kurio tikslas
iSsiaiSkinti pacienty informacijos lapelio prieinamumag ir jo pastebéjima pakuotéje.
Apklausus 152 pacientus, iSsiaiSkinta, kad 47 vaistams (15%) pakuotés lapelis nebuvo
iSduotas, i§ 130 pacienty, bent vienam jsigytam vaistui pakuotés lapelis buvo pateiktas, 98
(88%) apklaustieji lapelj pastebéjo, bet pilnai informacijg perskaité tik 39 (35%). Tyrimas
parodé, kad privalomi vaisto informaciniai lapeliai, kurie pateikiami pakuotés viduje, néra
placiai naudojami arba vertinami vartotojy.

I vaisting atéjusiam gyventojui, kaip farmacinés informacijos $altinis yra ir pati vaistinio
preparato pakuoté, nes tai pirmiausia, kas yra paimama j rankas. Pakuotés zenklinimas yra
oficialiai skelbiama farmaciné informacija apie vaistinj preparatg [15]. Informacija ant
iSorinés pakuotés negali biiti reklaminio pobiidzio, turi atitikti ,,Vaistiniy preparaty pakuotés
zenklinimo ir pakuotés lapelio reikalavimo aprasa® [36].

Maisto papildams informacija ant pakuotés turi atitikti Lietuvos higienos normos
HN17:2010 ,,Maisto produkty zenklinimas® reikalavimus [38]. Ant pakuotés privalomas
Zenklinimas: ,,Maisto papildas®, rekomenduojamos paros poreikio normos procentais,
nuoroda, kad tai néra maisto pakaitalas. Informacija ant pakuotés neturi skleisti reklaminiy
gydomuyjy ar profilaktiniy produkty savybiy.

Valstybiné maisto ir veterinarijos tarnyba (VMVT) vykdo maisto papildy vertinimg (dél
saugumo, sudéties ir kokybés), priezitirg bei kontrole [39]. Pakuotés informacinis lapelis ir
pakuoté yra vienas i$ informacijos suteikimo biidy pacientui priminti ar papildyti zoding, tai

yra gydytojo ar vaistininko pateiktg informacija.

2.3.5. Farmaciné informacija gyventojams internete

Internetas — sékmingai besiplecianti, visuomenés poreikius atitinkanti rySiy perdavimo
priemoné. Elektroningje erdvéje gyventojas gali greitai ir lengvai susirasti jj dominancia
informacija. Kaip teigia B.Cereska [40] vieni i§ pagrindiniy interneto bruozy yra

pasiekiamumas, pasirenkamumas, greitumas. Internetas suteikia pasirinkimo galimybe pagal
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savo poreikj surasti norimus duomenis i$ viso pasaulio. MilZini§kos informacijos apimtys,
kurios lengvai ir greitai gali buti papildomos ir atnaujinamos. Interneto vartotojy ypatybés:
aktyviis, ieSkantys naujoviy, jaunesnés kartos Zzmonés, besidomintys pazangiomis
informacinémis technologijomis. Pagrindiné problema — nepasimesti pateiktos informacijos
gausoje.

Valstybinés vaisty kontrolés tarnybos interneto tinklalapyje pateikiama iSsami oficiali
informacija visuomenei: Lietuvos Respublikos vaistiniy preparaty registras, vaisto
informacinio lapelio aprasai, vaistiniy ir medicinos pagalbos priemoniy kainy paieska,
pacienty teisés perkant vaistus. Valstybiné maisto ir veterinarijos tarnyba savo
internetiniame tinklapyje http://sena.vmvt.It/maisto-papildai/ skelbia notifikuoty (jvertinty
pagal sudétj, sauguma ir kokybe) maisto papildy sarasg. Visa informacija lengvai prieinama
vartotojui. Gyventojas turi galimybe jsitikinti pasirinkto maisto papildo saugumu ir
patikimumu [39].

Taciau ne visa internetiniuose tinklalapiuose esanti informacija yra tinkamos kokybés,
todél gali buti savaip interpretuojama. Neretai informacija internete gali biiti subjektyvi,
parasyta tik remiantis kazkieno pateikta nuomone kaip absoliucia tiesa. Informacijos
ieskotojui, svarbu jvertinti informacijos saltinj bei rtsj. Patikima informacija turi bati atvira
patikrinimui [41].

2009 — 2010 m. Lietuvoje atlikto tyrimo metu [42] anketinés apklausos biidu apklausta
360 visuomenés vaistinése besilankanéiy pacienty, kad galima biity nustatyti dazniausiai
ieSkomos sveikatos informacijos internete poreikij, svarbg ir naudg bei iSkilusias problemas.
Tyrimas parodé, kad internete informacijos iesko 41,4 proc. apklaustyjy. ISsiaiskinta, kad
informacijos apie vaistus ieSkoma dazniausiai karta per ménesj. 16,9 proc. respondenty
informacija pateikiama suprantamai, daugeliui 73,7 proc. - rasta informacija sukelia
abejoniy. Pagrindinés problemos, ieSkant farmacinés informacijos — informacijos
nesusisteminimas ir kontraversiSkumas. Tai nurodé 23 proc. apklausos dalyviy. IS tyrimo
matyti, kad internetas iSlieka vienu i§ priimtiniausiy informacijos Saltiniy, nors jy
patikimumas Kkartais sukelia abejoniy. ,,Nustatyta, kad internete rasta informacija veikia
pacienty tolesnius gydymosi sprendimus® [42]. Tai gali privesti prie savigydos. Interneto
pagalba pacientai patys ogali nusistatyti liga, pasiskirti gydyma ir vaistus, iskilus
neaiSkumams, pasitarti su artimaisiais, o ne su kompetentingais sveikatos prieziiiros

specialistais. Tik tinkamas informacijos $altinio jvertinimas ir pasirinkimas nulemia saugia

gydymo eiga.
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2.3.6. Farmaciné informacija tradicinéje Ziniasklaidoje: televizijoje, radijuje, spaudoje

Farmaciné informacija apie vaistinius preparatus turi uztikrinti saugy ir racionaly vaisto
vartojima. Informacija apie vaistus gali buti skleidziama ir kaip vaistiniy preparaty reklama.
,,Reklama — tai informacijos forma, todél reklama visada yra tam tikra informacija, ta¢iau ne
kiekviena informacija laikytina reklama“ [43]. Labai svarbu, kad gautos Zinios bty teisingai
jvertintos ir panaudotos. Informacija apie vaistus gyventojas gauna i§ labiausiai pricinamy
Saltiniy — visuomenés informavimo priemoniy. Pagal LR visuomenés informavimo jstatyma
[44], visuomenés informavimo priemonéms priskiriama: televizijos ir radijo programos,
spauda, zurnalai, knygos ir Kitos, su viesai skleidziama informacija susijusios priemongs.

Lietuvoje atliktas tyrimas [28], skirtas jvertinti gyventojy gebéjimg ieSkoti ir suprasti
perduodamg sveikatos informacijg. Kaip pagrindinius sveikatos informacijos saltinius 64,1
proc. respondenty nurodé televizija, 54,1 proc. — gydytojus ir Kitus sveikatos priezitiros
specialistus, 52 proc. — laikra$¢ius ir Zurnalus, 48,2 proc. — interneta. 71,5 proc. apklausoje
dalyvavusiy pateiké savo nuomong, kad jiems paprasta suprasti televizijos ir radijo sveikatos
laidose pateikta informacijg, 64,9 proc. respondenty teigé, lengvai suprantantys informacija
apie sveikata platinamuose leidiniuose. ,,Sios informacijos daZniau nesuprato vyresnio
amziaus, Zemesnio iSsilavinimo, nedirbantys, blogesnés sveikatos biiklés respondentai®.[28]

Matyti, kad tradicinéje zZiniasklaidoje pateikta informacija, yra nors ir ne visada lengvai
suprantama, taciau yra pakankamai priimtina ziniy apie vaistus ieSkantiems gyventojams.

2016 m. Lietuvoje sékmingai startavo Valstybinés ligoniy kasos prie SAM socialiné
informaciné kampanija ,,Vartok vaistus atsakingai“. Projekto tikslas — skatinti Salies
gyventojus vadovautis gydytojo nuorodomis bei farmacijos specialisto patarimais, uz
priimting kaing racionaliai vartoti vaistus.

Pateikta informacija apie vaistus per visuomenés informavimo priemones neturi klaidinti
vartotojy. Informacija turi buti aiskiai apibrézta ir teiSingai suvokta bei atpazinta. Nuo 2015
m. sausio 1 d., jsigaliojus LR Lietuvos nacionalinio radijo ir televizijos jstatymo Nr. XII-736
pakeitimams, LR radijo ir televizijos programose neliko reklamos ir komerciniy
audiovizualiniy praneSimy. Todél vienintelés Salyje sveikatos laidos ,,Klauskite daktaro*
(LR televizija) ir ,,Sveikata“ (LR radijas) — transliuojamos be vaisty reklamos.

Gyventojams, ieSkantiems ziniy apie sveikata, gana sudétinga atskirti farmacing
informacija nuo reklamos. Reklamos jstatymas grieztai apibréZia klaidinancios ir pasléptos
reklamos sgvokas [45]. Jei pateikta informacija neiS$sami, sgmoningai nutyléti tam tikri

teiginiai, informacijos davéjas negali pagristi teiginiy teisingumo, pateikta informacija
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laikoma klaidinancia. Jei reklama pagal savo pateikimo formg néra atpazjstama vartotojo, tai
traktuojama kaip paslépta.

Svarbi informacija apie vaistus yra gaunama i§ farmaciniy kompanijy, kurios sickdamos
uztikrinti konkretaus vaisto jsitvirtinimg rinkoje, vykdo kryptingas akcijas, reklamg per
spauda, radijg ir televizijg. Kartais pateiktos informacijos kokybé néra i§sami, priklausoma
nuo firmos interesy [20].

Bet kokia skleidziama informacija apie vaistus per visuomenés informavimo priemones
grieztai kontroliuoja ir vertina Valstybiné vaisty kontrolés tarnyba, Konkurencijos taryba,
Valstybiné vartotojy teisiy apsaugos taryba.

ES Tarybos i§vadose dél Europos Sajungos sveikatos sistemy bendry vertybiy ir principy
(2006/C 146/01) nustatytuose veiklos potvarkiuose numatyta — ,,pacientai gali tikétis, kad
kiekvienoje ES sveikatos sistemoje, uztikrinant paciento saugg, bus taikomas sisteminis
poziiiris, jskaitant rizikos faktoriy stebéseng ir tinkamg sveikatos srities specialisty mokyma
bei apsauga nuo klaidinancios sveikatos produkty ir vaisty reklamos* [46].

Zmoniy susidoméjimas asmens sveikata ir sveikatinimo priemonémis, laiko sanaudos
lankantis pas gydytoja, spauda, televizija, laikrasciai, internetas, didelis nereceptiniy vaisty
pasirinkimas lemia galimybes atsirasti savigydai. Gyventojy apsisprendimas savarankiskai
gydytis turi buti atsakingas — neSaliskos ir objektyvios informacijos pasirinkimas, saugus ir
teisingas vaisty vartojimas, iskilus neaiSkumams, kreipimasis | gydytoja ar vaistininka. Tik

kompetentinga specialisto pagalba pacientui gali uztikrinti racionaly vaisty vartojima.
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3. TYRIMO METODAI IR APIMTIS

3.1. Tyrimo metodai

Magistriniame darbe buvo panaudoti Sie tyrimo metodai:

Teorinis analizés metodas. Su magistrinio darbo tema susijusiy Europos Sgjungos ir
Lietuvos Respublikos teisiniy dokumenty bei Lietuvos ir uzsienio autoriy moksliniy darby
apzvalga.

Empirinis analizés metodas. Tiriamajam darbui atlikti paruoStos dvi anoniminés
anketos, kuriy viena buvo skirta farmacijos specialistui, kita — visuomenés vaistinéje
besilankan¢iam pacientui.

Pirmos anketinés apklausos pagalba noréta nustatyti kasdieninéje vaistininko praktikoje
naudojamus farmacinés informacijos Saltinius, jy prieinamumg ir teisingg jvertinimag bei
nesaliSkos informacijos pateikima j vaisting atéjusiam pacientui.

Antros anketinés apklausos pagalba noréta iSsiaiSkinti visuomenés vaistingje
besilankanc¢iy pacienty naudojamus farmacinés informacijos Saltinius, jy prieinamumg bei
gauty ziniy teisingg jvertinimg ir pritaikyma racionaliam vaisty vartojimui.

Statistiniai tyrimo metodai. Gauti tyrimo rezultatai apdoroti ir jy statistiné duomeny
analizé atlikta IBM SPSS Statistics programinio paketo 24.0 pagalba. Darbe pateikti grafikai

ir lentelés sudaryti naudojant Microsoft Office 2010 programinio paketo Excel skai¢iuokle.

3.2. Tyrimo metodika ir objektas

3.2.1. Tyrimo eiga

Tyrimo pradzioje buvo nustatytas planuojamo atlikti tyrimo tikslas, suformuluoti
uzdaviniai. Atsizvelgiant j populiacijos dydj, nustatytas reikiamas imties dydis, reikalingas
patikimiems rezultatams gauti. Buvo sudarytas tyrimo instrumentas — 2 anoniminés anketos.

Respondenty anketinés apklausos atliktos 2017 m. vasario — kovo mén. Vilniaus miesto
vaistinése. Farmacijos specialistams skirtg anketg uzpildé 215 respondentai. Pacientams
skirtg anketg uzpildé 335 visuomenés vaistinéje besilankantys respondentai.

Atlikus anketing apklausg, gauti tyrimo rezultatai apdoroti ir jy statistiné duomeny analizé

atlikta IBM SPSS Statistics programinio paketo 24.0 pagalba.
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3.2.2. Tyrimo objektas ir metodai

Tyrimo objektas — vaistininky ir pacienty naudojami farmacinés informacijos $altiniai.

Tyrimui pasirinktas atsitiktinés anoniminés apklausos metodas, siekiant objektyvesniy

respondenty atsakymy ir norint iSsaugoti jy konfidencialumg. Anketiné¢ apklausa atlikta

dvigubos apklausos budu, kai vieng anketa pildé pacientai, o kitg — farmacijos specialistai.

Anketose buvo pateikti skirtingi klausimai.

Anketa (priedas Nr. 1) sudaré¢ 19 klausimy apie farmacijos specialisty kasdieninéje

praktikoje naudojamus farmacinés informacijos Saltinius, jy prieinamumg ir teisinga

jvertinimg bei nesaliSkos informacijos pateikima ] vaisting atéjusiam pacientui.

Anketos struktiirinés dalys:

Ivadiné. Joje respondentai kvie¢iami dalyvauti anonimingje apklausoje bei
trumpai paaiSkinamas tyrimo tikslas.

Klausimai apie farmacinés informacijos poreikj pacientui bei farmacijos
specialistui (1, 2, 3, 14 klausimai).

Klausimai, kuriais siekiama iSsiai$kinti respondenty nuomone¢ apie dazniausiai
naudojamus farmacinés informacijos $altinius bei jy patoguma vaistininko darbo
vietoje (4, 5 klausimai).

Klausimai, skirti suzinoti apie moksliniais tyrimais pagristos informacijos poreikj,
paieskos bei prieinamumo galimybes farmacijos specialistui (6, 7, 8, 9, 11
klausimai).

Klausimas, susije¢s su rastos informacijos vertinimu (10 klausimas).

Klausimai apie farmacijos specialisty tobulinimosi biitinybe ir metody daznuma
(12 ir 13 klausimai).

Asmeniniai klausimai apie respondentg (lytis, amzius, iSsilavinimas, darbo vieta,

darbo stazas).

Anketa (priedas Nr. 2) sudaré 16 klausimy, Kuriais siekiama issiaiskinti visuomenés

vaistin¢je besilankan¢iy pacienty naudojamus farmacinés informacijos Saltinius, jy

prieinamuma bei gauty Ziniy teisingg jvertinimg ir pritaikyma racionaliam vaisty vartojimui.

Klausimyng sudaré:

Ivadiné dalis. Respondentai kvieiami dalyvauti anoniminéje apklausoje bei
trumpai paaiSkinamas tyrimo tikslas.
Klausimai, skirti jvertinti pacienty, besilankan¢iy visuomenés vaistinéje, nuomong

apie savarankiska gydymasi (1, 2, 3, 4, 11 klausimai).
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e Klausimai, susij¢ su informacijos apie vaistiniy preparaty vartojimo svarbg ir joS
paieskos budus (5, 6 klausimai).

e Klausimai apie pacienty naudojamy farmacinés informacijos Saltiniy prieinamuma
ir patikimumg (7, 8 klausimai).

e Klausimai, kuriais siekiama iSsiai$kinti pacienty nuomong apie farmacinés
informacijos gavimg visuomenés vaistinéje (9, 10 klausimai).

e Respondenty socialiné demografiné charakteristikos (lytis, amzius, gyvenamoji
vieta, iSsilavinimas, uzimtumas).

Pries pradedant tyrimg, buvo vykdomas sudaryty ankety testavimas, kurio tikslas
patikrinti paruosty klausimy tiksluma ir suprantamuma. Farmacijos specialistams buvo
iSdalintos 5 anketos, pacientams — 12 apklausos ankety. Atsakymai buvo perzitréti, jvertinti,
patikslinti ir pakoreguoti. Pastebéta, kad pateikti atviri klausimai padeda patikslinti
informacija. Anoniminés anketinés apklausos biidas leidzia respondentui subjektyviau ir

atviriau atsakyti j klausimus. Gauti apklausos duomenys nebuvo jtraukti j pagrindinj tyrima.

3.2.3. Tyrimo imtis

Pries atlickant tyrimg, buvo nustatytas reikalingas imties dydis, nuo kurio priklauso
duomeny tikslumas bei patikimumas. Magistrinio darbo tyrimo imtis buvo apskaiiuota
pagal Sias prielaidas: hipotetinis tiriamojo veiksnio daznis — 50 proc., pageidautinas
tikslumas — 5 proc., pasikliautinas intervalas — 95 proc.

Kadangi populiacijos dydziai zinomi, magistriniame darbe imtis apskai¢iuojama pagal
formulg [47]:

B N:-1,96%:p-q
e2-(N—-1)+196%p-q

n

Cia:

n — apskai€iuotas imties dydis;

N — populiacijos dydis;

reik§meé 1,96 atitinka standartizuoto normaliojo skirstinio 95 proc. pasikliovimo lygmeni;

p — numatoma jvykio baigmés tikimybé, kad nagrinéjamas pozymis pasireiks tiriamoje populiacijoje
(imama, kad pozymis budingas pusei, t.y. 50 proc. populiacijos, p = 0,5);

q - tikimybeé, kad nagrinéjamas pozymis nepasireiks tiriamoje populiacijoje (q =1 —p =0,5);

¢ - pageidautinas optimalus tikslumas (& = 0,05).

Anketos farmacijos specialistams tiksling tyrimo populiacijg sudaré Lietuvos farmacijos

gamybinése visuomengs ir ligoninés vaistinése. D¢l riboty galimybiy anketiné apklausa buvo

31



vykdoma Vilniaus mieste. Nustatant tyrimo imtj, buvo remiamasi prielaida, kad dél panasiy
kvalifikacijos reikalavimy bei jy kélimo salygy, farmacijos specialisty mobilumo ir jy darbo
vaistiniy tinkluose su vienodais reikalavimais, pasirinkto miesto respondenty nuomoné
neturéty skirtis nuo bendros jy populiacijos nuomonés. Tikimybiné imtis sudaryta atsitiktinés
atrankos metodu.

Remiantis Valstybinés vaisty kontrolés tarnybos (VVKT) 2016 m. gruodzio 31 d.
duomenimis, apie licencijuoty farmacijos specialisty pasiskirstyma pagal miestus ir rajonus
[48] Vilniaus mieste dirbo 651 farmacijos specialistas (vaistininkas) ir 214 vaistininko
padéjéjy (farmakotechniky). Populiacijos dydis N=865. Apskaiciuotas imties dydis lygus
n=266. Tyrimo dalyviams buvo iSdalinta 270 ankety, jas uzpildé 238 respondentai (88,1%).
Tyrimo duomeny analizei panaudotos be klaidy uzpildytos 215 ankety (90,3%). Kadangi
analizuojami 215 ankety duomenys, tai tyrimo tikslumas yra 5,80 proc. Pagal §io tyrimo
duomeny tikslumo keliamus reikalavimus, jis neturi biiti didesnis nei 10 proc., todél 5,80
proc. tikslumas yra pakankamas, nors ir neoptimalus.

Anketos pacientams tiksling tyrimo populiacijg sudaré pilnameciai visuomeneés vaistinés
pacientai. Dél riboty galimybiy anketiné apklausa buvo vykdoma Vilniaus mieste. Nustatant
tyrimo imtj, buvo remiamasi prielaida, kad pasirinkto miesto respondenty nuomon¢ neturéty
skirtis nuo bendros populiacijos nuomongés. Tikimybiné imtis sudaryta atsitiktinés atrankos
metodu. Remiantis i$ankstiniais Lietuvos statistikos departamento duomenimis [49] 2017 m.
pradzioje Vilniaus miesto gyventojy skaicius buvo 544391, i§ jy nepilnameciai - 19304.
Populiacijos dydis N=525087. Apskai¢iuotas imties dydis lygus n=384. Tyrimo dalyviams
buvo iSdalintos 385 anketos, jas uZpildé 341 respondentas (88,6%). Tyrimo duomeny
analizei panaudotos be klaidy uzpildytos 335 anketos (98,2%). Kadangi analizuojami 335
ankety duomenys, tai tyrimo tikslumas yra 5,35 proc. Pagal Sio tyrimo duomeny tikslumo
keliamus reikalavimus jis neturi buti didesnis nei 10 proc., todél 5,35 proc. tikslumas yra

pakankamas, nors ir neoptimalus.

3.2.4. Tiriamyjy kontingentas

Tyrimo metu apklausta 215 farmacijos specialisty, i§ kuriy 133 vaistininkai (61,9%) ir 82

Moterys sudaré¢ dauguma tarp apklausoje dalyvavusiy farmacijos specialisty: 209 moterys

(97,2%) ir 6 vyrai (2,8%).
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Pagal amziy respondentai buvo suskirstyti | 4 grupes. Beveik pusé jy - 105 (48,8%)
priklausé 36—50 mety amziaus grupei. Kitos amziaus grupés buvo: iki 35 mety — 50 (23,3%)
respondenty, 51-65 mety - 59 (27,4%) ir vir§ 65 mety - 1 (0,5%) (2 pav.).

Procentai Procentai
M Vaistininkeé (-as) M |ki 35 mety M 36— 50 mety
M Vaistininko padéjéja (-as) M 51 - 65 metai | Vir$ 65 mety
1 pav. Farmacijos specialistai pagal iSsilavinimg 2 pav. Farmacijos specialistai pagal amZiy

Kaip pagrinding darbo vieta visuomenés vaisting nurodé¢ 204 (94,9%) farmacijos
specialistai, gamybing visuomengs vaisting - 8 (3,7%), ligoninés vaistine - 3 (1,4%) (3 pav.).
Taip pat farmacijos specialistai buvo suskirstyti i grupes pagal jy darbo patirtj metais.
Beveik pusés respondenty darbo stazas pagal specialyb¢ buvo 16-30 mety 106 (49,3%).
Darbo stazg iki 5 mety turéjo 15 (7,0%), 5-15 mety - 42 (19,5%) o vir$ 30 mety - 52 (24,2%)

farmacijos specialistai (4 pav.).

Procentai 3,7 14 Procentai 7,0

24,2

49,3

M Visuomenes vaistiné

B Gamybiné visuomenés vaistiné ® Maziau nei 5> metai w5 -15mety

™ Ligoninés vaistiné M 16 -30 mety W Daugiau nei 30 mety

3 pav. Farmacijos specialistai pagal darbo vietg 4 pav. Farmacijos specialistai pagal darbo stazq
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Tyrimo metu apklausti 335 visuomenés vaistinéje besilankantys pacientai, i§ jy 229
(68,4%) moterys ir 106 (31,6%) vyrai (5 pav.).

Pagal amziy respondentai buvo suskirstyti | 4 grupes. IS jy 129 (38,5%) respondentai iki
35 mety, 96 (28,7%) 36—50 mety, 67 (20%) 51-65 mety ir 43 (12,8%) vir§ 65 mety (6 pav.).

Procentai Procentai 12,8

H ki 35 mety H 36 - 50 mety
B Vyrai B Moterys
151 -65mety B Vir$ 65 mety
5 pav. Pacientai pagal lyti 6 pav. Pacientai pagal amZiy

Atsakiusiyjy struktira pagal jy gyvenamajg vieta: miesto gyventojai - 290 (86,6%),
miestelio - 25 (7,5%) ir kaimo - 20 (6,0%).

Beveik pusé pacienty turéjo aukstajj iSsilavinimg - 151 (45,1%), aukstesnjjj - 93 (27,8%),
profesinj - 57 (17,0%), vidurinj - 33 (9,9%), pradin;j - 1 (0,3%) apklaustasis (7 pav.).

0,3

9,8 Procentai 33 03
11,0

Procentai

6,0

0,9

27,8
M Dirbantis M Bedarbis
B Pradinis B Vidurinis i Profesinis = Studentas B Pensininkas
M Aukstesnysis ® Aukstasis B Nedarbingas m Kita
7 pav. Pacientai pagal iSsilavinimg 8 pav. Pacientai pagal socialinj statusq
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Pagal socialinj statusa didzioji dalis respondenty apklausos metu buvo dirbantys — 263
(78,5%), pensininkai — 37 (11,0%), bedarbiai — 3 (0,9%), studenty — 20 (6%), nedarbingy
asmeny — 11 (3,3%), kiti — 1 (0,3%) (8 pav.).

3.2.5. Statistiniai tyrimo metodai

Gauti tyrimo rezultatai apdoroti ir jy statistiné duomeny analizé atlikta naudojant IBM
SPSS Statistics programinj paketa.

Anketose beveik visais atvejais buvo naudojami struktiirizuoti klausimai, nustatantys
alternatyviy atsakymy eile ir atsakymo formg. Priklausomai nuo klausimo struktiiros,
klasifikuojamy atsakymy ir paciy skai¢iy savybiy buvo naudojamos skirtingo tipo skalés:
nominalinés, ranginés, intervalinés. Darbe buvo naudojami statistiniai kriterijai, atitinkantys
pasirinkta skale.

Pries atliekant nuodugnesne surinkty duomeny statisting analiz¢, buvo atlikta vienmaté
statistin¢ analizé. Buvo i$nagrinétas kiekvienas kintamasis (poZymis) atskirai. Siai analizei
atlikti buvo naudojami aprasomosios statistikos metodai. Kategoriniams kintamiesiems buvo
apskaiciuota juos apibendrinancioji statistika: skai¢iuojami kategorijy dazniai ir procentai,
apskaiCiuoti duomeny padéties (centro) matai — moda ir mediana (ranginiams), taip pat
ranginiams rasti duomeny sklaidos matai — minimumas ir maksimumas. Kiekybiniams
kintamiesiems (iSmatuotiems intervaly arba santykiy skale) papildomai buvo skai¢iuojamas
aritmetinis vidurkis (duomeny centro matas) bei reikSmiy sklaidos matai — dispersija ir
standartinis nuokrypis. Kad nustatyti tarp kintamyjy egzistuojancius rySius kategoriniams
kintamiesiems buvo sudaromos porinés dazniy lentelés. Kai kuriose pateiktose lentelése
bendra eilutés procenty suma didesné uz 100, nes respondentai gal¢jo pazymeéti keletg jiems
tinkamy atsakymuy.

Pries atliekant magistrinio darbo duomeny pagrinding statisting analiz¢ Kolmogorovo-
Smirnovo kriterijumi tikrintas kiekybiniy (iSmatuojamy intervaly skale) rodikliy reik§miy
atitikimas normaliajam skirstiniui.

Tolimesnéje duomeny analizé¢je rodikliy, pasiskirs¢iusiy pagal normalyj; désnj,
suderinamumas ir statistinis patikimumas skai¢iuoti remiantis chi-kvadrato kriterijumi (;?).
Tuomet, kai nebuvo tenkinamos priklausomo kintamojo normalumo ir dispersijy lygybés
grupése salygos, statistinio reikSmingumo jvertinimui tarp rodikliy buvo naudojamas
dispersinés analizés (ANOVA) pakaitalas Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy sumy kriterijus
dviem nepriklausomoms imtims. Sis kriterijus taikomas, kai tiek vienos, tiek kitos, iméiy
dydziai yra didesni uz 20.

Duomenims patikrinti taikytas statistinio reik§mingumo lygmuo o=0,05. Rezultatai buvo

vertinami kaip statistiSkai reikSmingi, kai apskaiciuotas statistinis reikSmingumas p<a.
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4. TYRIMO REZULTATU APZVALGA

4.1. Farmacijos specialisty apklausos anketa

4.1.1. Farmacinés informacijos poreikis pacientui bei farmacijos specialistui

Pirmoje anketos dalyje tirtas specialisty pozitris | farmacinés informacijos teikimo
bitinybe pacientams, taip pat jy nuomoné, Kokia informacija apie vaistus yra svarbiausia j
vaisting atéjusiam pacientui. Be to nagrinéta, kokios farmacinés informacijos labiausiai
pasigenda pats vaistininkas ir vaistininko padéjéjas savo profesinéje veikloje.

Beveik visy — 208 (96,7%) apklausoje dalyvavusiy respondenty nuomone farmacijos
specialistas visada privalo pacientui suteikti farmacing informacijg. Kad tai daryti reikia, kai
yra laiko, nurodé tik nedidelé dalis — 5 (2,3%) apklaustieji, o kad tai daryti reikia tik tada, kai
skiriamas naujas vaistas — 2 (0,9%) apklausos dalyviai. Su nuomone, kad farmacijos
specialistas neprivalo suteikti farmacinés informacijos pacientams, nesutiko né vienas
respondentas.

Atsakydami j anketos klausima, kokia informacija apie vaistus svarbiausia j vaisting
atéjusiam pacientui, farmacijos specialistai gal¢jo pasirinkti vieng ar kelis, jy nuomone,
svarbiausius atsakymo variantus arba jraSyti savo. Respondentai i§ pateikty atsakymy
varianty vidutiniskai pasirinko 3 atsakymus. Vaistinio preparato vartojimo ypatumus, kaip
svarbiausig informacijg pacientui, jvardijo daugiausiai — 198 (92,1%) farmacijos specialistai.
Vaistinio preparato nesuderinamumg su Kkitais vaistais, kaip svarby, nurodé 167 (77,7%)
respondentai, vaistinio preparato terapines indikacijas — 165 (76,7%), vaisto Salutinj poveikj
— 124 (57,7%), vaistinio preparato laikymo salygas — 116 (54,0%), o informacija apie
specialias atsargumo priemones dél nesuvartoto vaistinio preparato ar jo atlieky tvarkymo
nurodé 71 (33,0%) apklausos dalyvis. 10 (4,7%) respondenty pateiké savo nuomong, kas dar
svarbu j vaisting atéjusiam pacientui: dalyviai jvardino: ,kaing®, ,vaisto vartojima, esant
gretutinéms ligoms* ir ,,asmeninj paciento poreikj®.

Atsakydami | anketos klausimg, kokios farmacinés informacijos labiausiai truksta
farmacijos specialistams, respondentai atsakymus galéjo vertinti 5 baly rangy skale nuo 1
(informacijos pakanka) iki 5 (informacijos labai triiksta). Apdorojus anketinius duomenis
paaiskéjo, kad farmacijos specialistai savo profesinéje veikloje labiausiai pasigenda
informacijos apie vaistiniy preparaty vartojimg moterims néstumo, zindymo metu,

kadikiams, maziems vaikams ir vyresnio amziaus zmonéms. Sios informacijos pasigenda
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137 (63,7%) respondentai. Taip pat 91 (42,3%) farmacijos specialistas nurodé¢, kad jiems
triksta informacijos apie vaistinio preparato sgveika su kitais vaistais. Taciau didzioji
dauguma vaistininky ir vaistininky padéjéjy — 204 (94,9%) nurodé, kad jiems pakanka
informacijos apie vaisto teraping indikacijg. Informacijos pakanka apie dozavimg ir
vartojimo metodus — 202 (94,0%), vaisto kontraindikacijas — 135 (62,8%), vaistinio
preparato farmakologinj veikima — 122 (56,7%) apklausos dalyviams.

Sveicarijoje atlikto tyrimo metu [11] analizuotas Ziniy apie vaistus trikumas farmacijos
specialistams. Informacijos poreikis buvo vertinamas 10 baly rangy skale. Tyrimas parodé,
kad farmacijos specialistai savo profesinéje veikloje taip pat labiausiai pasigenda
informacijos apie vaistiniy preparaty vartojima moterims néstumo, zindymo metu;
kiidikiams; maziems vaikams. Respondentai paminéjo, kad noréty gauti daugiau
informacijos apie vaistinius augalus ir jy vartojima.

Estijoje atliktas tyrimas [12] atskleidé, kad sveikatos apsaugos specialistams sunkiausiai
randama informacija yra: vaisty sgveika su kitais vaistais, vaisty vartojimas moterims

néstumo ir zindymo laikotarpiu bei vyresnio amziaus zmonéms.

4.1.2. Farmacijos specialisty nuomoné apie farmacinés informacijos saltiniy

naudojimosi daznuma bei patoguma ju darbo vietoje

Anketinés apklausos pagalba bandyta iSsiaiskinti, ar farmacijos specialistai savo darbo
vietoje turi patogig prieigg prie patikimy informacijos $altiniy ir kKokiais i§ jy dazniausiai
naudojasi tam, kad galéty suteikti j vaisting atéjusiam pacientui objektyvig, neSaliskg ir
naujausig informacija apie vaista.

Atsakydami | anketos klausima, kuriais farmacinés informacijos Saltiniais savo darbo
vietoje naudojasi daZniausiai, farmacijos specialistai galé¢jo pasirinkti vieng ar kelis, jy
manymu, svarbiausius atsakymo variantus arba pateikti savo nuomong. Respondentai
pazyméjo, kad darbo vietoje naudojasi nuo 1 iki 5 informacijos $altiniy. Tris informacijos
Saltinius naudoja didzioji dalis — 94 (43,7%) farmacijos specialistai, du Saltinius — 84
(39,1%), keturis — 25 (11,6%) respondentai. Savo darbo vietoje 160 (74,4%) farmacijos
specialisty daZniausiai naudojasi atsakingy valstybiniy institucijy pateikta oficialia
informacija. Specialistams skirtomis specializuotomis internetinémis svetainémis naudojasi
151 (70,2%) apklaustasis, jmonés, kurioje dirba, turimomis duomeny bazémis — 124
(57,7%), vaisty zinynais ir knygomis — 92 (42,8%), kolegy nuomone — 31 (14,4%), Europos
farmakopéja — 13 (6,0%) respondenty (9 pav.).
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Europos farmakopéja

Atsakingy valstybiniy institucijy pateikta 74.4
oficialia informacija | | '

Imongés, kurioje dirbate, turimomis duomeny 577
bazémis | | !

Specialistams skirtomis specializuotomis 70.2
internetinémis svetainémis | | !

Vaisty zinynais ir knygomis

14,4
Kolegy nuomone

e 0,9
Kitais $altiniais
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9 pav. Darbo vietoje specialisty daZniausiai naudojami farmacinés informacijos Saltiniai

Pastebéta, kad §i tema aktuali ir uZsienio autoriy publikuojamuose moksliniuose
darbuose. Palestinoje atliktame tyrime [14] siekta iSsiaiskinti, Kokius informacijos Saltinius
apie vaistus naudoja bendruomenés vaistinéje dirbantys specialistai. 90 proc. apklausos
dalyviy nurodé, jog savo darbo vietoje, kaip informacijos $altinj, naudoja informacinius
vadovus. Kompiutering jrangg — 47 proc. respondenty, prieiga prie interneto — 29 proc.
apklaustyjy. Tyrimas parodé, kad dalis vaistininky informaciniais vadovais pasinaudodavo
tik retkarciais, nes viena i§ galimy priezas¢iy buvo kalbinis barjeras.

Atsakydami j anketos klausimg, kuriais farmacinés informacijos S$altiniais vaistininko
darbo vietoje naudotis patogiausia, respondentai atsakymus galéjo vertinti 5 baly rangy skale
nuo 1 (naudotis nepatogu) iki 5 (naudotis patogu), taip pat galéjo pazyméti ,,negaliu
jvertinti, jei jie darbo vietoje nesinaudoja tuo Saltiniu. Analizéje atsakymai ,,naudotis
patogu“ ir ,,naudotis labiau patogu“ buvo interpretuojami kaip teigiamas atsakymas, o
,,naudotis labiau nepatogu‘ ir ,naudotis nepatogu* — kaip neigiamas.

Anketoje 167 (77,7%) farmacijos specialistai, kaip patogy naudotis darbo vietoje
informacijos $altinj, nurodé atsakingy valstybiniy institucijy pateikta oficialig informacija, 0
127 (59,1%) apklausos dalyviai, kaip patogy informacijos S$altinj apie vaistus, jvardijo
jmongs, kurioje dirba, turimas duomeny bazes. Europos farmakopéja, kaip nepatogy naudoti
Saltinj, nurodé 118 (54,9%) respondenty. Galime daryti prielaida, kad tokiam atsakymui daré
itaka nepakankamos farmacijos specialisty uZsienio kalbos zinios, nes Europos farmakopéja

publikuojama angly ir pranciizy kalbomis. Prieigg prie interneto, vaisty zinynus ir knygas bei
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kolegy nuomoneg, kaip patogius ir nepatogius naudotis informacijos $altinius, vertino panasus

respondenty skaicius (1 lentel¢).

1 lentelé. Darbo vietoje naudojamy farmacinés informacijos Saltiniy vertinimas pagal patogumg

Naudotis patogu Naudotis Naudotis nei patogu nei
nepatogu nepatogu arba negaléjo
Informacijos $altinis jvertinti
N Proc. N Proc. N Proc.
Europos farmakopéja 21 9,8 118 54,9 76 35,3
Atsakingy valstybiniy institucijy 167 977 18 84 30 14,0
pateikta oficiali informacija ’ ’ ’
monés, kurioje dirba, turimos

éuomem} bazés 127 59,1 11 5,1 77 35,8
Specialistams skirtos
specializuotos internetinés 94 43,7 50 23,3 71 33,0
svetainés
Vaisty Zinynai ir knygos 81 37,7 90 41,9 44 20,5
Kolegy nuomoné 66 30,7 56 26,0 93 43,3
Kiti $altiniai 2 0,9 1 0,5 212 98,6

Darbe nagrinéjant, ar yra statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp dazniausiai vaistininky
darbo vietoje naudojamy informacijos $altiniy ir naudojimosi patogumo jais vertinimo, i$
surinkty anketos duomeny paskaiciuoti rezultatai pateikti 2 lenteléje. Pagal Kolmogorovo-
Smirnovo kriterijy patikrinome vaistininky darbo vietoje dazniausiai naudojamy informaci-
jos Saltiniy jvertinimy pagal naudojimo patoguma normalumg (pasiskirstymg pagal
normalyjj désnj). Gavome rezultata, kad né vienas i$§ masy kintamyjy netenkina normalumo
salygos. Nezitrint to, vietoj vidutinio rango (Mean Rank), kurj reikéty naudoti tais atvejais,
kada  netenkinamos  kintamojo normalumo  sglygos, naudojame  patogesnius
(informatyvesnius) parametrus, kaip vidurkis ir standartinis nuokrypis. Statistinio
reik§mingumo jvertinimui tarp atitinkamy informacijos Saltiniy ir jy naudojimo patogumo
jvertinimui  naudojome dispersinés analizés (ANOVA) (biitina salyga kintamojo
normalumas) pakaitala Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy sumy kriterijy  dviem
nepriklausomoms imtims, kuris labai pravercia tais atvejais, kada netenkinamos priklausomo
kintamojo normalumo ir dispersijy lygybés grupése salygos. Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy
sumy kriterijus taikomas, kai tiek vienos, tiek kitos, im¢iy dydziai yra didesni uz 20. Sio
reikalavimo netenkino Europos farmakopéja ir Kiti Saltiniai. Kitais Saltiniais pazyméjo
besinaudojantys tik du respondentai, tod¢l jis Zymesnés jtakos tyrimo rezultatams neturi ir jo
atskirai nenagrin¢gjome. Tuo tarpu Europos farmakopé¢ja, kaip informacijos Saltiniu,

naudojasi 13 apklaustyjy, todél jam pritaikéme Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy sumy
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kriterijaus Exact metodg. Labai panaSius statistiS$kai reikSmingy skirtumy jvercius gavome ir

+* (chi kvadrato) kriterijaus pagalba.

2 lentelé. DaZniausiai farmacijos specialisty darbo vietoje naudojami informacijos Saltiniai ir

naudojimosi patogumo jais vertinimas

Respon- |Skaicius* |Dalis* Dazniausi |]ver¢io Statistinis
denty (daznumas) | (proc.) jverciai vidurkis ir |reikSmin-
Informacijos Saltinis skaicius (Moda)/ standartinis | gumas**
(Mediana) |nuokrypis
M=SD
Z=-1,272,
Europos farmakopéja 215 13 6,0 1/1 1,63+1,313 E?(gﬁ[%’
p=0,210
Atsakingy valstybiniy 7.5 464
institucijy pateikta 215 160 74,4 4/4 4,06+0,987 :0 600 ’
oficiali informacija P=5:
Imonés, kuricje dirba, 215 124 57,7 55 448:0,070 20087,
turimos duomeny bazés p=0,000
Specialistams skirtos 7-.3348
specializuotos 215 151 70,2 3/3 3,35+1,160 :0 001
internetinés svetainés P=5,
. . Z=-6,720,
Vaisty zinynai ir knygos 215 92 42,8 5/3 2,98+1,543 0=0,000
) Z=-2,080,
Kolegy nuomoné 215 31 14,4 5/3 3,10+1,740 0=0038
Kiti Saltiniai 215 2 0,9 1/4 3,33+2,082

* Farmacijos specialisty, darbo vietoje naudojanciy informacijos Saltinj.
** Statistinio reik§mingumo patikrinimas tarp farmacijos specialisty darbo vietoje naudojamy informacijos
Saltiniy ir naudojimosi patogumo jais vertinimo (Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy sumy kriterijus).

Kaip matome i§ 2 lentel¢je pateikty Z statistiky ir p reikSmiy dviguboms hipotezéms
darome iSvada, kad skirtumai tarp visy vaistininky naudojamy informacijos Saltiniy, iSskyrus
Europos farmakopé¢ja, ir jy naudojimo patogumo yra statistiSkai reikSmingi. Tarp Europos
farmakopéjos naudojimo ir jos patogumo i§ turimy duomeny statistiS8kai reik§Smingas
skirtumas nenustatytas. Manome, kad Sio rySio Europos farmakopé¢jai darbe nustatyti

nepavyko dél per mazos imties.

4.1.3. Moksliniais tyrimais pagristos informacijos poreikis, paie§kos bei prieinamumo

galimybés farmacijos specialistui

Anketinés apklausos metu buvo nustatyta, kad didzioji dalis — 140 (65,1%) farmacijos
specialisty, gilindami savo profesines zinias, nuolat domisi moksliniais tyrimais pagrjsta

informacija apie vaistus, o 75 (34,9%) apklaustieji ja domisi kartais.
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Atsakydami j anketos klausima, kur dazniausiai ieSko informacijos apie juos dominancius
vaistinius preparatus, farmacijos specialistai galéjo pasirinkti vieng ar kelis, jy nuomone,
svarbiausius informacijos S$altinius arba pateikti savo nuomone. Respondentai pazyméjo
naudojantys nuo 1 iki 6 informacijos Saltiniy. Tris informacijos Saltinius naudoja mazdaug
pusé — 102 (47,4%) farmacijos specialistai, du $altinius — 68 (31,6%), keturis — 29 (13,5%)
apklausos dalyviai. Dazniausiai informacijos apie juos dominancius vaistinius preparatus
iesko: 159 (74,0%) apklaustieji — internetiniuose tinklalapiuose, 156 (72,6%) — moksliniuose
zurnaluose, 0 98 (45,6%) — dalyvauja mokslinése konferencijose. Maziausiai — 29 (13,5%)

respondentai kaip informacijos $altinj nurodé specializuotas duomeny bazes (10 pav.).

Ieskau informacijos internetiniuose 74,0
tinklalapiuose | |

Naudojuosi biblioteky teikiamomis 30.2
paslaugomis | |

Skaitau publikacijas moksliniuose 72,6
zurnaluose

13,5
Lankausi specializuotose duomeny bazése

45,6
Dalyvauju mokslinése konferencijose | | |
Dalyvauju farmaciniy kompanijy 535
organizuojamuose seminaruose | | —

0 15 30 45 60 75
Procentai

10 pav. Dazniausiai specialisty naudojami informacijos apie vaistinius preparatus Saltiniai

Respondenty, kurie atsaké, kad informacijos apie vaistinius preparatus iesko
internetiniuose tinklalapiuose, buvo prasoma nurodyti — kuriuose. DaZniausiai anketose
paminéti tinklalapiai: Valstybinés vaisty kontrolés tarnybos, zurnaly ,,Medicinos teorija ir
praktika”, ,,Visuomenés sveikata”, Europos vaisty agenttros, JAV Nacionalinés medicinos
bibliotekos, Nacionalinio sveikatos instituto (pubmed.com), ,,visi vaistai.lt*, ,,e-medicina.lt®.

Atsakydami ] anketos klausimg apie naudojamy farmacinés informacijos Saltiniy
prieinamuma, respondentai galéjo vertinti 5 baly rangy skale nuo 1 (sunkiausiai prieinamas)
iki 5 (lengviausiai prieinamas), taip pat galéjo pazyméti ,,negaliu jvertinti, jei jie
nesinaudoja tuo Saltiniu. Analizéje atsakymai ,sunkiausiai prieinamas® ir ,,sunkiai
prieinamas® buvo interpretuojami kaip neigiamas atsakymas, o ,Jlengvai prieinamas® ir

,lengviausiai prieinamas* — kaip teigiamas.
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Kaip lengviausiai prieinamus Saltinius apie vaistus 193 (89,8%) farmacijos specialistai
nurodé internetinius tinklalapius, 183 (85,1%) — farmaciniy kompanijy organizuojamus
seminarus. Kaip sunkiausiai prieinamus 146 (67,9%) apklaustyjy jvertino specializuotas
duomeny bazes, 123 (57,2%) respondentai — bibliotekose sukauptg moksling informacijg (3

lentelé).

3 lentele. Farmacijos specialisty naudojamy farmacinés informacijos Saltiniy vertinimas pagal
prieinamumgqg

Sunkiai Lengvai Nei sunkiai nei lengvai
- o prieinamas prieinamas prieinamas arba negaléjo

Informacijos Saltinis jvertinti

N Proc. N Proc. N Proc.
Internetiniai tinklalapiai 6 2,8 193 89,8 16 7,4
Bibliotekose sukaupta 123 57,2 22 10,2 70 32,6
moksliné informacija
Mok_shm_e_u zurnalai ir 6 288 66 30,7 87 40,5
publikacijos
Spe'01ahzuot0s duomeny 146 67.9 20 9.3 49 228
bazés
Mokslinés konferencijos 66 30,7 73 34,0 76 35,3
Farmaciniy kompanijy 1,4 183 85,1 29 13,5
organizuojami seminarai
Kiti Saltiniai 1 0,5 1 0,5 213 99,1

Nagrin¢jant, ar yra statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp daZniausiai specialisty
naudojamy mokslinés informacijos apie vaistinius preparatus Saltiniy ir ty Saltiniy
prieinamumo, gautus rezultatus pateikéme 4 lentel¢je. Patikrinus, kad nei vienas 1§ misy
kintamyjy netenkina normalumo salygos, statistinio reikSmingumo jvertinimui naudojome
Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy sumy Kkriterijy dviem nepriklausomoms imtims. Labai
panasius statistiskai reik§mingy skirtumy jvercius gavome ir x> (chi kvadrato) kriterijaus

pagalba.
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4 lentelé. DaZniausiai farmacijos specialisty naudojamy informacijos apie vaistinius preparatus

Saltiniy ir jy prieinamumo vertinimas

Informacijos Saltinis Respon- |Skai¢ius* |Dalis* DazZniausi |Jver¢io Statistinis
denty (daznumas) | (proc.) jverciai vidurkis ir | reik§min-
skaicius (Moda)/ standartinis |gumas**

(Mediana) |nuokrypis
M=SD

Internetiniai tinklalapiai 215 159 74 5/5 4,64+0,711 5;008#27

Bibliotekose sukaupta 215 175 81,4 22 231x0046 Z=0205

moksliné informacija p=0,783

Mok'shm_e.u zurnalai ir 215 156 726 33 3.0740,995 Zf-0,038,

publikacijos p=0,969

Spe.01ahzu0tos duomeny 215 29 135 11 1,681,101 Z_=—1,907,

bazés p=0,057

Mokslinés Z=-5,226,

konferencijos 215 98 45,6 3/3 3,12£1,214 0=0,000

Farmaciniy kompanijy

organizuojami 215 115 53,5 5/4 4,29+0,769 Z=-5,840,

seminarai p=0,000

Kiti Saltiniai 215 0 0 0

* Farmacijos specialisty, naudojanciy informacijos Saltinj.
** Statistinio reikSmingumo patikrinimas tarp farmacijos specialisty naudojamy mokslinés informacijos apie
vaistinius preparatus Saltiniy ir jy prieinamumo vertinimo (Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy sumy kriterijus).

IS 4 lentel¢je pateikty Z statistiky ir p reikSmiy darome iSvada, kad i§ darbe turimy
duomeny, statistiSkai reikSmingus skirtumus tarp vaistininky naudojamy informacijos
Saltiniy ir jy prieinamumo pavyko nustatyti tik dalyvavimui mokslinése konferencijose ir
dalyvavimui farmaciniy kompanijy organizuojamuose seminaruose. Kitiems Saltiniams §io
rySio pasirinktam statistinio reikSmingumo lygmeniui nustatyti nepavyko. Todél negalime
vienareik$miskai teigti, kad farmacijos specialisty naudojimasis mokslinés informacijos apie
vaistinius preparatus Saltiniais priklauso nuo ty Saltiniy prieinamumo.

Daugeliui 137 (63,7%) farmacijos specialisty randama moksliniais tyrimais pagrjsta
informacija apie vaistinius preparatus niekada nekelia abejoniy, 74 (34,4%) kartais kelia
abejoniy, 0 4 (1,9%) abejoniy kelia. Respondenty buvo papraSyta pakomentuoti atsakymus.
Farmacijos specialistai, kuriems moksliniais tyrimais pagrjsta informacija nekelia abejoniy,
pateiké savo nuomong: ,,nes informacija, kuria naudojuosi oficialiai pateikta®, ,,nes pasitikiu
moksliniais jrodymais®, ,,nes, ieSkant informacijos, vadovaujuosi pagrindiniais Kriterijais:
zinomas autorius, naujausia informacija, tinkamas informacijos Saltinis“, ,,nes ieSkau
naujausios informacijos, kuri pagrista moksliniais tyrimais®“. Apklausos dalyviai, kuriems
moksliniais tyrimais pagrjsta informacija kartais kelia abejoniy, nurodé: ,nes randu
priestaringy 18vady®, ,,nes laikui bégant, atliekami nauji tyrimai‘, ,,nes pasigendu naujesnés

informacijos®, ,,nes kartais pateikiama SaliSka nuomoné¢, todé¢l informacija reikia patikrinti®.
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Galime daryti prielaidg, kad farmacijos specialistai naudojasi tik gerai patikrinta,
nesaliska, objektyvia informacija.

Nagrinéjant, ar yra statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp vaistininky daZniausiai
naudojamy farmacinés informacijos Saltiniy ir jy patikimumo vertinimo, gautus rezultatus
pateikéme 5 lentel¢je. Patikrinus, kad nei vienas 1§ miisy kintamyjy netenkina normalumo
salygos, statistinio reik§mingumo jvertinimui naudojome Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy
sumy kriterijy dviem nepriklausomoms imtims. Labai panaSius statistiSkai reikSmingy

skirtumy jvercius gavome ir ¥ (chi kvadrato) kriterijaus pagalba.

5 lentelé. Farmacijos specialisty daZniausiai naudojami farmacinés informacijos Saltiniai ir jy
patikimumo vertinimas

Informacijos Saltinis Responde | Skaic¢ius* | Dalis* Dazniausi |[vercio Statistinis
nty (daznumas) | (proc.) jverciai vidurkis ir | reik§min-
skaicius (Moda)/ standartinis | gumas**

(Mediana) |nuokrypis
M=SD

Internetiniai tinklalapiai 215 159 74 33 2.6040.528 5;00423;4

Bibliotekose sukaupta 215 175 81,4 33 2800403 2=3318,

moksliné informacija p=0,001

Moksliniai zurnalai ir Z=-1,412,

oublikacijos 215 156 72,6 3/3 2,650,518 0=0,158

Spef:lahzuotos duomeny 215 29 135 22 2.4540,572 Z_=-1,881,

bazés p=0,060

Mokslinés Z=-0,142,

konferencijos 215 98 45,6 3/3 2,61+0,530 0=0,887

Farmaciniy kompanijy 7-.3315

organizuojami 215 115 53,5 3/3 2,50+£0,568 T T

L p=0,001
seminarai

Kiti Saltiniai 215 0 0 0

* Farmacijos specialisty, naudojanciy informacijos Saltinj.
** Statistinio reikSmingumo patikrinimas tarp farmacijos specialisty naudojamy informacijos apie vaistinius
preparatus Saltiniy ir jy patikimumo vertinimo (Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy sumy kriterijus).

IS 5 lentel¢je pateikty Z statistiky ir p reikSmiy darome iSvada, kad i§ darbe turimy
duomeny statistiSkai reikSmingus skirtumus tarp naudojamy informacijos Saltiniy ir jy
patikimumo vertinimo pavyko nustatyti tik biblioteky teikiamoms paslaugoms ir farmaciniy
kompanijy organizuojamiems seminarams. Kitiems S$altiniams $io rySio pasirinktam
statistinio reikSmingumo lygmeniui nustatyti nepavyko. Todél negalime vienareikSmiSkai
teigti, kad farmacijos specialisty naudojimasis informacijos apie vaistinius preparatus
Saltiniais, priklauso nuo ty Saltiniy patikimumo vertinimo.

Atsakydami ] anketos klausima, kas dazniausiai nulemia farmacinés informacijos

trikuma, specialistai galéjo pasirinkti vieng ar keliS, jy manymu, svarbiausius atsakymus
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arba pateikti savo nuomone. Respondentai pasirinko nuo vienos iki trijy priezas¢iy. Daugiau
kaip pusé respondenty — 124 (57,7%) jvardijo vieng atsakyma, 0 dvi priezastis nurodé — 77
(35,8%) apklausos dalyviai. Daugiausia respondenty — 169 (78,6%) laiko stoka jvardijo kaip
dazniausig farmacinés informacijos trikuma lemiancig priezastj. Uzsienio kalbos barjerg

nurodé 115 (53,5%), kompiuterinio rastingumo trikuma — 23 (10,7%) respondentai.

4.1.4. Farmacijos specialisty tobulinimosi biitinybé ir metody daZznumas

Nuolatinis tobulinimasis yra bitinas farmacijos specialisto darbe tam, kad biity iSsaugota
jgyta kompetencija bei zinios.

Tyrimo metu buvo siekiama suZinoti respondenty nuomong¢ apie nuolatinio mokymosi
svarbg farmacijos specialisto profesingje veikloje.

I§ anketos duomeny galima teigti, kad didzioji dalis farmacijos specialisty — 146 (67,9%)
mano, kad nuolatinis mokymasis labai svarbus vaistininko profesinéje praktikoje. Nuolatinj
mokymasi, kaip svarby, jvardijo 69 (32,1%) respondentai. Su nuomone, kad nuolatinis
mokymasis nesvarbus, nesutiko nei vienas apklaustasis.

ISanalizavus gautus duomenis, akivaizdu, kad farmacijos specialistai suvokia mokymosi
visg gyvenimg svarba.

Tiriamojo darbo metu noréta suzinoti, kokius profesinio tobulinimosi budus pasirenka
farmacijos specialistai, siekdami kelti savo profesing kompetencijg. Atlikta analizé, norint
i$siaiSkinti, kur ir kaip daznai farmacijos specialistai kelia savo profesing kvalifikacijg.
Respondentai galéjo nurodyti visus jiems priimtiniausius kvalifikacijos kélimo budus.

Lietuvos sveikatos moksly universiteto Medicinos akademijos rengiamuose farmacijos
specialisty podiplominése studijose reciau nei kartg per metus ir kartg per metus dalyvauja
vienodas respondenty skaiius — 77 (35,8%), o karta per puse¢ mety — 41 (19,1%)
respondentas. 13 (6,0%) apklaustyjy jvardijo, kad Siuose kursuose nedalyvauja.

Lietuvos Vaistininky sajungos rengiamuose mokymuose bei seminaruose reciau nei karta
per metus dalyvauja 99 (46,0%), kartag per metus — 49 (22,8%), kartg per pus¢ mety — 26
(12,1%) farmacijos specialistai, 0 juose nedalyvauja — 34 (15,8%).

Farmacijos mokslinése konferencijose kartg per metus profesines Zinias atnaujina daugiau
kaip pusé atsakiusiyjy — 114 (53,0%), reciau nei kartg per metus — 48 (22,3%), karta per puse
mety — 28 (13,0%), o juose nedalyvauja — 12 (5,6%).
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Farmacijos kompanijy organizuojamuose seminaruose kartg per pus¢ mety dalyvauja 80
(37,2%) apklaustyjy. Kartg per ménesj — 49 (22,8%), kartg per metus — 43 (20,0%), o kelis
kartus per ménesj — 37 (17,2%) farmacijos specialistai.

Imonés, kurioje dirba, vadovybés organizuojamuose kursuose karta per puse mety
dalyvauja 129 (60,0%) respondentai, karta per metus — 64 (29,8%), rediau nei kartg per
metus — 12 (5,6%), o karta per ménesj — 5 (2,3%).

Tarp farmacijos specialisty stazuotés néra populiarios. Tai jvardijo didzioji dalis 210
(97,7%) apklausos dalyviy.

Tyrimo duomenys atskleidé, kad farmacijos specialistai suvokia mokymosi visg
gyvenimg svarbg, ir jiems sudarytos visos sglygos Kelti profesing kvalifikacija.

Beveik visi — 213 (99,1%) respondenty sutinka su teiginiu, kad ,,Farmacijos specialisto
kompetencija — gauti, suprasti, naudoti ir pateikti objektyvia, nesaliska, moksliskai pagrjsta

farmacing informacija pacientui®.

4.2. Anketa pacientui

4.2.1. Pacienty, besilankanc¢iy visuomenés vaistinéje, nuomoné apie savarankiska
gydymasi

Pirmoje anketinés apklausos dalyje bandéme iSsiaiskinti, kaip daznai vaistinius preparatus
vartoja | vaisting atéje¢ pacientai. Nustatyta, kad nuolat vaistus vartoja — 100 (29,9%)
apklausos dalyviy, sezoninio susirgimo metu — 127 (37,9%), tik susirgimy prevencijai — 108
(32,2%) respondentai.

Siekiant iSsiaiSkinti vaistinés pacienty savarankiSko gydymosi mastg, apklausos
dalyviams buvo pateiktas klausimas apie tai, kaip daznai jie gydosi savo nuozidra. Tyrimo
rezultatai atskleide, kad tik 74 (22,1%) apklausos dalyviai linke neuzsiimti savigyda, bet
klausti specialisto nuomonés. 92 (27,5%) respondentai savarankisSkai gydosi du kartus per
metus, kartg per metus — 42 (12,5%), kartg per ménesj — 50 (14,9%), o kelis kartus per
ménesj — 27 (8,1 %) apklaustieji. Taciau nemaza dalis — 50 (14,9 %) respondenty visada
gydosi savo nuoziiira pasirinktais vaistiniais preparatais.

Perkant vaistinius preparatus, didZiajai daugumai — 241 (71,9%) respondentui vaisty
reklama poveikio neturéjo. Vis tik daznas vaisty reklamos skleidimas per visuomenés

informavimo priemones turéjo jtakos 94 (28,1%) apklausos dalyviams.
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Respondenty buvo papraSyta jvertinti savo zinias apie juos dominancius vaistinius
preparatus. Apklausa parodé, kad didzioji dalis — 225 (67,2%) apklausos dalyviali, tarp jy ir
tie, kurie gydosi savo nuoziiira, yra jsitiking, kad neturi pakankamai informacijos,
pasirinkdami vaistinius preparatus. Tik 70 (20,9%) apklaustyjy nurodé, jog informacijos apie
vaisty pasirinkimg turi pakankamai.

Did¢jant gyventojy uzimtumui matyti, kad vis dazniau priimama savarankisko gydymosi
sprendimy. Kad nesukelty pavojaus savo sveikatai, perkantieji turéty pasikonsultuoti bent su

vaistininku.

4.2.2. Pacienty nuomoné apie informacijos, susijusios su vaistiniy preparaty vartojimu,

svarbag ir Sios informacijos paieskos buidai

Atsakydami | anketos klausimg, kokia informacija, susijusi su vaisto vartojimu, jiems
atrodo svarbi, respondentai galéjo pasirinkti vieng ar kelis, jy nuomone, svarbiausius
atsakymo variantus arba jrasyti savo. Atsakiusieji pazymeéjo nuo 1 iki 6 atsakymy.

Apklausa parodé, kad 303 (90,4%) respondentams svarbi informacija yra vaistinio
preparato gydomosios savybés, 207 (61,8%) apklausos dalyviams — vaisto Salutinis poveikis,
165 (49,3%) — vaistinio preparato vartojimo ypatumai, 156 (46,6%) — vaistinio preparato
nesuderinamumai su Kitais vaistais, 45 (13,4%) respondentams — vaistinio preparato laikymo
salygos. Pagirtina, kad specialios atsargumo priemonés dél nesuvartoto vaistinio preparato
ar jo atlieky tvarkymo, yra svarbi informacija j vaisting atéjusiems pacientams. Tai pazyméjo
41 (12,2%) apklausos dalyvis, 10 (3,0%) respondenty jvardijo, kad pasirenkant vaistinj
preparatg jiems svarbu: ,,vaisto galiojimo laikas®, ,,vaisto kaina®, ,,vaisto sudétis®.

Tyrimo metu bandyta iSsiaiSkinti, kur respondentai ieSko informacijos apie vaistinius
preparatus. Apklausos dalyviai galéjo pasirinkti vieng ar kelis, jy nuomone, svarbiausius
informacijos Saltinius, arba jraSyti savo. Atsakiusieji pazyméjo nuo 1 iki 6 informacijos
Saltiniy. Nustatyta, kad 143 (42,7%) visuomenés vaistingje besilankantys pacientai,
ieskodami informacijos apie vaistus, dazniausiai naudojasi trimis informacijos Saltiniais.
Lietuvoje atlikto tyrimo metu [28] taip pat buvo iSsiaiskinta, kad ieskant informacijos apie
vaistus, vidutini$kai vienas gyventojas naudojasi trimis informacijos saltiniais.

Suomijoje atliktas tyrimas [30] parodé kad pusé kiekvienos amziaus grupés apklausos
dalyviy, vartojanciy receptinius ir nereceptinius vaistus, naudojasi nuo dviejy iki keturiy

farmacineés informacijos Saltiniy.
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11 pav. Saltiniai, kuriuose pacientai dainiausiai iesko informacijos apie vaistinius preparatus

Analizuojant pateiktus duomenis (11 pav.), matyti, kad didziausi prioritetai, ieSkant
informacijos apie vaistinius preparatus, 276 (82,4%) pacientams yra vaistininko patarimai ir
163 (48,7%) — gydytojo konsultacija. Esant dideléms internetinés prieigos galimybéms,
farmacinés informacijos internete iesko 172 (51,3%) apklausos dalyviai.

Kalifornijoje atlikto tyrimo [31] rezultatai parodé, kad 85 proc. respondenty,
nepriklausomai nuo amziaus, lyties, kilmés, metiniy pajamy, sveikatos priezitiros
specialistus jvardijo, kaip svarbiausius farmacinés informacijos Saltinius.

Darbe nagrinéjome ar yra statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp pacienty gydymosi savo
nuoziira daznumo ir jy naudojamy informacijos Saltiniy apie vaistinius preparatus (6

lentelé).
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6 lentelé. Pacienty gydymosi savo nuoZiiira dainumas ir jy naudojami informacijos apie vaistinius
preparatus Saltiniai

Respondenty |Besinaudo- |Besinaudo- | Statistinis Statistinis
Informacijos $altinis |skaicius janciy Saltiniu |janciy Saltiniu |reikSmingumas* |rySys**
skaicius dalis, proc.
2 — —
Gydytojas 335 163 ag7 X 110476, - r=-0,513,

df=5,p=0,000 p=0,000
2 = 6,824, df=5, r=-0,360,

Vaistininkas 335 276 82,4 0=0,234 0=0,477
;i‘ilrlr(;taézini.s lapelis 335 137 409 ’SZ: 09,5‘93; 4 ;.8889&1 '
e R S E O Sl N
I T U S e
ﬁZf lﬁ?ﬁ'ﬂ'ﬁ}; ilraldos 335 70 20,9 )52‘:5?%&05,’000 Li—gfzzg,
radija )

o woam sma RN Codm

* Statistinis reikSmingumas tarp pacienty gydymosi savo nuozitira daznumo ir jy naudojamy informacijos
Saltiniy (Pearsono chi kvadrato y? kriterijus)
** Statistinis rySys tarp pacienty gydymosi savo nuoziiira daznumo ir jy naudojamy informacijos Saltiniy
(Spirmeno ranginés koreliacijos koeficientas)

Kaip matome i§ 6 lentelé¢je pateikty duomeny, nustatytas statistiSkai reikSmingas
skirtumas tarp pacienty gydymosi savo nuoziiira daznumo ir gydytojo (y>=110,476, df=5,
p=0,000<0,05), Seimos nariy bei draugy (¥*=14,870, df=5, p=0,011<0,05) ir interneto (}> =
46,080, df=5, p = 0,000<0,05), kaip informacijos Saltiniy. Jiems apskaiciuotas koreliacijos
koeficientas §j rysj patvirtina. ReikSmingi statistiniai skirtumai nenustatyti Siems farmacinés
informacijos  Saltiniams: vaistininkui  (¥*>=6,824, df=5, p=0,234>0,05), pakuotés
informaciniam lapeliui (¥?>=9,434, df=5, p=0,093>0,05) ir informacijai spaudoje (%*>=3,380,
df=5, p=0,642>0,05). Nors sveikatinimo laidomis per televizijg ir radijg ir rodo reikSmingg
statistinj skirtumg (y*=23,801, df=5, p =0,000<0,05), taciau apskaiciuotas ranginés
koreliacijos koeficientas (tiek Spirmeno tiek Kendalo tau-b) (r=-0,028, labai silpna, teigiama
priklausomybe, p=0,420>0,05) rodo, kad kintamieji tikrai nepriklausomi. Kadangi biblioteky
paslaugomis, kaip Saltiniu, naudojasi tik 12 respondenty, Sis kriterijus jokios Zymesnés
itakos misy tyrimui neturi ir jo nenagrin¢jome.

IS darbe surinkty duomeny negalime vienareikSmiskai teigti, kad yra statistiSkai
reikSmingas skirtumas tarp pacienty gydymosi savo nuoziiira daznumo ir jy naudojamy

informacijos apie vaistinius preparatus Saltiniy, nors kai kuriems Saltiniams jis ir nustatytas.
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4.2.3. Respondenty nuomoné apie pacienty naudojamy farmacinés informacijos

Saltiniy prieinamumg ir patikimumag

Pacientai, atsakydami ] anketos klausimg, kuris i§ informacijos Saltiniy pasiekiamas
lengviausiai, jiems ieSkant Ziniy apie vaistus, gal¢jo pasirinkti vieng ar kelis, jy nuomone,
lengviausiai pasiekiamus informacijos S$altinius arba nurodyti savo. Respondentai, kaip
lengviausiai pasiekiamus, pasirinko nuo 1 iki 6 informacijos Saltiniy. Didelé dalis
atsakiusiyjy — 138 (41,2%) kaip lengviausiai pasiekiamus nurodé¢ du informacijos Saltinius,

vieng altinj — 89 (26,6%), tris — 82 (24,5%).

Gydytojas | 238

Farmacijos specialistas |

S L 23,9
Draugai, giminés, artimieji |

Pakuotés informacinis lapelis 221

Bibliotekoje sukaupta informacija 0.6

Sveikatinimo laidos per televizija ir radija 170

Spauda 36

7
Internetas 57,6

Kiti Saltiniai | 12

0 15 30 45 60 75

Procentai
12 pav. Lengviausiai pacienty pasiekiami informacijos apie vaistus Saltiniai

I$ gauty apklausos rezultaty (12 pav.) matyti, kad daugiausiai respondenty 222 (66,3%)
pagalbos dél vaisty vartojimo kreipiasi | farmacijos specialista. 193 (57,6%) apklaustieji,
kurie nori greitai ir bet kuriuo metu surasti norimg informacijg, pasirinko internetg. Draugus,
gimines ir artimuosius nurodé — 80 (23,9%), gydytojus — 79 (23,6%) bei pakuotés
informacinj lapelj — 74 (22,1%) apklausos dalyviai. Tik 2 (0,6%) respondentai lengvai
pasiekiamu Saltiniu nurodé bibliotekoje sukauptg informacija.

Darbe nagrin¢jome, ar yra statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp pacienty daZniausiai
naudojamy informacijos apie vaistinius preparatus Saltiniy ir ty Saltiniy pasiekiamumo (7

lentelé).
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7 lentelé. Pacienty daZniausiai naudojami informacijos apie vaistinius preparatus Saltiniai ir ty Saltiniy
pasiekiamumo vertinimas

Responden- |Vertinan¢iy |Vertinan¢iy | Statistinis reik$- |Statistinis

Informacijos Saltinis

ty skai¢ius | skaiCius* dalis*, proc. |mingumas** rySys***
Gydytojas 335 79 236 ﬁi‘:ﬁ%ojé,’ooo ;%%70%
Vaistininkas 335 222 66,3 731:1,5%4:43,000 ;%,%%%
B T T R et P
DA s oms AR e
Sl ws s g o
Informacija internete 335 193 57,6 = 181,516 r=0,736,

df=1, p=0,000 p=0,000

* Vertinanciy informacijos Saltinj kaip lengvai pasiekiamg

* Statisinio reikSmingumo patikrinimas tarp pacienty naudojamy informacijos Saltiniy ir jy pasiekiamumo
vertinimo (Pearsono chi kvadrato y? kriterijus)

** Statistinis rySys tarp pacienty naudojamy informacijos Saltiniy ir jy pasiekiamumo vertinimo (Spirmeno
ranginés koreliacijos koeficientas)

Kadangi bibliotekoje sukaupta informacija ir spauda, kaip lengvai pasiekiamus
informacijos S$altinius, jvertino mazas respondenty skai¢ius, manome, kad jie jokios
Zymesnés jtakos misy tyrimui neturi ir jy nenagrinéjome. Visiems kitiems informacijos
Saltiniams nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp pacienty dazniausiai naudojamy
informacijos apie vaistinius preparatus Saltiniy ir ty Saltiniy pasiekiamumo, kurj patvirtina ir
apskaiciuoti koreliacijos koeficientai (7 lentel¢).

Tiriamajame darbe buvo nagrinéta pacienty nuomoné apie jy naudojamy farmacinés
informacijos $altiniy patikimumga. Atsakydami j anketos klausima, respondentai naudojamus
Saltinius vertino 5 baly rangy skale nuo 1 (labai nepatikimas) iki 5 (labai patikimas), taip pat
gal¢jo pazZyméti ,,negaliu jvertinti®, jei jie tuo Saltiniu nesinaudoja. Analizéje atsakymai
»patikimas® ir ,labai patikimas* buvo interpretuojami kaip teigiamas atsakymas, o
,nhepatikimas“ ir ,,labai nepatikimas* — kaip neigiamas.

Nustatyta, kad 282 (84,2%) apklausos dalyviai kaip patikimiausia farmacinés
informacijos Saltinj nurodé gydytojo konsultacija, 285 (85,1%) — vaistininko pateikta
informacija bei 283 (84,5%) respondentai — vaisto pakuotés informacinj lapelj. 114 (34,0%)
atsakiusiyjy internetg vertino kaip patikima informacijos $altinj, o 99 (29,6%) — kaip
nepatikimg. Kaip nepatikima informacijos $altinj 161 (48,1%) respondentas nurodé draugy ir

giminiy nuomong, 0 157 (46,8%) — spauda (8 lentelé).
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8 lentelé. Pacienty nuomoné apie jy naudojamy farmacinés informacijos Saltiniy patikimumgq

vertinimas
Saltinis patikimas Saltinis Nei patikimas nei

Inf s galfin nepatikimas nepatikimas arba negaléjo
nformacijos saltinis jvertinti

N Proc. N \ Proc. N Proc.
Gydytojo konsultacija 282 84,2 4 1,2 49 14,6
_VaIS'[InII’]_KO pateikta 285 85.1 6 18 44 131
informacija
Draugy, giminiy nuomoné 51 15,2 161 48,1 123 36,7
Faku_otes informacinis 283 84,5 11 33 a1 122
apelis
Blbllotek_c_)je sukaupta 82 245 30 8.9 993 66.6
informacija
Sveikatinimo laidos per 69 206 94 281 172 51,3
televizijg ir radija
Spauda 22 6,6 157 46,8 156 46,6
Internetas 114 34,0 99 29,6 122 36,4
Kiti Saltiniai 3 0,9 4 1,2 328 97,9

Nagringjant, ar yra statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp pacienty dazniausiai naudojamy

informacijos apie vaistinius preparatus $altiniy ir ty Saltiniy patikimumo vertinimo, gautus

rezultatus pateikéme 9 lenteléje. Jvertinimui naudojome Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy

sumy kriterijy dviem nepriklausomoms imtims. Labai panaSius statistiSkai reikSmingy

skirtumy jvercius gavome ir ¢ 2 (chi kvadrato) kriterijaus pagalba.

9 lentelé. Pacienty dazZniausiai naudojami informacijos apie vaistinius preparatus Saltiniai ir ty Saltiniy

patikimumo vertinimas

Respon-  |Besinaudo- | Besinaudo- | Dazniausiai |[vercio Statistinis
Informacijos den.tljr. janéiy janéiy §ut| n-kamas v1durk1s_ + relkimmgu-
Saltinis skaicius salt}n}u salt_lnlu jvertis standartl_nls mas
skaiCius dalis, proc. | (Moda)/ nuokrypis
(Mediana) M+SD
. Z=-3,984,
Gydytojas 335 163 48,7 4/4 4,35+0,681 0=0,000
Vaistininkas 335 276 82,4 4/4 4,12+0,632 Zf'2’805'
p=0,005
Pakuotés
informacinis 335 137 40,9 5/4 4,32+0,747 Z=-1,915,
lapelis p=0,055
Seimos nariai, Z=-7,474,
draugai 335 71 21,2 3/3 3,27+1,121 0=0,000
Informacija Z=-0,210,
spaudoje 335 20 6,0 2/2 2,00+0,918 00,834
Sveikatinimo
laidos per 335 70 20,9 4/4 3,39+0,906 Z=-7,975,
televizijg ir radija p=0,000
Informacija Z=-9,209,
internete 335 172 51,3 4/4 3,41+0,954 0=0,000

* Statisinio reikSmingumo patikrinimas tarp pacienty naudojamy informacijos Saltiniy ir jy patikimumo
vertinimo (Mano-Vitnio-Vilkoksono rangy sumy kriterijus)
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IS 9 lenteléje pateikty Z statistiky ir p reikSmiy darome iSvada, kad i§ darbe turimy
duomeny statistiskai reikSmingus skirtumus tarp naudojamy informacijos S$altiniy ir jy
patikimumo vertinimo, pavyko nustatyti beveik visiems $altiniams. Pakuotés informaciniam
lapeliui gautas p=0,055>0,05 labai artimas magistro darbe nustatytam reikSmingumo
lygmeniui, o spaudai Sio skirtumo nepavyko nustatyti dél per mazo besinaudojanciy juo
skaiCiaus. Galime daryti prielaida, kad tarp pacienty dazniausiai naudojamy informacijos
apie vaistinius preparatus Saltiniy ir ty Saltiniy patogumo vertinimo, yra Statistiskai
reikSmingas skirtumas.

Darbe taip pat nagriné¢jome, ar yra statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp pacienty
dazniausiai naudojamy informacijos apie vaistinius preparatus Saltiniy ir pacienty socialiniy
— demografiniy rodikliy (lyties, amziaus, i$silavinimo ir socialinio statuso). Gauti rezultatai
pateikti 10 lenteléje.

10 lentelé. Pacienty daZniausiai naudojami informacijos apie vaistinius preparatus Saltiniai ir jy
socialiniai-demografiniai rodikliai

Lytis Amzius Gyvenamo- | Issilavini- Socialinis
ji vieta mas statusas

Informacijos $altinis

2=1,625,  y2=37,936, y2=0,615, 2=5,123,  y2=37.410,
p=0,202 p=0,000 p=0,735 p=0,275 p=0,000
%2=0,10, 12=3,326,  y2=1295, y2=4,544,  y2=8,874,
p=0,919 p=0,344 p=0,523 p=0,337 p=0,114
Pakuotés informacinis W2=19224,  y2=12,748, y2=5367, y2=7,285,  y2=16,749,
lapelis p=0,000 p=0,005 p=0,068 p=0,122 p=0,005
12=0,018,  y2=10315, y2=9,533, y2=12,449, 42=9,505,
p=0,894 p=0,016 p=0,009  p=0,934 p=0,091
12=0,027,  y2=2,468,  y2=1,796, y2=0,832,  y2=3,773,

Gydytojas

Farmacijos specialistas

Seimos nariai ir draugai

Spauda 0=0871  p=0481  p=0407  p=0934  p=0,583
Bibliotekoje sukaupta v2=15,375, y2=3,153,  y2=1,931, y2=0,168,  y2=1,334,
informacija p=0,000 p=0,481 p=0,381 p=0,997 p=0,931
Sveikatinimo laidos per ~ 32=0,060,  32=67,980, 32=4,012,  y2=33,487, %2=79,629,
televizijg ir radijg p=0,806 p=0,000 p=0,135 p=0,000 p=0,000
Internetas 2=0,018,  32=53,765, y2=2,677,  32=26,580, 2=54,924,

p=0,892 p=0,000 p=0,262  p=0,000 p=0,000
12=0,631,  y2=4555,  y2=0,628, y2=1,843,  y2=1,108,

Kiti Saltiniai p=0,427 p=0,207 p=0,730 p=0,765 p=0,953

Nors tarp kai kuriy informacijos S$altiniy ir pacienty socialiniy—demografiniy rodikliy
nustatyti statistiSkai reikSmingi skirtumai (jie lenteléje paryskinti), bet i§ turimos imties
gauty rezultaty negalime daryti iSvados, apie pacienty naudojamy informacijos Saltiniy

priklausomybés nuo jy lyties, amZiaus, i$silavinimo ir socialinio statuso.
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4.2.4. Pacienty nuomoné apie farmacinés informacijos gavimg visuomenés vaistinéje

Vadovaujantis Geros vaistiniy praktikos nuostatais [15] farmacijos specialistas privalo j
vaisting até€jusiam pacientui suteikti farmacing informacija. Anketinés apklausos pagalba
noréjome suzinoti respondenty nuomong¢ ar vaistininkas jiems pakankamai skiria laiko
informacijos suteikimui. Didzioji dauguma — 285 (85,1%) atsakiusiy teigé, kad farmacijos
specialistas skiria pakankamai laiko farmacinés informacijos suteikimui, su teiginiu nesutiko
tik 23 (6,9%), neturéjo nuomonés — 27 (8,0%) respondentai.

Respondenty klausta, ar farmacijos specialistas visada, vaistingje esan¢io monitoriaus
pagalba, informuoja apie analogiS8ky preparaty kainy/priemoky skirtumus. 166 (49,6%)
apklaustieji teigé, kad vaistininkas visada informuoja, tokios informacijos negauna — 100
(29,8%), nuomonés neturéjo — 69 (20,6%) apklausoje dalyvave pacientai.

Su teiginiu ar vaistininkas visuomet perklausia apie pateiktos informacijos supratima
sutiko 146 (43,6%), nesutiko — 141 (42,1%), neturéjo nuomonés — 48 (14,3%) apklausos
dalyviai.

Kad farmacijos specialistas, esant bitinybei nukreipia gydytojo konsultacijai, sutiko
didZioji dalis 232 (69,3%) apklausoje dalyvavusiy pacienty.

Tyrimo rezultatai atskleidé, kad didzioji dauguma farmacijos specialisty visada suteikia
reikiama informacijg 1 vaisting atéjusiam pacientui. Esant bitinybei, nukreipia gydytojo
konsultacijai.

Informacinis lapelis — oficialiai skelbiama informacija apie vaistg, kuris privalomas, net
nepilng vaisto pakuote perkanciam pacientui. Apklausos metu respondenty buvo paprasyta
pateikti nuomong apie tai, ar perkant vaistinius preparatus, jie visuomet gauna ir skaito
privaloma informacinj lapelj. ISanalizavus tyrimo duomenis pastebéta, kad pakuotés
informacinj lapel] gauna ir visada jj perskaito — 106 (31,6%) apklausos dalyviai, pakuotés
informacinj lapelj gauna, bet skaito tik jj dominancig informacijg — 104 (31%), informacinj
lapelj gauna, bet juo nesidomi — 42 (12,5%) respondentai, 0 83 (24,8%) apklaustyjy teige,
kad vaisty informacinio lapelio negauna. Apklausa parodé, kad didzioji dauguma pacienty
visuomet gauna vaisto informacinj lapelj, bet pus¢ i§ jy skaito tik juos dominancig
informacija.

Didzioji dalis 242 (72,2%) pacientai supranta, kad gydymasis, savo nuozitira pasirinktais
vaistais, gali turéti neigiamy padariniy jy sveikatai. Taciau, reikia atkreipti démesj, kad 66
(19,7%) apklausos dalyviai nesureikSmina, kokiy pasekmiy jy sveikatai gali sukelti

savigyda.
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ISVADOS

1. Farmacijos specialistai supranta farmacinés informacijos suteikimo butinybg  vaisting
atéjusiam pacientui. Apklausos dalyviai savo profesinéje veikloje labiausiai pasigenda
informacijos apie vaistiniy preparaty vartojimg moterims néStumo, zindymo metu,
kiidikiams, maziems vaikams ir vyresnio amziaus zmonéms.

2. Vaistininkai, ieSkodami farmacinés informacijos, dazniausiai naudojasi trimis
informacijos Saltiniais. Gilindami savo profesines Zinias, didzioji dalis specialisty nuolat
domisi moksliniais tyrimais pagrjsta informacija apie vaistus ir ja pasitiki.

3. Dazniausiai informacijos, apie juos dominancius vaistinius preparatus, ieSko
internetiniuose tinklalapiuose, skaito publikacijas moksliniuose Zurnaluose, dalyvauja
mokslinése konferencijose, darbo vietoje vadovaujasi atsakingy valstybiniy institucijy
pateikta oficialia informacija.

4. Kaip lengviausiai prieinamus farmacinés informacijos $altinius, specialistai jvardija
internetinius tinklalapius, farmaciniy kompanijy organizuojamus seminarus, kaip sunkiausiai
— bibliotekose sukaupta moksling informacija bei specializuotas duomeny bazes.

5. UzZsienio kalbos barjeras daliai farmacijos specialisty yra viena pagrindiniy kliti¢iy,
ieSkant moksliniais tyrimais pagrjstos informacijos apie vaistus.

6. Vaistinése dirbantiems specialistams yra sudarytos visos salygos kelti profesing
kvalifikacijg ir pasirinkti tobulinimosi kursy bei seminary organizatorius. Farmacijos
specialistai suvokia mokymosi visg gyvenimg svarbg.

7. Didzioji dalis apklausoje dalyvavusiy pacienty, tarp jy ir tie, kurie gydosi savo
nuoziiira, jsitiking, kad neturi pakankamai informacijos, pasirinkdami vaistinius preparatus.

8. Dazniausiai respondentai pagalbos dél vaisty vartojimo kreipiasi i farmacijos
specialista, ieSko informacijos internete, skaito pakuotés informacinj lapelj.

9. Kaip lengviausiai pasiekiamus informacijos Saltinius apie vaistus gyventojai jvardija:
farmacijos specialistg, interneta, draugy ir artimyjy nuomone, kaip sunkiausiai — bibliotekose
sukauptg informacija.

10. Didzioji dalis apklausoje dalyvavusiy pacienty labiausiai pasitiki gydytojo konsultaci-
ja bei vaistininko patarimais, supranta, kad gydymasis, savo nuozitira pasirinktais vaistais,

gali turéti neigiamy padariniy jy sveikatai.
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REKOMENDACIJOS

Farmacijos specialisto darbo vietoje turi buti jdiegtos SiuolaikisSkos programinés
priemonés ir duomeny bazés, uztikrinanCios greita ir patogig prieiga prie naujausios
informacijos apie vaistinius preparatus (pvz. ziniy bankai).

Specialistams turi biiti suteikta patogi ir nemokama prieiga prie specializuoty duomeny
baziy bei bibliotekose sukauptos moksliniais tyrimais pagrjstos informacijos apie vaistinius
preparatus.

Turi buti stiprinami vaistininky gebéjimai surasti ir naudotis moksliniais tyrimais pagrjsta
informacija (pvz.: uzsienio kalbos ziniy gerinimas, kompiuterinio rastingumo mokymai).

Visuomenés vaistinése nuolatos vykdyti pacienty Svietimg apie atsakingg ir racionaly
vaisty vartojima.

Pacientams ugdyti gebéjima atskirti farmacing informacija nuo pasléptos vaisty reklamos
ir, prie§ priimant savarankiSko gydymosi sprendimus, visada surasti laiko gydytojo ar
vaistininko konsultacijai.

Gyventojams visada atkreipti démes] ] vaistinése organizuojamas bei tradicinémis
ziniasklaidos priemonémis skelbiamas socialines informacines kampanijas apie ligy

profilaktika bei racionaly vaisty vartojima.
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PRIEDAI

1 Priedas. Anketa farmacijos specialistui
Gerbiamieji kolegos,

Esame Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Farmacijos studijy magistrantés,
raSancios magistro darbg ,,Vaistininky ir pacienty naudojami farmacinés informacijos
Saltiniai‘.

Maloniai Jus kvieciame dalyvauti apklausoje.

Apklausos tikslas — iSsiaiskinti Jiisy nuomong apie vaistininko kasdieninéje praktikoje
naudojamus farmacinés informacijos Saltinius, jy prieinamumag ir teisingg jvertinima bei
nesaliskos informacijos pateikimg j vaisting atéjusiam pacientui.

Apklausa yra anoniminé ir gauti duomenys bus panaudoti tik tiriamojo darbo rezultaty
vertinimui. IS anksto dékojame uz Jusy atsakymus ir sugaistg laika.

1. Jusy nuomone, ar farmacijos specialistas pacientui privalo suteikti farmacine
informacija?
(pazymékite vieng atsakymaq)

Tai daryti butina visada

Tai daryti reikia, kai yra laiko

Tai daryti reikia tik tada, kai skiriamas naujas vaistas

Tai daryti reikia, kai pacientas yra vyresnio amziaus ar nejgalus

Manote, kad to daryti nereikia, nes visg informacijg apie vaistg pacientas turi gauti i$

gydytojo

Nereikia, nes visa informacija pateikta pakuotés informaciniame lapelyje

Tai daryti nereikia, nes pacientas yra apsisprendes ir praso konkretaus vaisto

2. Kokia informacija apie vaistus, Jusy nuomone, svarbiausia j vaistin¢ atéjusiam
pacientui?
(galite pazyméti kelis atsakymus)

Vaistinio preparato terapinés indikacijos

Vaistinio preparato vartojimo ypatumai

Vaisto Salutinis poveikis

Vaistinio preparato nesuderinamumas su Kitais vaistais

Vaistinio preparato laikymo salygos

Specialios atsargumo priemonés dél nesuvartoto vaistinio preparato ar jo atlieky
tvarkymo

Kita (jrasykite)
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3. Pateikite savo nuomone, kokios farmacinés informacijos Jums, kaip specialistui
labiausiai truksta?

(pazymeékite po vienq atsakymq kiekvienoje Informacijos Informacijos labai tritksta
eilutéje) pakanka
1 2 3 4 5

Vaistinio preparato farmakologinis
veikimas

Vaisto terapin¢ indikacija

Dozavimas ir vartojimo metodai

Vaisto kontraindikacija

Vaistinio preparato sgveika su kitais
vaistais

Vaistiniy preparaty vartojimas néStumo,
zindymo metu, kiidikiams, maziems
vaikams, vyresnio amziaus Zmonéms

4. Kuriais farmacinés informacijos Saltiniais savo darbo vietoje naudojatés
daZniausiai?
(galite pazymeéti kelis atsakymus)

Europos farmakopéja

Atsakingy valstybiniy institucijy pateikta oficialia informacija

Imoneés, kurioje dirbate, turimomis duomeny bazémis

Specialistams skirtomis specializuotomis internetinémis svetainémis

Vaisty Zinynais ir knygomis

Kolegy nuomone

Kita (jrasykite)

5. Kuriais farmacinés informacijos Saltiniais Jusy darbo vietoje naudotis patogiausia?

(pazymékite po vieng atsakymg Naudotis Naudotis Negaliu
kiekvienoje eilutéje) nepatogu patogu jvertinti
1 2 3 4 5

Europos farmakop¢ja

Atsakingy valstybiniy institucijy
pateikta oficialia informacija

Imoneés, kurioje dirbate, turimomis
duomeny bazémis

Specialistams skirtomis
specializuotomis internetin€mis
svetainémis

Vaisty zinynais ir knygomis

Kolegy nuomone

Kita (jrasykite)
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6. Ar gilindami savo profesines Zinias domités moksliniais tyrimais pagrijsta
informacija apie vaistus?
(pazymeékite vieng atsakymgq)

Taip, nuolat

Kartais

Nesidomiu

7. Kur dazniausiai ieSkote informacijos apie Jus dominancius vaistinius preparatus?
(galite pazymeéti kelis atsakymus)

Ieskau informacijos internetiniuose tinklalapiuose

Naudojuosi biblioteky teikiamomis paslaugomis

Skaitau publikacijas moksliniuose zurnaluose

Lankausi specializuotose duomeny bazése

Dalyvauju mokslinése konferencijose

Dalyvauju farmaciniy kompanijy organizuojamuose seminaruose

Kita (jrasykite)

8. Jeigu informacijos apie vaistinius preparatus ieSkote internetiniuose tinklalapiuose,
nurodykite kuriuose.

9. Pateikite nuomone apie Jiisy naudojamy farmacinés informacijos Saltiniy

prieinamumg.
(paZymékite po vieng atsakymg Sunkiausiai Lengviausiai Negaliu
kiekvienoje cilutéje) prieinamas prieinamas jvertinti

1 2 3 4 5

Internetiniai tinklalapiai

Bibliotekose sukaupta moksliné
informacija

Moksliniai zurnalai ir publikacijos

Specializuotos duomeny bazés

Mokslinés konferencijos

Farmaciniy kompanijy organizuojami
seminarai

Kita (jrasykite)

10. Ar randama moksliniais tyrimais pagrista informacija apie vaistinius preparatus

Jums kelia abejoniu? Pakomentuokite kodél?
(pazymékite vieng atsakymg)

Niekada, nes............c.......

Taip, NES...ccveviieireeene

Kartais, NeS.......ccccveveee...
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11. Kas, Jusy nuomone, dazniausiai nulemia farmacinés informacijos trikuma?
(galite pazymeéti kelis atsakymus)

Uzsienio kalbos barjeras

Laiko stoka

Kompiuterinio rastingumo tritkumas

Kita (jrasykite)

12. Ar manote, kad nuolatinis mokymasis svarbus farmacijos specialisto profesinéje
veikloje?
(pazymeékite vieng atsakymgq)

Labai svarbus

Svarbus

Néra svarbus

Neturiu huomonés

13. Kaip dazniausiai keliate savo profesine kvalifikacija?

(pazymékite po vieng atsakymg Nedaly- Reciau  Kartq  Kartg  Kartg Kelis
kiekvienoje eilutéje) vauju neikartg  per  perpuse  per kartus
per metus mety menesj per
metus menesj
1 2 3 4 5

Dalyvaujate Lietuvos sveikatos
moksly universiteto Medicinos
akademijos rengiamuose farmacijos
specialisty podiplominése studijose

Dalyvaujate Lietuvos Vaistininky
sajungos rengiamuose mokymuose
bei seminaruose

Profesines zinias atnaujinate
farmacijos moksly konferencijose

Dalyvaujate farmacijos kompanijy
organizuojamuose seminaruose

Dalyvaujate yjmonés, kurioje dirbate,
vadovybés organizuojamuose
kursuose

Vykstate | stazuotes

Kita (jrasykite)

14. Ar sutinkate su teiginiu ,,Farmacijos specialisto kompetencija — gauti, suprasti,
naudoti ir pateikti objektyvia, nesali§ka, moksli§kai pagrista farmacine informacija
pacientui®?

(pazymékite vieng atsakymaq)

Sutinku

Nesutinku
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15. Keletas klausimy apie Jus

Jis esate:

Vyras

Moteris

Jiisy amzZius:

Iki 35 mety
36 — 50 mety
51 — 65 metai

Virs 65 mety

Jisy iSsilavinimas:

Vaistininké (- as)

Vaistininko padéjéja (-as)

Jusy pagrindiné darbo vieta:

Visuomenés vaistiné

Gamybiné visuomeneés vaistine

Ligonings vaistiné

Gamybin¢ ligoninés vaistiné

Kita (jrasykite)

Jiusy darbo staZas pagal specialybe:

<5 metai

5 — 15 mety

16 — 30 mety

>30 mety
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2 Priedas. Anketa pacientui

Gerb. Respondente,

Esame Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Farmacijos studijy magistrantés,
rasancios magistro darbg ,,Vaistininky ir pacienty naudojami farmacinés informacijos
Saltiniai‘.

Maloniai kvie¢iame Jus dalyvauti apklausoje.

Apklausos tikslas — iSsiaiskinti Jiisy nuomong apie naudojamus farmacinés informacijos
Saltinius, jy prieinamuma bei gauty Ziniy teisingg jvertinimg ir pritaikyma racionaliam vaisty
vartojimui. Apklausos anketa yra anoniming ir gauti duomenys bus panaudoti tik tiriamojo
darbo rezultaty vertinimui.

Jusy pateikta nuomoné mums yra labai svarbi.

IS anksto dékojame uz Jiisy atsakymus ir linkime Jums sveikatos.

1. Kaip daZnai naudojate vaistinius preparatus?
(pazymékite vieng atsakymaq)

Nuolat

Sezoninio susirgimo metu

Tik susirgimy prevencijai

2. Kaip daZnai gydotés savo nuoziiira pasirinktais vaistais ar maisto papildais?
(pazymékite vieng atsakymg)

Visada

Kelis kartus per ménesj

Karta per ménesj

Du kartus per metus

Vieng kartg per metus

Niekada

3. Ar vaisty reklama daro jtaka Jusy pasirinkimui perkant vaistinius preparatus?
(pazymékite vieng atsakymaq)

Taip

Ne

4. Ar Jis jsitikine, jog turite pakankamai Ziniy apie vaistiniy preparaty pasirinkimg?
(pazymékite vieng atsakymg)

Taip

Ne

Neturiu nuomonés
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5. Kokia informacija, susijusi su vaisto vartojimu, Jums atrodo svarbi?
(galite pazymeéti kelis atsakymus)

Vaistinio preparato gydomosios savybés

Vaistinio preparato vartojimo ypatumai

Vaisto Salutinis poveikis

Vaistinio preparato nesuderinamumai su Kitais vaistais

Vaistinio preparato laikymo salygos

Specialios atsargumo priemonés dél nesuvartoto vaistinio preparato ar jo atlieky
tvarkymo

Kita (jrasykite)

6. Pazymékite, kur daZniausiai ieSkote informacijos apie vaistinius preparatus?
(galite pazymeéti kelis atsakymus)

Kreipiuosi | gydytoja

Klausiu vaistininko patarimo

Skaitau pakuotés informacinj lapelj

Tariuosi su $eimos nariais, draugais

Ieskau informacijos spaudoje

Naudojuosi biblioteky teikiamomis paslaugomis

Domiuosi sveikatinimo laidomis per televizijg ir radija

Ieskau informacijos internete

Kita (jrasykite)

7. Kuris i$ informacijos Saltiniy, Jums ieSkant Ziniy apie vaistus, pasiekiamas
lengviausiai?
(galite pazymeéti kelis atsakymus)

Gydytojas

Farmacijos specialistas

Draugai, giminés, artimieji

Pakuotés informacinis lapelis

Bibliotekoje sukaupta informacija

Sveikatinimo laidos per televizijg ir radija

Spauda

Internetas

Kita (jrasykite)
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8. Kaip Jis vertinate farmacinés informacijos Saltiniy patikimumg?

(pazymékite po vieng atsakymgq kiekvienoje Labai Labai patikimas Negaliu
eilutéje) nepatikimas jvertinti
1 2 3 4 5

Gydytojo konsultacija

Vaistininko pateikta informacija

Draugy, giminiy nuomoné

Pakuotés informacinis lapelis

Bibliotekoje sukaupta informacija

Sveikatinimo laidos per televizijg ir
radija

Spauda

Internetas

Kita (rasykite)

9. PraSome paZyméti Jusy nuomonge atitinkantj teiginj.
(pazymékite po vienqg atsakymq kiekvienoje eilutéje) Sutinku Nesutinku  Neturiu
nuomones

Vaistininkas man skiria pakankamai laiko reikiamos
informacijos apie vaistg suteikimui

Farmacijos specialistas visada, vaistin¢je esan¢io monitoriaus
pagalba, informuoja apie analogiSky preparaty kainy/priemoky
skirtumus

Vaistininkas visuomet perklausia apie pateiktos informacijos
supratimag

Farmacijos specialistas, esant biitinybei nukreipia gydytojo
konsultacijai

10. Ar vaistinéje perkant vaistinius preparatus (ne visg pakuote), visuomet gaunate
privaloma pakuotés informacinj lapelj ir ji skaitote?
(pazymékite vieng atsakymaq)

Pakuotés informacinj lapelj gaunu ir visada jj perskaitau

Pakuotés informacinj lapel; gaunu, bet skaitau tik dominancig informacija

Pakuotés informacinj lapelj gaunu ir jo neskaitau

Pakuotés informacinio lapelio negaunu

11. Kaip manote, ar gydymas savo nuoZiuira pasirinktais vaistais, gali turéti neigiamy
padariniy Jusy sveikatai?
(pazymékite vieng atsakymaq)

Taip

Ne

Neturiu nuomoneés
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12. Keletas klausimy apie Jus

Jus esate:

Vyras

Moteris

Jiisy amZius:

Iki 35 mety

36 — 50 mety

51 — 65 metai

Vir§ 65 mety

Jusy gyvenamoji vieta:

Miestas

Miestelis

Kaimas

Jisy iSsilavinimas:

Pradinis

Vidurinis

Profesinis

Aukstesnysis

Aukstasis

Juisy socialinis statusas:

Dirbantis

Bedarbis

Studentas

Pensininkas

Nedarbingas

Kita
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