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SANTRAUKA 

 

Emilijos Kertenytės magistro baigiamasis darbas, mokslo darbo vadovas prof. Dr. Rimantas 

Stukas, Vilniaus Universitetas, Medicinos fakultetas, Biomedicinos mokslų institutas, (Farmacijos 

ir farmakologijos centras), Vilnius , 2025 

Magistrinio darbo tema: Žolelių bei vaistinių augalų vartojimo kasdieninėje mityboje tyrimas 

tarp Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto klausytojų 

Tyrimo tikslas: Išsiaiškinti žolelių ir vaistinių augalų vartojimo ypatumus kasdienėje mityboje 

tarp Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto klausytojų. 

Tyrimo uždaviniai: Nustatyti, kaip dažnai ir kokiais tikslais respondentai vartoja žoleles ir/ar 

vaistinius augalus kasdieninėje mityboje. Išanalizuoti, iš kokių šaltinių respondentai gauna 

informaciją apie žolelių ir/ar vaistinių augalų vartojimą. Nustatyti, kokias žoleles ir/ar vaistinius 

augalus respondentai vartoja savo kasdieninėje mityboje. Nustatyti ir įvertinti respondentų 

požiūrį į žolelių ir vaistinių augalų  veiksmingumą; 

Tyrimo metodai: Tyrimas buvo vykdomas 2025 metais buvo vykdomas 2025 sausio 27 – 

balandžio 27 dienomis. Tyrimo vykdymui pasirinktas kiekybinis tyrimo metodas – anketa. 

Klausimyną sudarė 21 uždaro tipo klausimas su pasirenkamaisiais atsakymais ir 1 atviro tipo 

klausimas, kur respondentai turėjo įrašyti savo atsakymą. Surinkti tyrimo duomenys analizuoti 

naudojant SPSS programas. 

Tyrimo rezultatai: Tyrime dalyvavo 120 Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto 

klausytojų, dauguma jų (82,5 proc.) – moterys. Vertinant apklausos dalyvių amžių nustatyta, kad 

tik vienas respondentas buvo 51–60 metų amžiaus, o visi kiti buvo vyresni: 61–70 metų (21,7 

proc.), 71–80 metų (60,8 proc.) arba turintys daugiau kaip 80 metų (16,7 proc.). Dauguma tyrimo 

dalyvių (89,2 proc.) buvo įgiję aukštąjį išsilavinimą. Beveik visi apklausos dalyviai (93,3 proc.) 

gyveno mieste, o likusieji – miestelyje arba kaime. Daugiau nei du trečdaliai respondentų 

pažymėjo, kad mokosi Sveikos gyvensenos fakultete. 

Vaistinius augalus ar/ir žoleles savo kasdieninėje mityboje naudoja beveik visi apklaustieji (95,0 

proc.) (1 pav.). Tie respondentai, kurie teigė, kad vaistinių augalų ar žolelių nenaudoja, pažymėjo 

manantys, kad šios priemonės yra jiems nereikalingos, neveiksmingos, arba teigė, kad jų 

nenaudoja, nes neturi pakankamai žinių. Vaistinių augalų ar/ir žolelių vartojimo dažnumas 

nesiskiria priklausomai nuo asmens lyties, amžiaus, gyvenamosios vietovės, taip pat to, ar jis turi 

aukštąjį išsilavinimą ir ar lanko paskaitas apie sveiką gyvenseną. 
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Daugiau nei pusė apklausos dalyvių (51,8 proc.) pažymėjo, kad juos paskatino asmeninė patirtis. 

Daugiau nei trečdalis respondentų (36,0 proc.) pažymėjo, kad juos paskatino informacija iš 

interneto, knygų bei žurnalų. Daugiau nei ketvirtadalį tiriamųjų vaistinius augalus ir/ar žoleles 

paskatino vartoti draugai ir pažįstami, šeimos tradicijos arba gydytojo rekomendacijos. Palyginus 

vyrų ir moterų atsakymus nustatyta, kad vyrai dažniau negu moterys teigė, jog vartoti vaistinius 

augalus ir/ar žoleles juos paskatino šeimos tradicijos. Lyginant skirtingų amžiaus grupių asmenų 

pažymėtus atsakymus statistiškai reikšmingų skirtumų nepastebėta. 

85,1 proc. respondentų teigė, kad vaistinius augalus ir/ar žoleles vartoja konkrečioms sveikatos 

problemoms gydyti (pvz., miegui gerinti, energijai, bendrai savijautai). Atlikus statistinį 

palyginimą nustatyta, kad į klausimą, ar jie vartoja vaistinius augalus ir/ar žoleles konkrečioms 

sveikatos problemoms gydyti, vyrai ir moterys bei skirtingo amžiaus asmenys atsakė panašiai. 

Respondentai vaistinius augalus ir/ar žoleles neretai vartoja virškinimo sutrikimams gydyti, miego 

problemoms spręsti, stresui ir nerimui sumažinti, aukštam kraujospūdžiui reguliuoti. Nemaža dalis 

respondentų taip pat pažymėjo, kad vaistinius augalus ir/ar žoleles vartoja esant kitoms 

problemoms: pavyzdžiui, cukraus kiekiui kraujyje mažinti, imunitetui stiprinti, skausmui malšinti, 

šlapimo takams stiprinti, peršalimui gydyti. 

Tyrimo rezultatai parodė, kad vaistinius augalus ir/ar žoleles kapsulėmis, tabletėmis, tinktūromis, 

ekstraktais yra labiau linkę vartoti vyrai. Respondentai, kurie mokosi Sveikos gyvensenos 

fakultete, daug rečiau negu respondentai, kurie jame nesimoko, pažymėjo, kad vaistinius augalus 

ir/ar žoleles vartoja tinktūrų ar ekstraktų forma. 

Išvados: Šio tyrimo rezultatai parodė, kad vaistinius augalus ar/ir žoleles savo kasdieninėje 

mityboje naudoja beveik visi apklaustieji (95,0 proc.) (1 pav.). Tie respondentai, kurie teigė, kad 

vaistinių augalų ar žolelių nenaudoja, pažymėjo manantys, kad šios priemonės yra jiems 

nereikalingos, neveiksmingos, arba teigė, kad jų nenaudoja, nes neturi pakankamai žinių. 

Dauguma respondentų (85,1 proc.) žino, jog galima perdozuoti vaistinių augalų ir/ar žolelių, tačiau 

jie nėra įsitikinę, ar vaistinių augalų ir žolelių vartojimas turi būti prižiūrimas vaistininko.  

Raktažodžiai: Žolelės, vaistiniai augalai, klausytojai, suvartojimas, gydymas, vaistai, Trečio 

amžiaus universitetas, Sveikatos stiprinimas, kasdienė mityba, sąveika, saugumas. 
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SUMMARY 

 

Master thesis of Emilija Kertenytė, scientific supervisor prof. Dr. Rimantas Stukas, Vilnius 

University, Faculty of Medicine, Institute of Biomedical Sciences (Centre of Pharmacy and 

Pharmacology), Vilnius 2025. 

Title of the thesis: A Study on the Consumption of Herbal and Medicinal Plant Teas in Daily 

Nutrition Among the Participants of Medardas Čobotas Third Age University 

Aim of the study: To identify the characteristics of the use of herbs and medicinal plants in the 

daily diet among students of the Medardas Čobotas Third Age University. 

Tasks of the research: To determine how frequently and for what purposes the respondents use 

herbs and/or medicinal plants in their daily diet; to analyze the sources from which respondents 

obtain information about the use of herbs and/or medicinal plants; to identify which herbs and/or 

medicinal plants are used by the respondents in their daily diet; to determine and evaluate the 

respondents’ attitudes towards the effectiveness of herbs and medicinal plants. 

Methods: The study was conducted from January 27 to April 27, 2025, using a quantitative 

research method – a survey. The questionnaire consisted of 21 closed-ended questions with 

multiple choice answers and one open-ended question where respondents could write their own 

answers. Collected data were analyzed using SPSS software. 

Results: The study involved 120 students from the Medardas Čobotas Third Age University, the 

majority of whom (82.5%) were women. An analysis of the respondents' age revealed that only 

one participant was between 51 and 60 years old, while the rest were older: 21.7% were aged 61–

70, 60.8% were aged 71–80, and 16.7% were over 80 years old. Most of the study participants 

(89.2%) had attained higher education. Almost all respondents (93.3%) lived in urban areas, while 

the remaining participants lived in small towns or rural areas. More than two-thirds of the 

respondents indicated that they were studying at the Faculty of Healthy Living. 

Almost all respondents (95.0%) reported using medicinal plants and/or herbs in their daily diet 

(Figure 1). Those who stated that they do not use medicinal plants or herbs explained that they 

believed these remedies to be unnecessary, ineffective, or noted that they lacked sufficient 

knowledge. The frequency of medicinal plant and/or herb use did not differ depending on gender, 

age, place of residence, level of education, or whether the respondent attended healthy lifestyle 

lectures. 
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More than half of the participants (51.8%) indicated that their personal experience had encouraged 

them to use medicinal plants and/or herbs. Over one-third of the respondents (36.0%) said they 

were motivated by information from the internet, books, or magazines. More than a quarter of the 

respondents were influenced by friends and acquaintances, family traditions, or recommendations 

from doctors. A comparison of men’s and women’s responses revealed that men were more likely 

than women to report being encouraged to use medicinal plants and/or herbs by family traditions. 

No statistically significant differences were observed when comparing the responses of different 

age groups. 

A total of 85.1% of respondents stated that they use medicinal plants and/or herbs to treat specific 

health problems (e.g., to improve sleep, increase energy, or enhance overall well-being). Statistical 

analysis showed that men and women, as well as individuals of different age groups, responded 

similarly to the question of whether they use medicinal plants and/or herbs for specific health 

issues. 

Respondents often reported using medicinal plants and/or herbs to treat digestive problems, 

improve sleep, reduce stress and anxiety, and regulate high blood pressure. A significant number 

also indicated using them for other issues, such as lowering blood sugar levels, boosting the 

immune system, relieving pain, supporting urinary tract health, and treating colds. 

The study results revealed that men were more likely to use medicinal plants and/or herbs in the 

form of capsules, tablets, tinctures, or extracts. Respondents who studied at the Faculty of Healthy 

Living were significantly less likely than those who did not to report using medicinal plants and/or 

herbs in tincture or extract form. 

Conclusions: The results of this study showed that almost all respondents (95.0%) use medicinal 

plants and/or herbs in their daily diet (Figure 1). Those who stated that they do not use medicinal 

plants or herbs indicated that they believe these remedies are unnecessary, ineffective, or that they 

lack sufficient knowledge about them. The majority of respondents (85.1%) are aware that it is 

possible to overdose on medicinal plants and/or herbs; however, they are not convinced that the 

use of such products should be supervised by a pharmacist. 

Keywords: Herbs, medicinal plants, older adults, consumption, treatment, medicines, Third Age 

University, health promotion, daily nutrition, interaction, safety. 
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SANTRUMPOS 

 

EFSA     – Europos maisto saugos tarnyba  

JAV     – Jungtinės Amerikos Valstijos  

NVSC     – Nacionalinis visuomenės sveikatos centras  

MČTAU  – Medardo Čoboto trečio amžiaus universitetas 

VA  – Vaistiniai augalai 

ES     – Europos Sąjunga  

PSO     – Pasaulio sveikatos organizacija  

VU     – Vilniaus universitetas  

HMPC     – Žolinių vaistinių preparatų komitetas (Committee on 

Herbal Medicinal Products) 

EMA     – Europos vaistų agentūra   

ITFD     – Informacinių technologijų fakulteto dekanas 

IS     – Istorijos fakultetas   

KF     – Kultūros fakultetas  

LF     –  Literatūros fakultetas 

MUF     –  Meninio ugdymo fakultetas 

PTEF    –  Politikos, teisės ir ekonomikos fakultetas 

PF     –  Psichologijos fakultetas 

SGF     –  Sveikos gyvensenos fakultetas 

TaF     –  Tautodailės fakultetas 

TF    –  Turizmo fakultetas 

UKF     – Užsienio kalbų fakultetas 
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1. ĮVADAS 

 

Žolelės ir vaistiniai augalai jau šimtmečius naudojami gaminant maistą ir jį ruošiant, siekiant 

suteikti jam skonio ir aromato. Tačiau daugelis žolelių ir prieskonių taip pat siejami su daugybe 

teigiamo poveikio sveikatai. Žolelėmis ir vaistiniai augalai dažniausiai vadinamos bet kurios 

augalo dalys, kurios dėl savo aromatinių savybių naudojamos mityboje (1).  

Pastaraisiais dešimtmečiais vaistinių augalų ir žolelių vartojimas sulaukė vis didesnio 

susidomėjimo pasaulyje. Jų naudojimas sveikatai gerinti tapo populiarūs ne tik kaip alternatyvūs 

gydymo metodai, bet ir kaip kasdienės mitybos dalis. Pasak Pasaulio sveikatos organizacijos 

(PSO), apie 80 % pasaulio gyventojų naudoja žolinius preparatus kaip pirmąjį pasirinkimą gydant 

įvairias ligas (2). Atsižvelgiant į šią tendenciją, vaistinių augalų vartojimas yra tapęs viena iš 

pagrindinių temų tiek farmacinėje, tiek medicininėje praktikoje, nes žolelės ir vaistiniai augalai 

yra ne tik prieinamos, bet ir dažnai laikomos saugesnėmis nei sintetiniai vaistai (3). Žolelės ir 

vaistiniai augalai atlieka svarbų vaidmenį kovojant su įvairiomis sveikatos problemomis, ypač tarp 

vyresnio amžiaus žmonių, kurie ieško natūralių alternatyvų farmaciniams preparatams (4). 

Žolelės ir vaistiniai augalai per visą istoriją buvo naudojami maisto produktams stiprinti kaip 

konservantai, skonio stiprikliai ir gydomosios medžiagos. Nors žolelės ir prieskoniai yra 

nebrangios prekės, šiais laikais jie daugelį amžių vertinami kaip auksas ar brangakmeniai. Žoleles 

ir prieskonius naudojo senovės egiptiečiai, o Indijoje ir Kinijoje jie buvo naudojami jau 

šimtmečius. Šiandien žolelės ir vaistiniai augalai gali būti naudojami maisto produktų 

priimtinumui didinti ir sveikatai gerinti. (5) Pasaulio sveikatos organizacijos tyrimas parodė, kad 

70–80 % pasaulio gyventojų savo pagrindinėje sveikatos priežiūroje daugiausia naudojasi 

šiuolaikine medicina, daugiausia vaistažolių šaltiniais. Be to, 80 % besivystančių šalių gyventojų 

ir iki 60 % pasaulio gyventojų tiesiogiai priklauso nuo žolelių ir augalų dėl jų medicininė naudos 

(5) 

Nors juose nėra maistinių medžiagų, jie pasižymi gydomosiomis savybėmis dėl antioksidacinio, 

antibakterinio, priešuždegiminio ir antikancerogeninio poveikio. Žolinių žaliavų gydomasis 

poveikis atsiranda dėl jų sudėtyje esančių biologiškai aktyvių junginių, tokių kaip eteriniai aliejai, 

glikozidai, vitaminai, alkaloidai ir taninai, gydomųjų savybių. Žolelės ir prieskoniai taip pat 

naudojami streso, nuovargio, neramumo ar nervingumo simptomams palengvinti (6) Tačiau, 

nepaisant daugybės naudingų savybių, kurias turi dažniausiai naudojamos žaliavos ir augalinės 

kilmės produktai, juose taip pat gali būti iš aplinkos susikaupusių toksiškų medžiagų. Be to, jie 
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gali būti užteršti sunkiaisiais metalais auginimo metu, taip pat jų saugojimo ir perdirbimo procesų 

metu.  

Tyrimai pateikė skirtingus ir netgi prieštaringus rezultatus apie veiksnius, susijusius su vaistinių 

augalų vartojimu. Pavyzdžiui, kai kuriuose tyrimuose teigiama, kad moterys (7) ir jaunesnio 

amžiaus žmonės vartoja žoleles dažniau nei vyrai ir vyresnio amžiaus suaugusieji (8). Nemažai 

tyrimų taip pat parodė, kad žolelių prieinamumas (9) ir žmonių tikėjimas žolelių saugumu bei maža 

kaina yra vienos iš svarbiausių žolelių vartojimo priežasčių (10). 

Nors mokslinėje literatūroje gausu duomenų apie atskirų augalų farmakologines savybes bei jų 

poveikį žmogaus organizmui, vis dar trūksta tyrimų, analizuojančių realius šių augalų vartojimo 

įpročius tarp skirtingų visuomenės grupių (11). Ypač mažai duomenų yra apie senjorų – vyresnio 

amžiaus žmonių – požiūrį į vaistinius augalus, jų vartojimo motyvus ir praktinę reikšmę kasdienėje 

mityboje (12). Tokie duomenys galėtų padėti geriau suprasti, kiek šie natūralūs ištekliai yra 

integruoti į vyresnio amžiaus asmenų sveikos gyvensenos modelį, bei padėtų formuoti tikslingas 

sveikatos stiprinimo programas (13). 

Atsižvelgiant į tai, šiame magistro darbe sieksiu ištirti žolelių ir vaistinių augalų vartojimo 

ypatumus tarp Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto klausytojų – aktyvių vyresnio 

amžiaus žmonių, dalyvaujančių neformaliame švietime. Tyrimas leis atskleisti, kokie vaistiniai 

augalai ir žolelės yra dažniausiai vartojami, kokiais tikslais ir formomis jie įtraukiami į mitybą, 

taip pat kokios žinios ir nuostatos dominuoja šioje senjorų grupėje (14). 

Atsižveligiant į žolelių ir vaistinių augalų suvartojimą ir jų teigiamą poveikį, iškelti tyrimo tikslai 

ir uždaviniai. 
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2. DARBO TIKSLAS IR UŽDAVINIAI 

 

Darbo tikslas - Išsiaiškinti žolelių ir vaistinių augalų vartojimo ypatumus kasdienėje mityboje 

tarp Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto klausytojų. 

 

Darbo uždaviniai:  

1 Nustatyti, kaip dažnai ir kokiais tikslais respondentai vartoja žoleles ir/ar vaistinius augalus 

kasdieninėje mityboje;  

2 Išanalizuoti, iš kokių šaltinių respondentai gauna informaciją apie žolelių ir/ar vaistinių 

augalų vartojimą;  

3 Nustatyti, kokias žoleles ir/ar vaistinius augalus respondentai vartoja savo kasdieninėje 

mityboje;  

4 Nustatyti ir įvertinti respondentų požiūrį į žolelių ir vaistinių augalų  veiksmingumą. 
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3. LITERATŪROS APŽVALGA 

 

3.1. Vaistinių augalų ir žolelių apibrėžimas 

Žolelės ir vaistiniai augalai yra augalinės kilmės medžiagos, kurios tradiciškai naudojamos 

gydomiesiems, profilaktiniams ar sveikatą stiprinantiems tikslams  (15). Pasaulio sveikatos 

organizacija (PSO) apibrėžia vaistinius augalus ir žoleles kaip tuos, kurie turi biologiškai aktyvių 

medžiagų ir yra naudojami natūraliems gydymo metodams, taip pat kaip žaliava farmaciniams 

preparatams. Žolelės ir vaistiniai augalai gali būti vartojami įvairiomis formomis – nuo šviežių 

augalų iki džiovintų, užpilų, tinktūrų, ekstraktų ar kapsulių, tablečių (16). Tiek tradicinėje, tiek 

šiuolaikinėje medicinoje jie pripažįstami dėl savo farmakologinių savybių ir įvairiapusio poveikio 

žmogui (17). Žolelės bei vaistiniai augalai dažnai priskiriamos prie alternatyviosios arba 

papildomosios medicinos, tačiau šiuolaikiniai tyrimai vis dažniau pagrindžia jų poveikį remiantis 

mokslo įrodymais (18). 

Statistiniai duomenys rodo, kad pasauliniu mastu apie 80 % besivystančių šalių gyventojų 

pasikliauja žoliniais preparatais kaip pagrindine sveikatos priežiūros priemone (19). Europoje 

vaistinius augalus bent kartą per metus vartoja apie 40–62 % gyventojų, o Vokietijoje šis skaičius 

siekia net 70 % (20). Pasaulinės vaistažolių vaistų rinkos dydis 2024 m. buvo įvertintas 233,08 

mlrd. JAV dolerių. Prognozuojama, kad rinka išaugs nuo 251,25 mlrd. JAV dolerių 2025 m. iki 

437 mlrd. JAV dolerių iki 2032 m., o prognozuojamu laikotarpiu metinis augimo tempas sieks 

8,23 %. Europa dominavo vaistažolių vaistų rinkoje, 2024 m. užimdama 44,55 % rinkos dalį (21). 

Šį augimą daugiausia lemia didėjantis sąmoningumas apie sveikatą, didėjantis vartotojų 

pirmenybė natūralioms priemonėms ir technologinė pažanga vaistažolių vaistų gavyboje ir 

formuliavime (22). 

Vaistiniai augalai ir žolelės yra naudojami įvairiose kultūrose kaip pagrindinė sveikatos priežiūros 

dalis, ypač tose vietovėse, kur trūksta modernios medicinos paslaugų (23). Žolelės, tokios kaip 

ežiuolė, česnakas ar jonažolė, yra priskiriamos prie populiariausių augalų, turinčių 

imunomoduliacinį, antibakterinį, priešuždegiminį ar antidepresinį poveikį (24,25). Moksliniai 

tyrimai rodo, kad daugelio žolelių veikliosios medžiagos, tokios kaip flavonoidai, fenolinės 

rūgštys ar alkaloidai, gali turėti reikšmingą fiziologinį poveikį net vartojant jas maisto pavidalu 

(26). Nors daugelis žmonių vartoja žoleles bei vaistinius augalus kaip natūralią priemonę, jų 

poveikis ir saugumas dažnai priklauso nuo dozavimo, vartojimo trukmės ir sąveikos su kitais 

preparatais (27) . 



13 

 

Svarbu paminėti, kad žodis „žolelė“ dažnai vartojamas labai plačiai, apimant tiek tradicinius 

vaistinius augalus, tiek prieskoninius augalus, vartojamus maiste, tokius kaip bazilikas (Ocimum 

basilicum) ar raudonėlis (Origanum vulgare), kurie taip pat turi bioaktyvių savybių (28,29). 

Šiuolaikinėse klasifikacijose vaistiniai augalai dažnai skirstomi pagal jų veikliąsias medžiagas, 

farmakologinį poveikį ar naudojimo būdą (30). Nors kai kurios žolelės, pavyzdžiui, mėta ar melisa, 

yra vartojamos tiek kaip maisto dalis, tiek kaip terapinės priemonės, jų veikliosios medžiagos gali 

būti stiprios ir turėti specifinį biologinį poveikį organizmui (31,32). Todėl tinkamas žolelių 

vartojimas reikalauja žinių apie jų sudėtį, poveikį bei galimą riziką, ypač kai jos vartojamos kartu 

su kitomis žolelėmis ir vaistiniais augalais ar svarbiausia vaistais (33). 

Visuomenės supratimas apie žolelių naudą ir vartojimo galimybes sparčiai auga, o tai skatina plėsti 

ir akademinius tyrimus šioje srityje, siekiant geriau apibrėžti jų vaidmenį šiuolaikinėje sveikatos 

priežiūroje (34). Pastaruoju metu didėjantis žolelių ir vaistinių augalų populiarumas atskleidžia jų 

svarbą kaip papildomos priemonės sveikatos stiprinimui, ypač senstančiose visuomenėse, kur 

dominuoja lėtinės ligos ir didėja susidomėjimas prevencija (35).(35,36) 

 

3.1.2. Tradicinė ir šiuolaikinė žolelių ir vaistinių augalų vartojimo praktika 

 

Istorinis vaistinių augalų naudojimas yra senas ir sudėtingas žmonių kultūros ir sveikatos 

sistemų komponentas, egzistavęs dar prieš rašytinę istoriją. Tradicinė medicina ilgą laiką buvo 

vienintelis prieinamas gydymo būdas daugelyje pasaulio regionų, o žolelės sudarė pagrindinę šios 

medicinos dalį (36). Be to, šiandieninis mokslas patvirtino jų veiksmingumą gydant įvairias ligas 

(37). Liaudies gydymo tradicijos buvo perduodamos iš kartos į kartą žodžiu ar per praktinius 

įgūdžius, o augalai buvo naudojami ne tik fizinių, bet ir psichikos ligų gydymui, taip pat 

profilaktikai bei ritualinėms reikmėms (38). Pavyzdžiui, Hypericum perforatum (jonažolė) buvo 

naudojama nuo viduramžių k virškinimo trakto negalavimams ir helmintozėms gydyti.aip 

priemonė depresijos simptomams lengvinti (39), o Artemisia absinthium (pelynas) – virškinimo 

gerinimui (40). 

Lietuvoje tradicinė žolininkystė taip pat turėjo svarbią reikšmę. Žolininkai, vienuoliai ir 

liaudies gydytojai naudojo vietinius augalus gydymui bei profilaktikai, laikydamiesi tam tikrų 

sezoniškumo. Daug žinių apie augalų vartojimą buvo sukaupta vienuolynuose, kur buvo vedamos 

gydymo praktikos, dokumentuojami augalų poveikiai, jų rinkimo ir vartojimo būdai (41). Tačiau 
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šios tradicinės žinios ilgainiui buvo nustumtos į šalį augant medicinai, nors paskutiniais 

dešimtmečiais matomas jų atgimimas – tiek tarp sveikatos specialistų, tiek tarp visuomenės. 

Šiuolaikinėje medicinoje žolelės ir vaistiniai augalai užima vis labiau aiškiai apibrėžtą 

vietą – dažniausiai jos vartojamos kaip papildomos arba alternatyvios terapijos priemonės. Vis 

dėlto jų naudojimas dabar grindžiamas ne tik tradicijomis, bet ir įrodymais pagrįsta medicina 

(evidence-based medicine), kuria siekiama įvertinti augalų efektyvumą, saugumą ir veikimo 

mechanizmus klinikiniais tyrimais (42). Tokios institucijos kaip Europos vaistų agentūra (EMA) 

ir ESCOP (European Scientific Cooperative on Phytotherapy) rengia augalų monografijas, kurios 

apibendrina mokslinius tyrimus apie jų poveikį ir rekomenduojamą vartojimą (43). Tai leidžia 

atskirti tradicinių vaistinių produktų naudojimą nuo nepagrįstų ir rizikingų praktikų. 

Reglamentavimas taip pat skiriasi – Europos Sąjungoje tradiciniai augaliniai vaistiniai 

produktai registruojami vadovaujantis Direktyva 2004/24/EB, kuri reikalauja, kad preparatai būtų 

vartojami bent 30 metų, iš jų 15 metų ES teritorijoje (44). Tai užtikrina tam tikrą patikimumą, 

tačiau taip pat riboja galimybes naudoti mažiau žinomus ar neseniai atrastus augalus. Kita vertus, 

daugelyje šalių vis dar egzistuoja skirtumai tarp žolelių naudojimo kaip maisto papildų ar kaip 

vaistų – šie skirtumai lemia skirtingus saugos, kokybės ir efektyvumo vertinimo standartus (45). 

Visuomenėje vis labiau pastebima tendencija gręžtis į natūralesnes sveikatos priežiūros 

formas (45). Pasaulio sveikatos organizacijos duomenimis, net 80 % besivystančių šalių gyventojų 

naudoja tradicinę mediciną, o žolelių preparatai sudaro didžiąją jos dalį (18). Išsivysčiusiose šalyse 

taip pat pastebima auganti paklausa – pavyzdžiui, Vokietijoje daugiau nei 50 % gyventojų nurodo 

vartojantys augalinius preparatus reguliariai (46). 2022 m. atliktas Europos fitoterapijos tyrimas 

rodo, kad net 65 % apklaustųjų pageidautų, jog gydytojai dažniau įtrauktų augalines priemones į 

gydymo schemas (20). Be to, pasaulinė vaistinių augalų rinka 2022 m. pasiekė 151 mlrd. JAV 

dolerių, o iki 2030 m. prognozuojamas 10,4 % metinis augimas, daugiausia dėl augančio vartotojų 

sąmoningumo ir natūralumo siekio (47). 

 

3.2. Žolelių bei vaistinių augalų cheminė sudėtis ir veikliosios medžiagos 

 

Žolelės ir vaistiniai augalai turi įvairias bioaktyvias medžiagas, tokias kaip alkaloidai, 

flavonoidai, terpenoidai ir eteriniai aliejai, kurios atsakingos už jų terapinį poveikį. Alkaloidai 

dažnai turi analgezinių, priešuždegiminių savybių, o flavonoidai ir fenoliniai junginiai veikia kaip 

antioksidantai, apsaugantys ląsteles nuo pažeidimų. Terpenai, kaip monoterpenai ir diterpenai, 
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pasižymi priešuždegiminiu ir imunomoduliuojančiu poveikiu (48). Eteriniai aliejai taip pat turi 

antimikrobinį poveikį ir dažnai naudojami aromaterapijoje (49). Šios veikliosios medžiagos gali 

būti naudojamos tiek tradicinėje, tiek šiuolaikinėje medicinoje, kad padėtų gydyti įvairias ligas. 

 

 

 

3.2.1. Fenoliniai junginiai, flavonoidai, eteriniai aliejai 

 

Fenoliniai junginiai, flavonoidai ir eteriniai aliejai yra svarbiausios aktyviosios medžiagos, 

kurias randame įvairiuose augaluose. Fenoliniai junginiai, kurie apima flavonoidus, taninus ir 

fenolio rūgštis, pasižymi stipriomis antioksidacinėmis savybėmis ir yra dažnai atsakingi už augalų 

terapines savybes (50).  

Flavonoidai yra žinomi dėl savo galimybės neutralizuoti laisvuosius radikalus ir sumažinti 

uždegimus, taip pat jie gali būti naudojami kaip pagrindinės medžiagos širdies ir kraujagyslių ligų 

prevencijai. Eteriniai aliejai, kurių cheminė sudėtis yra labai įvairi, taip pat turi daugybę terapinių 

savybių, tokių kaip antimikrobinės ir priešuždegiminės savybės (51). 

Be to, eteriniai aliejai yra itin svarbūs dėl jų poveikio nervų sistemai (51). Kai kurie 

eteriniai aliejai, kaip levandų ir mėtų aliejus, gali padėti sumažinti stresą, nerimą ir pagerinti miego 

kokybę. Šie aliejai turi teigiamą poveikį tiek fizinei, tiek psichinei sveikatai, ir tai yra svarbu 

augalų naudojimo kasdieniame gyvenime kontekste (51). Išsivysčiusiose šalyse netgi yra 

pripažįstama eterinių aliejų terapinė nauda tiek tradicinėje, tiek alternatyvioje medicinoje (52). 

 

 

3.2.2. Žolelių bioaktyviųjų medžiagų vaidmuo oksidacinio streso mažinime ir 

uždegimo reguliavime 

 

Oksidacinis stresas ir uždegimas yra dvi tarpusavyje susijusios biologinės procesai, kurie 

vaidina svarbų vaidmenį daugelyje lėtinių ligų, tokių kaip širdies ir kraujagyslių, 

neurodegeneracinės, metabolinės ir onkologinės ligos. Moksliniai tyrimai vis dažniau pabrėžia, 

kad bioaktyvūs junginiai, esantys žolelėse – ypač flavonoidai, fenolio rūgštys, terpenoidai ir 

eteriniai aliejai – pasižymi stipriomis antioksidacinėmis ir priešuždegiminėmis savybėmis (53). 
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Šie junginiai padeda neutralizuoti reaktyvias deguonies rūšis (ROS), kurios sukelia ląstelių 

pažeidimus ir aktyvina uždegimo kelius, tokius kaip NF-κB arba MAPK signalizacijos (54). 

Pavyzdžiui, rozmarino rūgštis, randama Rosmarinus officinalis (rozmarinas), veikia kaip stiprus 

antioksidantas, mažindama lipidų peroksidaciją ir didindama endogeninių antioksidantų, tokių 

kaip glutationas, aktyvu (55). Flavonoidai, tokie kaip kvercetinas, randami daugelyje vaistinių 

augalų, Jo vaidmuo užkertant kelią įvairioms patogenezėms yra gerai dokumentuotas, daugiausia 

dėl jo gebėjimo slopinti oksidacinį stresą, uždegimą ir sustiprinti endogeninius antioksidacinius 

gynybos mechanizmus (56) 

Tyrimai parodė, kad Curcuma longa (kurkuma) aktyvusis junginys kurkuminas turi stiprias 

antioksidacines savybes ir slopina uždegimo žymenis, tokius kaip TNF-α ir IL-6, kas yra svarbu 

gydant tokias ligas kaip artritas ir uždegimines žarnyno ligas (57). Be to, Camellia sinensis (žalioji 

arbata) katechinai ne tik veikia kaip antioksidantai, bet ir turi apsauginį poveikį nervų audiniams 

nuo oksidacinio pažeidimo, kas yra svarbu neurodegeneracinių ligų prevencijai(58) . Vienodai 

svarbus yra Salvia officinalis (šalavijas) eterinis aliejus, kuris pasižymi stipriomis laisvųjų radikalų 

sugėrimo savybėmis ir priešuždegiminiu poveikiu, slopindamas COX-2 fermento aktyvumą (59). 

Be to, kelių Europos vaistinių augalų monografijos įtrauktos į HMPC (Vaistinių augalų 

produktų komitetą), kur dokumentuojama jų tradicinė ir įrodymais pagrįsta naudojimo kaip 

priešuždegiminių ir antioksidacinių agentų nauda (60). 

 

3.3. Žolelių bei vaistinių augalų poveikis žmogaus organizmui 

 

3.3.1. Virškinimo sistemos veiklai 

 

Žolelės buvo naudojamos tūkstančius metų gydant virškinimo sutrikimus ir užtikrinant 

virškinimo sveikatą. Šiuolaikiniai moksliniai tyrimai patvirtina daugelio žolelių naudą, ypač esant 

pilvo pūtimui, virškinimo sutrikimams ir žarnyno diskomfortui. Pankolis (Foeniculum vulgare) 

yra viena iš dažniausiai naudojamų žolelių virškinimo problemoms gydyti. Jis turi daug naudingų 

savybių, įskaitant gebėjimą skatinti virškinimo sulčių išsiskyrimą ir mažinti pilvo pūtimą. Pankolis 

taip pat turi antispazminį poveikį ir mažina žarnyno spazmus, pagerindamas žarnyno judrumą ir 

mažindamas vidurių užkietėjimą . Be to, pankolis yra vertinamas dėl savo gebėjimo pagerinti 

virškinimo procesus ir sumažinti diskomfortą virškinimo sistemoje (61). 
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Ramunėlės (Matricaria chamomilla) taip pat yra plačiai naudojamos virškinimo 

sutrikimams gydyti. Ramunėlės pasižymi stipriomis priešuždegiminėmis savybėmis, kurios gali 

padėti mažinti virškinimo sistemos uždegimus, ypač esant skrandžio ir žarnyno sutrikimams. Be 

to, ramunėlės padeda sušvelninti pilvo spazmus ir pagerina virškinimo sistemos atsipalaidavimą, 

mažindamos diskomfortą . Ramunėlės taip pat turi raminamąjį poveikį virškinimo sistemai ir gali 

padėti sumažinti skrandžio gleivinės uždegimus bei skausmus, susijusius su dirgliosios žarnos 

sindromu (62). 

Imbieras (Zingiber officinale) yra viena iš populiariausių žolelių, turinčių teigiamą poveikį 

virškinimo sveikatai. Imbieras skatina virškinimo fermentų sekreciją ir mažina oksidacinį stresą, 

padedant pagerinti žarnyno funkciją. Imbieras taip pat padeda mažinti pykinimą, ypač po valgio, 

ir mažina pilvo skausmus bei vidurių pūtimą . Moksliniai tyrimai patvirtina, kad imbieras pagerina 

virškinimo procesus ir gali būti naudingas žmonėms, turintiems virškinimo sutrikimų (63). 

Artišokas (Cynara scolymus) taip pat yra žolelė, turinti teigiamą poveikį virškinimo 

sistemos veiklai. Artišokas slopina cholesterolio biosintezę, kurios padeda skatinti tulžies sekreciją 

ir pagerinti riebalų virškinimą. Be to, artišokas padeda sumažinti pilvo pūtimą ir diskomfortą, 

pagerindamas žarnyno funkciją ir skatindamas virškinimo sulčių išsiskyrimą. Tyrimai rodo, kad 

artišokas turi teigiamą poveikį virškinimo procesams, ypač tiems, kurie susiję su tulžies gamyba 

ir žarnyno veikla (64) 

Melisa (Melissa officinalis) taip pat turi teigiamą poveikį virškinimo sveikatai, nes 

pasižymi raminančiomis savybėmis, kurios gali padėti sumažinti stresą ir nerimą, dažnai susijusius 

su virškinimo sutrikimais, tokiais kaip dirgliosios žarnos sindromas. Melisa mažina žarnyno 

spazmus ir diskomfortą, padėdama atkurti normalią virškinimo sistemos funkciją. Be to, ji padeda 

sumažinti pilvo pūtimą ir pagerina bendrą virškinimo sistemos veiklą (65). 

 

3.3.2. Širdies ir kraujagyslių sistemos veiklai  

 

Žolelės bei vaistiniai augalai, tokie  kaip česnakas, raudonasis dobilas, gudobelė ir 

šalavijas, pasižymi teigiamu poveikiu širdies ir kraujagyslių sistemai, suteikdamos naudos tiek 

sveikatai, tiek prevencijai.  

Česnakas (Allium sativum) yra plačiai žinomas dėl savo gebėjimo mažinti kraujo spaudimą 

ir cholesterolio kiekį. Tyrimai parodė, kad česnako vartojimas gali sumažinti tiek sistolinį, tiek 

diastolinį kraujo spaudimą, taip pat pagerinti lipidų profilį, mažindamas širdies ligų riziką (66). Be 
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to, česnakas turi antioksidacinių savybių, kurios padeda apsaugoti kraujagysles nuo oksidacinio 

streso. 

Raudonasis dobilas (Trifolium pratense) taip pat turi naudingų savybių širdies sveikatai. 

2020 m. tyrimas parodė, kad raudonasis dobilas gali padėti sumažinti kraujo spaudimą ir pagerinti 

cholesterolio bei trigliceridų lygį kraujyje, tuo pačiu sumažindamas aterosklerozės riziką. 

Raudonasis dobilas taip pat pasižymi stipriomis antioksidacinėmis savybėmis, kurios prisideda 

prie kraujagyslių apsaugos (67). 

Gudobelė (Crataegus spp.) yra tradiciškai naudojama širdies ir kraujagyslių sveikatai 

stiprinti. Tyrimai rodo, kad gudobelė padeda mažinti kraujo spaudimą ir pagerina kraujotaką. Be 

to, ji stiprina kraujagyslių sieneles, apsaugo nuo kraujagyslių pažeidimų ir gali sumažinti širdies 

priepuolių bei insulto riziką. Gudobelės ekstraktai taip pat turi antioksidacinių savybių, padedančių 

apsaugoti širdies audinius (68) . 

Šalavijas (Salvia officinalis), be kitų naudingų savybių, padeda mažinti kraujo spaudimą ir 

pagerinti lipidų profilį. Tyrimai parodė, kad šalavijas gali padėti sumažinti tiek sistolinį, tiek 

diastolinį kraujo spaudimą, taip pat pagerinti širdies ritmą. Be to, jis turi priešuždegiminių ir 

antioksidacinių savybių, kurios padeda apsaugoti širdies ir kraujagyslių sistemas nuo uždegimo ir 

oksidacinio streso (69). 

 

3.3.3. Streso mažinimui ir psichinei sveikatai 

 

Vaistažolės ir vaistiniai augalai gali būti veiksminga natūrali pagalba mažinant stresą ir 

gerinant psichinę sveikatą. Tyrimai patvirtina, kad daugelis šių augalų turi raminamąjį, 

antidepresinį ir nerimą mažinantį poveikį. 

Valerijonas (Valeriana officinalis) veikia GABA receptorius, panašiai kaip raminamieji 

vaistai. Tyrimai rodo, kad jis padeda mažinti nerimą ir pagerinti miego kokybę (70). 

Melisa (Melissa officinalis) mažina nerimą ir padeda atsipalaiduoti. Klinikiniai tyrimai 

parodė, kad melisos ekstraktas gali sumažinti nerimo simptomus ir pagerinti miego kokybę(71) . 

Levanda (Lavandula angustifolia), tiek kaip eterinis aliejus, tiek kapsulių pavidalu, turi 

stiprų nerimą veikiantį poveikį ir pagerina miego kokybę, be šalutinio sedacijos efekto (72). 
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Ašvaganda (Withania somnifera), adaptogeninis augalas, padeda organizmui prisitaikyti 

prie streso. Tyrimai rodo, kad ašvaganda mažina kortizolio kiekį, gerina atsparumą stresui ir 

stiprina psichinę gerovę(73) . 

Pasifloros (Passiflora incarnata) raminantis augalas, kuris gali sumažinti nerimo 

simptomus ir pagerinti miego kokybę, be stipraus slopinimo efekto (74). 

 

3.3.4. Imuniteto stiprinimui 

 

Imuniteto stiprinimui vis dažniau pasitelkiami vaistiniai augalai, kurių veiksmingumas 

pagrįstas moksliniais tyrimais. Pavyzdžiui, tyrimas su vaikais parodė, kad vartojant ežiuolės 

(Echinacea purpurea) preparatus, 32,5% sumažėjo rizika susirgti pakartotinėmis viršutinių 

kvėpavimo takų infekcijomis (75). Kitas tyrimas su lėktuvu keliaujančiais asmenimis nustatė, kad 

juodųjų šeivamedžių (Sambucus nigra) ekstraktas reikšmingai sumažino peršalimo simptomų 

trukmę ir intensyvumą(76) . Be to, Korėjos raudonasis ženšenis (Panax ginseng) buvo siejamas su 

padidėjusiu natūraliųjų žudikų (NK) ląstelių aktyvumu, o tai gali sustiprinti organizmo atsparumą 

infekcijoms (77). 

 

3.4. Žolelės bei vaistiniai augalai kaip maisto dalis  

 

Mityba daro didelę įtaką pagyvenusių žmonių gerovei ir gyvenimo kokybei, o maistinėmis 

medžiagomis turtinga ir sveika mityba skatina sveikatą ir mažina lėtinių ligų riziką (78). Žolelių, 

prieskonių ar jų derinių naudojimas suteikia naujų skonių, aromatų ir juslinių potyrių, kurie 

veiksmingai kompensuoja sumažėjusį druskos vartojimą. Keli tyrimai rodo, kad žolelių ir 

prieskonių įtraukimas gali padidinti apetitą ir sumažinti druskos vartojimą iki 50 % . Žolelių ir 

prieskonių pridėjimas taip pat gali padidinti tam tikrų mineralų ir skaidulų kiekį maiste, taip 

palaikant kraujospūdį (79).  

 

3.5. Žolelių ir vaistinių augalų įtraukimas į mitybą 

 

Vyresnio amžiaus žmonės vis dažniau į savo mitybą įtraukia žoleles ir vaistinius augalus, 

siekdami pagerinti sveikatą ir savijautą. Tyrimai rodo, kad šių produktų vartojimas tarp senjorų 
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yra plačiai paplitę. Pavyzdžiui, sisteminė apžvalga nustatė, kad žolelių papildų vartojimas yra 

dažnas tarp vyresnio amžiaus pacientų (80). Maždaug trečdalis vyresnio amžiaus žmonių vartoja 

žolelių produktus ir/arba maisto papildus, o moterys tai daro dažniau nei vyrai (7). Taip pat 

pastebėta, kad šių produktų vartojimas mažėja su amžiumi, tačiau net ir tarp 80–89 metų amžiaus 

grupės 27,9 % vis dar juos naudoja . Vis dar diskutuojama apie skonio ir (arba) kvapo silpnėjimą 

senstant, ypač kada tai vyksta, kaip dažnai ir kurie skoniai ir (arba) kvapai silpnėja anksčiau nei 

kiti. Tačiau visuotinai pripažįstama, kad dauguma organizmo sistemų, įskaitant sensorinę, senstant 

silpsta, o tai gali turėti įvairių pasekmių (80). Rozmarinas, čiobreliai ir ciberžolė, dažnai 

naudojamos kaip prieskoniai, galintys ne tik pagerinti patiekalų skonį, bet ir padėti sumažinti 

druskos bei riebalų kiekį, kas ypač svarbu sergantiems hipertenzija ar širdies ligomis. Be to, šie 

augalai pasižymi priešuždegiminėmis ir antioksidacinėmis savybėmis, kurios gali prisidėti prie 

lėtinio uždegimo mažinimo – svarbaus faktoriaus vyresnio amžiaus sveikatai (81).  

 

3.6. Žolelių bei vaistinių augalų vartojimas Europoje ir pasaulyje 

 

Vaistiniai augalai nuo seniausių laikų buvo neatsiejama žmonijos gydymo tradicijų dalis. 

Šiandien jų vartojimas išlieka aktualus tiek Europoje, tiek visame pasaulyje, o moksliniai tyrimai 

vis dažniau patvirtina jų veiksmingumą. 

Maždaug 80 % pasaulio gyventojų vis dar remiasi tradiciniais vaistiniais augalais kaip 

pagrindine sveikatos priežiūros priemone (82). Šis reiškinys ypač ryškus besivystančiose šalyse, 

kur prieiga prie šiuolaikinės medicinos yra ribota. Tačiau ir išsivysčiusiose valstybėse, įskaitant 

Europos šalis, vaistiniai augalai išlieka populiarūs kaip papildoma ar alternatyvi gydymo 

priemonė.  

Europoje vaistinių augalų vartojimas turi gilias tradicijas. Apie 1300 vaistinių augalų rūšių 

naudojamos Europoje, iš kurių 90 % yra renkamos laukinėje gamtoje (83). Tai rodo ne tik 

biologinės įvairovės svarbą, bet ir būtinybę užtikrinti tvarų šių išteklių naudojimą.  

Moksliniai tyrimai taip pat atskleidžia, kad vaistinių augalų vartojimo įpročiai skiriasi tarp 

lyčių. Moterys dažniau nei vyrai renkasi žoleles sveikatos stiprinimui, ypač susijusiam su hormonų 

pusiausvyra, virškinimu ar nerimo mažinimu  (84). Tuo tarpu vyrai dažniau vartoja augalus, 

siekdami pagerinti fizinę ištvermę ar širdies veiklą. 

Nepaisant augančio susidomėjimo vaistiniais augalais, svarbu pabrėžti atsakingo jų 

vartojimo būtinybę. Daugelis senjorų neinformuoja savo gydytojų apie vartojamus papildus, o tai 
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gali sukelti riziką dėl galimų sąveikų su paskirtais vaistais (85) . Todėl būtina skatinti atvirą dialogą 

tarp pacientų ir sveikatos priežiūros specialistų apie papildų vartojimą. 

 

3.6.1. Vartojimo dažnumas ir populiariausi augalai 

 

Vyresnio amžiaus žmonės vis dažniau vartoja vaistinius augalus ir papildus, siekdami 

stiprinti sveikatą ir valdyti lėtines ligas. Pavyzdžiui, tyrimas parodė, kad 60,8 % vyresnio amžiaus 

pacientų vartojo vaistinius augalus, kuriems buvo virš 69 metų (86). Šis vartojimas dažnai siejamas 

su išsilavinimu ir teigiamu požiūriu į natūralius gydymo būdus. Nepaisant to, daugelis senjorų 

vartoja taip pat vaistus nuo įvairiausių ligų, ir neinformuoja savo gydytojų, o tai gali sukelti 

reakcijas į vaistus. 

79 % vartotojų nesiėmė jokių saugaus vaistinių augalų vartojimo principų, 63 % neturėjo 

žinių apie galimas sąveikas su vartojamais vaistais, o net 73 % niekada neklausė savo gydytojų 

apie sąveiką su jų vartojamais vaistais ir vaistiniais augalais (86).  Be to, dauguma senjorų vartoja 

ir receptinius vaistus, todėl gali kilti pavojus dėl žolelių ir vaistų sąveikos. Vėžiu sergantys 

pacientai vartoja žoleles ir vaistinius augalus. Nepaisant to, kad daugelis pacientų mano, jog 

vaistažolių papildai yra nekenksmingi, nes yra „natūralūs“, vaistažolių produktai gali sukelti 

kliniškai reikšmingą vaistažolių ir vaistų sąveiką (VVA) su priešvėžiniu gydymu (87). 

Tarp senjorų vartojamų populiariausių vaistinių augalų bei žolelių yra imbieras, ežiuolė, 

česnakas, ginkmedis ir jonažolė. Dažniausiai vartojami vaistiniai augalai yra Liepų žiedai (15,9 

%), dilgelė (9,2%), šalavijas (7,7 %), mėta (7,6 %) ir čiobrelis (7,4 %) (88). Šie duomenys pabrėžia 

būtinybę skatinti atvirą dialogą tarp senjorų ir sveikatos priežiūros specialistų apie vartojamus 

vaistinius augalus ir papildus, siekiant užtikrinti saugų ir veiksmingą gydymą (89).  

 

3.6.2. Vartojimo priežastys 

 

Vartojimo priežastys tarp pacientų gali būti įvairios. 97,4 % respondentų įvairiais būdais 

vartojo vaistažoles. Dauguma vyresnio amžiaus žmonių vartojo vietines vaistažoles kartu su 

įprastiniais vaistais. Jie tikėjo, kad vaistažolės gali sumažinti išlaidas (51 %), išgydyti ligas (41,9 

%), palengvinti simptomus (35,4 %) ir pagerinti sveikatą (33,6 %). 16,7 % vyresnio amžiaus 

žmonių tvirčiausiai vertino vaistažolių vartojimą kaip įprastinių vaistų pakaitalą. Jie taip pat tvirtai 

sutiko su jų vartojimu kaip maistinių medžiagų (39,8 %) (90). Dažniausios su vaistinių augalų ir 
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žolelių vartojimu susijusios būklės buvo insultas (48,7 %), vėžys (43,1 %) ir artritas (43,0 %). 

Žmonės, sergantys lėtinėmis ligomis, dažniau vartoja vaistažoles nei kiti (90) . 

 

3.7. Rizikos ir saugumo aspektai 

 

Vyresnio amžiaus žmonės vis dažniau renkasi vaistinius augalus kaip sveikatos priežiūros 

dalį, siekdami sumažinti gydymo išlaidas, palengvinti simptomus ir skatinti bendrą gerovę. 

Tyrimai parodė, kad pagrindinės šio pasirinkimo priežastys yra įsitikinimas, jog žolelės bei 

vaiatiniai augalai gali sumažinti išlaidas (51 %), išgydyti ligas (41,9 %), palengvinti simptomus 

(35,4 %) ir pagerinti sveikatą (33,6 %)  (91). 

Be to, senjorai dažnai renkasi vaistinius augalus dėl nepasitenkinimo tradicine medicina, 

teigiamų ankstesnių patirčių ir šeimos tradicijų. Vokietijoje atliktas tyrimas parodė, kad vyresnio 

amžiaus žmonės dažnai vartoja žoleles gydyti lengvas ar vidutinio sunkumo ligas, prevencija ir 

sveikatos skatinimas taip pat buvo svarbūs motyvai (92).  

Tačiau svarbu pažymėti, kad daugelis senjorų neinformuoja savo gydytojų apie vartojamus 

vaistinius augalus, o tai gali sukelti pavojingas sąveikas su kitais vaistais. Tyrimai rodo, kad tik 

apie 25 % žmonių, vartojančių vaistinius augalus, informuoja savo sveikatos priežiūros 

specialistus . 

Vyresnio amžiaus žmonės dažnai vartoja kelis vaistus vienu metu (polifarmacija), o tai 

padidina nepageidaujamų sąveikų riziką. Be to, amžiaus pokyčiai organizme gali paveikti vaistų 

metabolizmą, todėl net ir įprastos dozės gali sukelti nepageidaujamų poveikių (93). 

 

3.8. Informacijos prieinamumas 

 

Informacijos prieinamumas apie žoleles bei vaistinius augalus yra itin svarbus, ypač 

vyresnio amžiaus žmonėms, kurie labia dažnai naudoja lėtinių ligų simptomams palengvinti, 

imunitetui stiprinti ar geresnei savijautai užtikrinti. Nepaisant augančio domėjimosi natūraliais 

produktais, vyresnio amžiaus žmonių vis dar susiduria su itin svarbiais iššūkiais – ne tik dėl riboto 

sveikatos raštingumo, bet ir dėl patikimos informacijos trūkumo. Pavyzdžiui, viename tyrime buvo 

nustatyta, kad daugiau nei pusė vyresnio amžiaus žmonių negalėjo įvertinti, ar jų vartojami 

papildai turi šalutinį poveikį, o tik 5 % žinojo apie galimas žolelių ir vaistų sąveikas (94). Ši 
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informacijos spraga gali būti pavojinga, nes vaistiniai augalai dažnai vartojami kartu su paskirtais 

vaistais, o tai padidina nepageidaujamų reakcijų riziką. Kitas tyrimas parodė, kad tik 25 % senjorų 

pasako vaistininkui arba gydytojui apie vartojamus vaistinius augalus, todėl gydytojai dažnai 

neturi pilnos informacijos apie paciento gydymosi įpročius (95). 

Be to, dauguma informacijos apie žoleles bei vaistinius augalus randama internetiniuose 

puslapiuose, nepatikrintuose tinklaraščiuose ar klausia artimųjų patirtiess. Šios informacijos 

kokybė dažnai yra abejotina. Vvyresnio amžiaus asmenys dažniau pasitiki draugų ar šeimos narių 

rekomendacijomis, o ne sveikatos priežiūros specialistų patarimais, kas gali lemti klaidingus 

pasirinkimus ir netinkamą žolelių bei vaistinių augalų vartojimą. Kadangi senjorai naudoja labia 

daug vaistinių preparatų ir neinformavus gydytojo ar vaistininko apie vartojamus vaistinius 

augalus žoleles, gali kilti grėsmė sveikatai ir ją pabloginti nei pagerinti. 

Šiame kontekste itin svarbus tampa sveikatos specialistų vaidmuo. Tyrimai rodo, kad kai 

gydytojai ar vaistininkai aktyviai teiraujasi apie vartojamas papildomas priemones ir suteikia 

individualizuotą, suprantamą informaciją, pacientai labiau linkę pasidalinti savo įpročiais ir priimti 

atsakingus sprendimus. Be to, reikėtų skatinti patikimos ir aiškios informacijos sklaidą – tiek 

sveikatos priežiūros įstaigose, tiek bendruomenėse, ypač per programas, skirtas vyresnio amžiaus 

žmonių sveikatingumui. Tinkamai informuoti senjorai gali saugiai ir veiksmingai naudotis 

žolelėmis kaip papildoma priemone sveikatai stiprinti, tuo pačiu vengdami pavojingų sąveikų ar 

perdozavimo rizikos. 
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4. TYRIMO METODIKA 

 

4.1. Tyrimo tipas  

 Atliktas kiekybinis tyrimas – anketinė anoniminė apklausa (1 priedas) 

4.2. Duomenų rinkimas   

Žolelių bei vaistinių augalų vartojimo kasdieninėje mityboje tyrimas tarp Medardo 

Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto klausytojų buvo vykdomas 2025 sausio 27 – balandžio 

27 dienomis. 

Duomenims rinkti buvo sukurtas anoniminis klausimynas, skirtas Medardo Čoboto Trečiojo 

amžiaus universiteto klausytojams. Klausimynas sudarytas remiantis išnagrinėtais 

moksliniais šaltiniais. Klausimynas sukurtas naudojantis „Microsoft Forms“ platforma. 

Klausimyną sudarė 20 uždaro tipo klausimų, tai yra su pasirenkamaisiais atsakymo 

variantais, respondentai galėjo pasirinkti tik vieną arba daugiau nei vieną atsakymo variantą, 

ir 1 atviro tipo klausimas, kur respondentas turėjo įrašyti savo atsakymą pats. Klausimyną 

sudarė bendrieji sociodemografiniai klausimai (lytis, amžius, fakultetas), bendrieji klausimai 

apie vaistinių augalų ir žolelių vartojimo ypatumus, respondentų žinias apie vaistinių augalų 

ir žolelių perdozavimą, jų poveikį sveikatai. Taip pat šis klausimynas siekė įvertinti 

respondentų žinias apie vaistinių augalų ir žolelių poveikį. 

Apklausa buvo siunčiama kiekvienam Sveikos gyvensenos fakulteto studentui, tačiau 

respondentų buvo per mažai, todėl buvo siunčiama ir į kitus universiteto fakultetus.  

4.3. Duomenų analizė 

Tyrimo duomenys sutvarkyti ir analizuoti naudojantis programa SPSS, 26 versija. 

Ranginio tipo duomenims palyginti dviejose tiriamųjų grupėse taikytas Mann-Whitney rangų 

sumų kriterijus, o daugiau nei dviejose – Kruskal-Wallis kriterijus. Procentinių dažnių 

pasiskirstymui tiriamose grupėse palyginti taikytas Chi kvadrato kriterijus.  

Duomenų statistinei analizei pasirinktas reikšmingumo lygmuo α=0,05. 

4.4. Etikos klausimai 

Tyrimas buvo atliekamas nepažeidžiant etikos principų. Tiriamųjų konfidencialumas buvo 

užtikrintas, nes anketa – klausimynas buvo anonimiški. Tiriamieji apie tyrimo temą, tikslą, gautų 

tyrimo rezultatų naudojimą moksliniais tikslais ir informacijos konfidencialumą buvo informuoti 

tyrimo anketos pradžioje, dar nepradėjus pildyti klausimyno. Respondentams buvo suteikta 

galimybė rinktis, ar pildyti anketą, ar nepildyti. 
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4.5 Tyrimo dalyviai ir imtis 

Tyrimo dalyviai buvo Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto klausytojai. 

Imtis apskaičiuota pagal Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto klausytojų 

skaičių. Tai 2024 duomenimis universitete mokosi 1000 klausytojų. Naudotas pasikliautinumo 

intervalas 95 proc. imties dydžiui apskaičiuoti naudota T. Yamane imties formulė 

 

n = imties dydis; 

N = populiacijos dydis; 

e = tikslumo lygis (0,05) 

𝑛 =
1000

1+1000 (0,05)2 = 344 

Tačiau iš šito skaičiau fakultete Sveikos gyvensenos fakultete mokosi apie 500 studentų, 

tai pasiskaičiavus vidurkius gavosi apie 114 studentų iš Sveikos gyvensenos fakulteto. Bet pildant 

anketas, jas pildė labai mažai respondentų, todėl anketa buvo išsiųsta ir kitiems fakultetams. 

Anketa užpildė išvis 120 klausytojų. Tai gautas dydis n=120 atspindi visą 1000 klausytojų grupę. 

Tyrime dalyvavo 120 universiteto klausytojų iš visų universiteto fakultetų. Tyrime dalyvavusi 

studentų imtis yra reprezentatyvi ir gautos išvados apie visą klausytojų populiaciją bus patikimos. 

Tyrime dalyvavo 120 Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto klausytojų, 

dauguma jų (82,5 proc.) – moterys. Vertinant apklausos dalyvių amžių nustatyta, kad tik vienas 

respondentas buvo 51-60 metų amžiaus, o visi kiti buvo vyresni: 61-70 metų (21,7 proc.), 71-80 

metų (60,8 proc.) arba turintys daugiau kaip 80 metų (16,7 proc.). Dauguma tyrimo dalyvių (89,2 

proc.) buvo įgiję aukštąjį išsilavinimą. Beveik visi apklausos dalyviai (93,3 proc.) gyveno mieste, 

o likusieji – miestelyje arba kaime (1 lentelė). 

1 lentelė. Apklausos dalyvių pasiskirstymas pagal jų lytį, amžių, išsilavinimą ir gyvenamąją 

vietą 

Dalyvių pasiskirstymas pagal duomenis N % 

Lytis Moteris 99 82,5 

Vyras 21 17,5 

Amžius 51 - 60 m. 1 0,8 

61 - 70 m. 26 21,7 
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71 - 80 m. 73 60,8 

81 m. ir daugiau 20 16,7 

Išsilavinimas Pagrindinis 1 0,8 

Vidurinis 1 0,8 

Aukštesnysis 11 9,2 

Aukštasis 107 89,2 

Gyvenamoji vieta Miestas 112 93,3 

Miestelis 6 5,0 

Kaimas 2 1,7 

 

Daugiau nei du trečdaliai respondentų pažymėjo, kad mokosi Sveikos gyvensenos 

fakultete (2 lentelė). 

   

2 lentelė. Apklausos dalyvių pasiskirstymas pagal nurodytus fakultetus, kuriuose mokosi 

Fakultetai, kuriuose mokosi respondentai N % 

Sveikos gyvensenos 84 70,0 

Kultūros 24 20,0 

Turizmo 22 18,3 

Psichologijos 17 14,2 

Politikos, teisės ir ekonomikos 13 10,8 

Buities kultūros 11 9,2 

Istorijos 9 7,5 

Užsienio kalbų 9 7,5 

Literatūros 7 5,8 

Informacinių technologijų 6 5,0 

Tautodailės 4 3,3 

Meninio ugdymo 4 3,3 
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5. TYRIMO REZULTATAI 

 

Šio tyrimo rezultatai parodė, kad vaistinius augalus ar/ir žoleles savo kasdieninėje 

mityboje naudoja beveik visi apklaustieji (95,0 proc.) (1 pav.). Tie respondentai, kurie teigė, kad 

vaistinių augalų ar žolelių nenaudoja, pažymėjo manantys, kad šios priemonės yra jiems 

nereikalingos, neveiksmingos, arba teigė, kad jų nenaudoja, nes neturi pakankamai žinių. 

 

1 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal atsakymus į klausimą, ar jie naudoja vaistinius 

augalus ar/ir žoleles savo kasdieninėje mityboje 

Toliau šiame darbe analizuoti tik tų respondentų atsakymai, kurie teigė vartojantys 

vaistinius augalus ar/ir žoleles. 

Daugiau kaip trys ketvirtadaliai šios apklausos dalyvių (79,0 proc.) teigė, kad 

vaistinius augalus ar/ir žoleles vartoja kasdien arba kelis kartus per savaitę. Likusieji pažymėjo 

juos vartojantys kelis kartus per mėnesį arba rečiau (2 pav.). 

95.0%

5.0%

Taip Ne
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2 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal atsakymus į klausimą, kaip dažnai jie vartoja 

vaistinius augalus ar/ir žoleles 

 

Atlikus statistinį palyginimą nustatyta, kad vaistinių augalų ar/ir žolelių vartojimo 

dažnumas nesiskiria priklausomai nuo asmens lyties, amžiaus, gyvenamosios vietovės, taip pat to, 

ar jis turi aukštąjį išsilavinimą ir ar lanko paskaitas apie sveiką gyvenseną (p>0,05) (3-7 lentelės). 

 

3 lentelė. Vyrų ir moterų palyginimas pagal tai, kaip dažnai jie vartoja vaistinius augalus 

ar/ir žoleles 

Klausimas Lytis N Mann-Whitney vidutiniai 

rangai 

p 

reikšmė 

Kaip dažnai vartoja vaistinius augalus ir/ar 

žoleles 

Moteris 97 56,71 0,512 

Vyras 17 62,00 

 

4 lentelė. Skirtingų amžiaus grupių asmenų palyginimas pagal tai, kaip dažnai jie vartoja 

vaistinius augalus ar/ir žoleles 

Klausimas Amžius N Kruskal-Wallis 

vidutiniai rangai 

p 

reikšmė 

Kaip dažnai vartoja vaistinius augalus 

ir/ar žoleles 

61 - 70 m. 26 55,23 0,918 

71 - 80 m. 69 57,93 

81 ir daugiau 18 56,00 

31.6%

47.4%

11.4%

9.6%

Kasdien Kelis kartus per savaitę Kelis kartus per mėnesį Retai
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5 lentelė. Respondentų, gyvenančių mieste, ir respondentų, gyvenančių miestelyje/kaime, 

palyginimas pagal tai, kaip dažnai jie vartoja vaistinius augalus ar/ir žoleles 

Klausimas Gyvenamoji vieta N Mann-Whitney 

vidutiniai rangai 

p 

reikšmė 

Kaip dažnai vartoja vaistinius 

augalus ir/ar žoleles 

Miestas 106 57,11 0,624 

Miestelis/Kaimas 8 62,63 

 

6 lentelė. Respondentų, kurie turi aukštąjį išsilavinimą, ir respondentų, kurių išsilavinimas 

žemesnis, palyginimas pagal tai, kaip dažnai jie vartoja vaistinius augalus ar/ir žoleles 

 Išsilavinimas N Mann-Whitney 

vidutiniai rangai 

p 

reikšmė 

Kaip dažnai vartoja vaistinius 

augalus ir/ar žoleles 

Neturi aukštojo 

išsilavinimo 
12 61,88 

0,601 

Turi aukštąjį išsilavinimą 102 56,99 

 

7 lentelė. Respondentų, kurie mokosi Sveikos gyvensenos fakultete, ir respondentų, kurie 

jame nesimoko, palyginimas pagal tai, kaip dažnai jie vartoja vaistinius augalus ar/ir žoleles 

Klausimas Ar mokosi Sveikos 

gyvensenos fakultete 

N Mann-Whitney 

vidutiniai rangai 

p 

reikšmė 

Kaip dažnai vartoja vaistinius 

augalus ir/ar žoleles 

Ne 36 54,58 0,490 

Taip 78 58,85 

 

Atsakydami į klausimą, kas juos paskatino pradėti vartoti vaistinius augalus ir/ar 

žoleles, daugiau nei pusė apklausos dalyvių (51,8 proc.) pažymėjo, kad juos paskatino asmeninė 

patirtis. Daugiau nei trečdalis respondentų (36,0 proc.) pažymėjo, kad juos paskatino informacija 

iš interneto, knygų bei žurnalų. Daugiau nei ketvirtadalį tiriamųjų vaistinius augalus ir/ar žoleles 

paskatino vartoti draugai ir pažįstami, šeimos tradicijos arba gydytojo rekomendacijos (3 pav.). 
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3 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal atsakymus į klausimą, kas juos paskatino pradėti 

vartoti vaistinius augalus ir/ar žoleles 

 

Palyginus vyrų ir moterų atsakymus nustatyta, kad vyrai dažniau negu moterys teigė, 

jog vartoti vaistinius augalus ir/ar žoleles juos paskatino šeimos tradicijos (p<0,05). Kitus 

veiksnius vyrai ir moterys pažymėjo panašiai dažnai (p>0,05) (8 lentelė). 

 

8 lentelė. Vyrų ir moterų palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo įvairius veiksnius, 

kurie juos paskatino pradėti vartoti vaistinius augalus ir/ar žoleles 

Klausimas Lytis Chi kvadrato statistika 

Kas paskatino pradėti vartoti vaistinius 

augalus ir/ar žoleles 

Moterys Vyrai  

Gydytojo rekomendacijos 23 (23,7%) 7 (41,2%) χ2=2,275, lls=1, p=0,131 

Asmeninė patirtis 52 (53,6%) 7 (41,2%) χ2=0,895, lls=1, p=0,344 

Šeimos tradicijos 22 (22,7%) 8 (47,1%) χ2=4,433, lls=1, 

p=0,035 

Draugai ir pažįstami 28 (28,9%) 6 (35,3%) χ2=0,286, lls=1, p=0,593 

Informacija iš interneto, knygų, žurnalų 34 (35,1%) 7 (41,2%) χ2=0,236, lls=1, p=0,627 
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Lyginant skirtingų amžiaus grupių asmenų pažymėtus atsakymus statistiškai 

reikšmingų skirtumų nepastebėta (p>0,05) (9 lentelė). 

9 lentelė. Skirtingų amžiaus grupių asmenų palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo 

įvairius veiksnius, kurie juos paskatino pradėti vartoti vaistinius augalus ir/ar žoleles 

 

Klausimas Amžiaus grupė Chi kvadrato statistika 

Kas paskatino pradėti vartoti 

vaistinius augalus ir/ar 

žoleles 

61-70 m. 61-70 m. 81 m. ir 

daugiau 

 

Gydytojo rekomendacijos 3 (11,5%) 19 (27,5%) 7 (38,9%) χ2=7,248, lls=3, 

p=0,064 

Asmeninė patirtis 14 (53,8%) 35 (50,7%) 9 (50,0%) χ2=1,029, lls=3, 

p=0,794 

Šeimos tradicijos 9 (34,6%) 19 (27,5%) 1 (5,6%) χ2=7,777, lls=3, 

p=0,051 

Draugai ir pažįstami 9 (34,6%) 22 (31,9%) 3 (16,7%) χ2=2,339, lls=3, 

p=0,505 

Informacija iš interneto, 

knygų, žurnalų 

7 (26,9%) 26 (37,7%) 8 (44,4%) χ2=2,135, lls=3, 

p=0,545 

 

 

85,1 proc. respondentų teigė, kad vaistinius augalus ir/ar žoleles vartoja konkrečioms 

sveikatos problemoms gydyti (pvz., miegui gerinti, energijai, bendrai savijautai) (4 pav.). 
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4 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal atsakymus į klausimą, ar jie vartoja vaistinius 

augalus ir/ar žoleles konkrečioms sveikatos problemoms gydyti (pvz., miegui gerinti, 

energijai, bendrai savijautai) 

 

Atlikus statistinį palyginimą nustatyta, kad į klausimą, ar jie vartoja vaistinius 

augalus ir/ar žoleles konkrečioms sveikatos problemoms gydyti, vyrai ir moterys bei skirtingo 

amžiaus asmenys atsakė panašiai (p>0,05) (10-11 lentelės). Taip pat atsakymai reikšmingai 

nesiskyrė priklausomai nuo to, ar jie turi aukštąjį išsilavinimą ir ar lanko paskaitas apie sveiką 

gyvenseną (p>0,05) (12-13 lentelės). 

 

10 lentelė. Vyrų ir moterų palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo, kad vartoja 

vaistinius augalus ir/ar žoleles konkrečioms sveikatos problemoms gydyti 

Klausimas Lytis Chi kvadrato statistika 

 Moterys Vyrai  

Vartoja vaistinius augalus ir/ar žoleles 

konkrečioms sveikatos problemoms 

gydyti 

83 (85,6%) 14 (82,4%) χ2=0,118, lls=1, p=0,731 

 

 

 

85.1%

14.9%

Taip Ne
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11 lentelė. Skirtingų amžiaus grupių asmenų palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo, 

kad vartoja vaistinius augalus ir/ar žoleles konkrečioms sveikatos problemoms gydyti 

Klausimas Amžiaus grupė Chu kvadrato 

statistika 61-70 m. 61-70 m. 81 m. ir 

daugiau 

Vartoja vaistinius augalus ir/ar 

žoleles konkrečioms sveikatos 

problemoms gydyti 

23 (88,5%) 56 (81,2%) 17 (94,4%) χ2=2,296, lls=2, 

p=0,317 

 

12 lentelė. Respondentų, turinčių aukštąjį išsilavinimą, ir respondentų, kurių išsilavinimas 

žemesnis, palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo, kad vartoja vaistinius augalus ir/ar 

žoleles konkrečioms sveikatos problemoms gydyti 

Klausimas Išsilavinimas Chi kvadrato statistika 

Neturi 

aukštojo 

išsilavinimo 

Turi 

aukštąjį 

išsilavinimą 

Vartoja vaistinius augalus ir/ar žoleles 

konkrečioms sveikatos problemoms 

gydyti 

11 (91,7%) 86 (84,3%) χ2=0,457, lls=1, 

p=0,499 

 

13 lentelė. Respondentų, kurie mokosi Sveikos gyvensenos fakultete, ir respondentų, kurie 

jame nesimoko, palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo, kad vartoja vaistinius augalus 

ir/ar žoleles konkrečioms sveikatos problemoms gydyti 

Klausimas Ar mokosi Sveikos 

gyvensenos fakultete 

Chi kvadrato statistika 

Ne Taip 

Vartoja vaistinius augalus ir/ar žoleles 

konkrečioms sveikatos problemoms 

gydyti 

32 (88,9%) 65 (83,3%) χ2=0,599, lls=1, p=0,439 

 

Kaip parodoma 5 pav., respondentai vaistinius augalus ir/ar žoleles neretai vartoja 

virškinimo sutrikimams gydyti, miego problemoms spręsti, stresui ir nerimui sumažinti, aukštam 
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kraujospūdžiui reguliuoti. Nemaža dalis respondentų taip pat pažymėjo, kad vaistinius augalus 

ir/ar žoleles vartoja esant kitoms problemoms: pavyzdžiui, cukraus kiekiui kraujyje mažinti, 

imunitetui stiprinti, skausmui malšinti, šlapimo takams stiprinti, peršalimui gydyti. 

 

 

5 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal atsakymus į klausimą, kokioms sveikatos 

problemoms spręsti jie vartoja vaistinius augalus ir/ar žoleles 

 

Remiantis šios apklausos rezultatais, tiriamieji dažniausiai vartoja tradicinius 

Lietuvoje auginamus augalus: mėtą, melisą, čiobrelį, ramunėles (pažymėjo daugiau kaip pusė 

respondentų). Taip pat nustatyta, kad labai populiarūs yra ir tokie vaistiniai augalai/žolelės kaip 

liepa, bazilikas, raudonėlis, medetka, šalavijas, krapai (juos vartojantys pažymėjo daugiau kaip 

trečdalis apklausos dalyvių) (6 pav.). 
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6 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal atsakymus į klausimą, kokius vaistinius augalus 

ir/ar žoleles jie dažniausiai vartoja 

Apklausos dalyvių teigimu, vaistinius augalus ir/ar žoleles jie dažniausiai vartoja 

arbatos forma arba šviežių žolelių forma (pažymėjo atitinkamai 86,0 proc. ir 66,7 proc. 

respondentų) (7 pav.). 

 

7 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal atsakymus į klausimą, kokiomis formomis jie 

naudoja vaistinius augalus ir/ar žoleles 
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Šio tyrimo rezultatai parodė, kad vaistinius augalus ir/ar žoleles kapsulėmis, 

tabletėmis, tinktūromis, ekstraktais yra labiau linkę vartoti vyrai (p<0,05, p<0,01, p<0,05) (14 

lentelė).  

 

14 lentelė. Vyrų ir moterų palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo vaistinius augalus 

ir/ar žoleles vartojantys tam tikromis formomis 

Vartojimo forma Lytis Chi kvadrato statistika 

Moterys Vyrai 

Arbatos 81 (83,5%) 17 (100,0%) χ2=3,262, lls=1, p=0,071 

Kapsulės 11 (11,3%) 5 (29,4%) χ2=3,915, lls=1, p=0,048 

Tabletės 6 (6,2%) 5 (29,4%) χ2=8,951, lls=1, p=0,003 

Tinktūros, ekstraktai 27 (27,8%) 9 (52,9%) χ2=4,220, lls=1, p=0,040 

Šviežios žolelės 66 (68,0%) 10 (58,8%) χ2=0,553, lls=1, p=0,457 

 

Pasirinktos vaistinių augalų ir žolelių vartojimo formos reikšmingai nesiskyrė 

priklausomai nuo respondentų amžiaus grupės (p>0,05) (15 lentelė). 

 

15 lentelė. Skirtingų amžiaus grupių asmenų palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo 

vaistinius augalus ir/ar žoleles vartojantys tam tikromis formomis 

Vartojimo forma Amžiaus grupė Chi kvadrato statistika 

61-70 m. 61-70 m. 81 m. ir daugiau 

Arbatos 21 (80,8%) 60 (87,0%) 16 (88,9%) χ2=0,758, lls=2, p=0,684 

Kapsulės 4 (15,4%) 10 (14,5%) 2 (11,1%) χ2=0,176, lls=2, p=0,916 

Tabletės 5 (19,2%) 5 (7,2%) 1 (5,6%) χ2=3,512, lls=2, p=0,173 

Tinktūros, ekstraktai 8 (30,8%) 23 (33,3%) 4 (22,2%) χ2=0,825, lls=2, p=0,662 
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Šviežios žolelės 18 (69,2%) 47 (68,1%) 11 (61,1%) χ2=0,378, lls=2, p=0,828 

 

Respondentai, kurie mokosi Sveikos gyvensenos fakultete, daug rečiau negu 

respondentai, kurie jame nesimoko, pažymėjo, kad vaistinius augalus ir/ar žoleles vartoja tinktūrų 

ar ekstraktų forma (p<0,05) (16 lentelė). 

 

16 lentelė. Respondentų, kurie mokosi Sveikos gyvensenos fakultete, ir respondentų, kurie 

jame nesimoko, palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo vaistinius augalus ir/ar žoleles 

vartojantys tam tikromis formomis 

Vartojimo forma Ar mokosi Sveikos gyvensenos fakultete Chi kvadrato statistika 

Ne Taip 

Arbatos 32 (88,9%) 66 (84,6%) χ2=0,373, lls=1, p=0,541 

Kapsulės 6 (16,7%) 10 (12,8%) χ2=0,302, lls=1, p=0,583 

Tabletės 2 (5,6%) 9 (11,5%) χ2=1,011, lls=1, p=0,315 

Tinktūros, ekstraktai 16 (44,4%) 20 (25,6%) χ2=4,031, lls=1, p=0,045 

Šviežios žolelės 21 (58,3%) 55 (70,5%) χ2=1,644, lls=1, p=0,200 

 

Savo žinias apie vaistinių augalų ir žolelių vartojimą apklausos dalyviai dažniausiai 

įvertino teigiamai: gerai (30,7 proc.) arba labai gerai (17,5 proc.). 47,4 proc. respondentų jas 

įvertino vidutiniškai. Blogai savo žinias įvertino tik 4,4 proc. respondentų (8 pav.). 
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8 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal tai, kaip jie vertina savo žinias apie vaistinių 

augalų ir žolelių vartojimą 

 

Savo žinias apie vaistinių augalų ir žolelių vartojimą visų socialinių-demografinių 

grupių respondentai įvertino panašiai, nepriklausomai nuo savo amžiaus, lyties, gyvenamosios 

vietovės, aukštojo išsilavinimo turėjimo ir to, ar jie lanko paskaitas apie sveiką gyvenseną (p>0,05) 

(17-21 lentelės). 

 

17 lentelė. Vyrų ir moterų palyginimas pagal tai, kaip jie vertina savo žinias apie vaistinių 

augalų ir žolelių vartojimą 

Klausimas Lytis N Mann-Whitney 

vidutiniai rangai 

p 

reikšmė 

Kaip vertina savo žinias apie vaistinių 

augalų ir žolelių vartojimą 

Moteris 97 55,92 0,188 

Vyras 17 66,53 

 

18 lentelė. Skirtingų amžiaus grupių asmenų palyginimas pagal tai, kaip jie vertina savo 

žinias apie vaistinių augalų ir žolelių vartojimą 

Klausimas Amžius N Kruskal-Wallis 

vidutiniai rangai 

p 

reikšmė 

61 - 70 m. 26 44,85 0,067 
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30.7%
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Kaip vertina savo žinias apie vaistinių 

augalų ir žolelių vartojimą 

71 - 80 m. 69 60,55 

81 ir daugiau 18 60,94 

 

19 lentelė. Respondentų, gyvenančių mieste ir respondentų, gyvenančių miestelyje/kaime, 

palyginimas pagal tai, kaip jie vertina savo žinias apie vaistinių augalų ir žolelių vartojimą 

Klausimas Gyvenamoji 

vieta 

N Mann-Whitney 

vidutiniai rangai 

p 

reikšmė 

Kaip vertina savo žinias apie vaistinių 

augalų ir žolelių vartojimą 

Miestas 106 56,79 0,366 

Miestelis/Kaimas 8 66,94 

 

20 lentelė. Respondentų, kurie turi aukštąjį išsilavinimą, ir respondentų, kurių išsilavinimas 

žemesnis, palyginimas pagal tai, kaip jie vertina savo žinias apie vaistinių augalų ir žolelių 

vartojimą 

Klausimas Išsilavinimas N Mann-Whitney 

vidutiniai rangai 

p 

reikšmė 

Kaip vertina savo žinias apie 

vaistinių augalų ir žolelių 

vartojimą 

Neturi aukštojo išsilavinimo 12 54,21 0,694 

Turi aukštąjį išsilavinimą 102 57,89 

 

21 lentelė. Respondentų, kurie mokosi Sveikos gyvensenos fakultete, ir respondentų, kurie 

jame nesimoko, palyginimas pagal tai, kaip jie vertina savo žinias apie vaistinių augalų ir 

žolelių vartojimą 

Klausimas Ar mokosi Sveikos 

gyvensenos fakultete 

N Mann-Whitney 

vidutiniai rangai 

p 

reikšmė 

Kaip vertina savo žinias apie 

vaistinių augalų ir žolelių vartojimą 

Ne 36 56,28 0,772 

Taip 78 58,06 

 

Remiantis šios apklausos rezultatais, dauguma respondentų (85,1 proc.) žino, jog 

galima perdozuoti vaistinių augalų ir/ar žolelių, tačiau jie nėra įsitikinę, ar vaistinių augalų ir 

žolelių vartojimas turi būti prižiūrimas vaistininko. Į klausimą, ar vaistinių augalų ir žolelių 



40 

 

vartojimas turi būti prižiūrimas vaistininko, 42,1 proc. apklausos dalyvių atsakė teigiamai, tačiau 

28,1 proc. manė priešingai, o 29,8 proc. pažymėjo, kad atsakymo nežino (9-10 pav.). 

 

 

9 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal nuomones, ar galima perdozuoti vaistinių augalų 

ir/ar žolelių 

 

 

 

10 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal nuomones, ar vaistinių augalų ir žolelių 

vartojimas turi būti prižiūrimas vaistininko 
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Į klausimą, ar jie turi galimybę auginti vaistinius augalus ir/ar žoleles, teigiamai 

atsakė beveik pusė respondentų (47,4 proc.) (11 pav.). 

 

 

11 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal tai, ar jie turi galimybę auginti vaistinius 

augalus ir/ar žoleles 

 

Vyrų ir moterų bei skirtingų amžiaus grupių respondentų atsakymai apie galimybę 

auginti vaistinius augalus ir/ar žoleles reikšmingai nesiskyrė (p>0,05) (22-23 lentelės). Taip pat 

nenustatyta reikšmingų skirtumų lyginant gyvenančių mieste ir gyvenančių kaime/miestelyje 

atsakymus (p>0,05) (24 lentelė). 

 

 

22 lentelė. Vyrų ir moterų palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo, kad turi galimybę 

auginti vaistinius augalus ir/ar žoleles 

Klausimas Lytis Chi kvadrato statistika 

Moterys Vyrai 

Turi galimybę auginti vaistinius augalus 

ir/ar žoleles 

47 (48,5%) 7 (41,2%) χ2=0,307, lls=1, p=0,579 

 

23 lentelė. Skirtingų amžiaus grupių asmenų palyginimas pagal tai, kuri dalis jų pažymėjo, 

kad turi galimybę auginti vaistinius augalus ir/ar žoleles 

Klausimas Amžiaus grupė Chi kvadrato statistika 

47.4%

52.6%

Taip Ne
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61-70 m. 61-70 m. 81 m. ir 

daugiau 

Turi galimybę auginti 

vaistinius augalus ir/ar žoleles 

16 (61,5%) 32 (46,4%) 6 (33,3%) χ2=3,533, lls=2, 

p=0,171 

 

24 lentelė. Skirtingose vietovėse gyvenančių asmenų palyginimas pagal tai, kuri dalis jų 

pažymėjo, kad turi galimybę auginti vaistinius augalus ir/ar žoleles 

Klausimas Gyvenamoji vieta Chi kvadrato statistika 

Miestas Miestelis/kaimas 

Turi galimybę auginti 

vaistinius augalus ir/ar žoleles 

49 (46,2%) 5 (62,5%) χ2=0,790, lls=1, p=0,374 

 

Statistinio palyginimo rezultatai nepatvirtino, kad tie asmenys, kurie turi galimybę 

auginti vaistinius augalus ir/ar žoleles, juos vartoja dažniau, negu tokios galimybės neturintys 

(p>0,05) (25 lentelė). 

 

 

25 lentelė. Respondentų, kurie turi galimybę auginti vaistinius augalus ir/ar žoleles, ir 

respondentų, kurie tokios galimybės neturi, palyginimas pagal tai, kaip dažnai jie vartoja 

vaistinius augalus ar/ir žoleles 

Klausimas Ar turi galimybę auginti 

vaistinius augalus ir/ar žoleles 

N Mann-Whitney 

vidutiniai rangai 

p 

reikšmė 

Kaip dažnai vartoja 

vaistinius augalus ir/ar 

žoleles 

Taip 54 57,70 0,946 

Ne 
60 57,32 

 

12 pav. parodoma, kokius vaistinius augalus ir/ar žoleles respondentai dažniausiai 

išvardino kaip jiems labiausiai patinkančius. Matyti, kad respondentai labiausia mėgsta vartoti 

čiobrelį, mėtą, ramunėles, baziliką, šalaviją – šiuos augalus įrašė daugiau kaip 10 proc. 

respondentų. Taip pat gana dažnai įvardinti buvo tokie augalai kaip melisa, liepų žiedai, 

raudonėlis, krapai (įrašė daugiau kaip 5 proc. respondentų). 

 



43 

 

 

12 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal nurodytus vaistinius augalus ir/ar žoleles, kurie 

jiems labiausiai patinka 

 

Į klausimą, iš kur jie dažniausiai perka vaistinius augalus ir/ar žoleles, apytiksliai 

trečdalis respondentų atsakė, kad juos užsiaugina patys. Likusieji pažymėjo, kad vaistinius augalus 

ir/ar žoleles įsigyja parduotuvėje arba turguje (šias vietas pažymėjo panaši dalis respondentų) (13 

pav.). 

 

1.8%

1.8%

1.8%

1.8%

1.8%

1.8%

1.8%

1.8%

2.6%

2.6%

2.6%

2.6%

3.5%

4.4%

4.4%

7.0%

7.9%

7.9%

8.8%

10.5%

14.0%

15.8%

31.6%

36.0%

0.0% 5.0% 10.0% 15.0% 20.0% 25.0% 30.0% 35.0% 40.0%

Pelynas

Alavijas

Ciberžolė

Kalendra

Česnakas

Gaurometis

Rozmarinas

Kiaulpienė

Gyslotis

Ginkmedis

Petražolės

Valerionas

Aviečių lapai

Kmynai

Medetkos

Krapai

Raudonėlis

Liepų žiedai

Melisa

Šalavijas

Bazilikas

Ramunėlės

Mėta

Čiobrelis



44 

 

 

13 pav. Respondentų pasiskirstymas pagal atsakymus į klausimą, iš kur jie dažniausiai 

perka vaistinius augalus ir/ar žoleles 

 

Palyginus vyrų ir moterų atsakymus, reikšmingų skirtumų nenustatyta (p>0,05) (26 

lentelė). Taip pat nepatvirtinta, kad gyvenantieji miestelyje arba kaime daug dažniau negu 

gyvenantys mieste vaistinių augalų ir/ar žolelių užsiaugina patys (p>0,05) (27 lentelė). 

 

 

26 lentelė. Vyrų ir moterų palyginimas pagal nurodytus būdus, kaip jie įsigyja vaistinių 

augalų ir/ar žolelių 

Informacija apie 

respondentus 

Iš kur dažniausiai perka vaistinius augalus ir/ar 

žoleles 

Chi kvadrato 

statistika 

Perka 

parduotuvėje Perka turguje 

Neperka, 

užsiaugina 

Lytis Moteris N (%) 33(34,7%) 28 (29,5%) 34 (35,8%) χ2=2,825, 

lls=2, 

p=0,244 

Vyras N (%) 6 (35,3%) 8 (47,1%) 3 (17,6%) 
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27 lentelė. Skirtingose vietovėse gyvenančių asmenų palyginimas pagal nurodytus būdus, 

kaip jie įsigyja vaistinių augalų ir/ar žolelių 

Informacija apie respondentus Iš kur dažniausiai perka vaistinius 

augalus ir/ar žoleles 

Chi kvadrato 

statistika 

Perka parduotuvėje 

arba turguje 

Neperka, 

užsiaugina 

Gyvenamoji 

vieta 

Miestas N (%) 70 (67,3%) 34 (32,7%) 
χ2=0,078, lls=1, 

p=0,781 
Miestelis/ 

kaimas 

N (%) 
5 (62,5%) 3 (37,5%) 
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6. TYRIMO REZULTATŲ APTARIMAS 

 

Tyrime dalyvavo 120 Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto klausytojų, dauguma 

jų (82,5 proc.) – moterys. Vertinant apklausos dalyvių amžių nustatyta, kad tik vienas respondentas 

buvo 51-60 metų amžiaus, o visi kiti buvo vyresni: 61-70 metų (21,7 proc.), 71-80 metų (60,8 

proc.) arba turintys daugiau kaip 80 metų (16,7 proc.). Dauguma tyrimo dalyvių (89,2 proc.) buvo 

įgiję aukštąjį išsilavinimą. Beveik visi apklausos dalyviai (93,3 proc.) gyveno mieste, o likusieji – 

miestelyje arba kaime. 

Daugiau nei du trečdaliai respondentų pažymėjo, kad mokosi Sveikos gyvensenos 

fakultete. 

Šio tyrimo rezultatai parodė, kad vaistinius augalus ar/ir žoleles savo kasdieninėje mityboje 

naudoja beveik visi apklaustieji (95,0 proc.) (1 pav.). Tie respondentai, kurie teigė, kad vaistinių 

augalų ar žolelių nenaudoja, pažymėjo manantys, kad šios priemonės yra jiems nereikalingos, 

neveiksmingos, arba teigė, kad jų nenaudoja, nes neturi pakankamai žinių. 

Daugiau kaip trys ketvirtadaliai šios apklausos dalyvių (79,0 proc.) teigė, kad vaistinius 

augalus ar/ir žoleles vartoja kasdien arba kelis kartus per savaitę. Likusieji pažymėjo juos 

vartojantys kelis kartus per mėnesį arba rečiau. 

Atlikus statistinį palyginimą nustatyta, kad vaistinių augalų ar/ir žolelių vartojimo 

dažnumas nesiskiria priklausomai nuo asmens lyties, amžiaus, gyvenamosios vietovės, taip pat to, 

ar jis turi aukštąjį išsilavinimą ir ar lanko paskaitas apie sveiką gyvenseną. 

Atsakydami į klausimą, kas juos paskatino pradėti vartoti vaistinius augalus ir/ar žoleles, 

daugiau nei pusė apklausos dalyvių (51,8 proc.) pažymėjo, kad juos paskatino asmeninė patirtis. 

Daugiau nei trečdalis respondentų (36,0 proc.) pažymėjo, kad juos paskatino informacija iš 

interneto, knygų bei žurnalų. Daugiau nei ketvirtadalį tiriamųjų vaistinius augalus ir/ar žoleles 

paskatino vartoti draugai ir pažįstami, šeimos tradicijos arba gydytojo rekomendacijos. 

Palyginus vyrų ir moterų atsakymus nustatyta, kad vyrai dažniau negu moterys teigė, jog 

vartoti vaistinius augalus ir/ar žoleles juos paskatino šeimos tradicijos (p<0,05). Kitus veiksnius 

vyrai ir moterys pažymėjo panašiai dažnai. 

Lyginant skirtingų amžiaus grupių asmenų pažymėtus atsakymus statistiškai reikšmingų 

skirtumų nepastebėta. 
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85,1 proc. respondentų teigė, kad vaistinius augalus ir/ar žoleles vartoja konkrečioms 

sveikatos problemoms gydyti (pvz., miegui gerinti, energijai, bendrai savijautai). 

Atlikus statistinį palyginimą nustatyta, kad į klausimą, ar jie vartoja vaistinius augalus ir/ar 

žoleles konkrečioms sveikatos problemoms gydyti, vyrai ir moterys bei skirtingo amžiaus asmenys 

atsakė panašiai (p>0,05) (10-11 lentelės). Taip pat atsakymai reikšmingai nesiskyrė priklausomai 

nuo to, ar jie turi aukštąjį išsilavinimą ir ar lanko paskaitas apie sveiką gyvenseną. 

Remiantis šios apklausos rezultatais, dauguma respondentų (85,1 proc.) žino, jog galima 

perdozuoti vaistinių augalų ir/ar žolelių, tačiau jie nėra įsitikinę, ar vaistinių augalų ir žolelių 

vartojimas turi būti prižiūrimas vaistininko. Į klausimą, ar vaistinių augalų ir žolelių vartojimas 

turi būti prižiūrimas vaistininko, 42,1 proc. apklausos dalyvių atsakė teigiamai, tačiau 28,1 proc. 

manė priešingai, o 29,8 proc. pažymėjo, kad atsakymo nežino. 

Į klausimą, ar jie turi galimybę auginti vaistinius augalus ir/ar žoleles, teigiamai atsakė 

beveik pusė respondentų (47,4 proc.). 

Vyrų ir moterų bei skirtingų amžiaus grupių respondentų atsakymai apie galimybę auginti 

vaistinius augalus ir/ar žoleles reikšmingai nesiskyrė (p>0,05) (22-23 lentelės). Taip pat 

nenustatyta reikšmingų skirtumų lyginant gyvenančių mieste ir gyvenančių kaime/miestelyje 

atsakymus. 

Statistinio palyginimo rezultatai nepatvirtino, kad tie asmenys, kurie turi galimybę auginti 

vaistinius augalus ir/ar žoleles, juos vartoja dažniau, negu tokios galimybės neturintys. 

Matyti, kad respondentai labiausia mėgsta vartoti čiobrelį, mėtą, ramunėles, baziliką, 

šalaviją – šiuos augalus įrašė daugiau kaip 10 proc. respondentų. Taip pat gana dažnai įvardinti 

buvo tokie augalai kaip melisa, liepų žiedai, raudonėlis, krapai (įrašė daugiau kaip 5 proc. 

respondentų). 

Apytiksliai trečdalis respondentų atsakė, kad juos užsiaugina patys. Likusieji pažymėjo, 

kad vaistinius augalus ir/ar žoleles įsigyja parduotuvėje arba turguje (šias vietas pažymėjo panaši 

dalis respondentų). 
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7. TYRIMO IŠVADOS 

 

1. Vaistinius augalus ar/ir žoleles savo kasdieninėje mityboje naudoja beveik visi apklaustieji 

(95,0 proc.) (1 pav.). Tie respondentai, kurie teigė, kad vaistinių augalų ar žolelių nenaudoja, 

pažymėjo manantys, kad šios priemonės yra jiems nereikalingos, neveiksmingos, arba teigė, 

kad jų nenaudoja, nes neturi pakankamai žinių; 

2. Vaistinių augalų ar/ir žolelių vartojimo dažnumas nesiskiria priklausomai nuo asmens lyties, 

amžiaus, gyvenamosios vietovės, taip pat to, ar jis turi aukštąjį išsilavinimą ir ar lanko 

paskaitas apie sveiką gyvenseną; 

3. Trečio amžiaus universiteto klausytojai vaistinius augalus ir/ar žoleles neretai vartoja 

virškinimo sutrikimams gydyti, miego problemoms spręsti, stresui ir nerimui sumažinti, 

aukštam kraujospūdžiui reguliuoti. Nemaža dalis respondentų taip pat pažymėjo, kad 

vaistinius augalus ir/ar žoleles vartoja esant kitoms problemoms: pavyzdžiui, cukraus kiekiui 

kraujyje mažinti, imunitetui stiprinti, skausmui malšinti, šlapimo takams stiprinti, peršalimui 

gydyti; 

4. Universiteto klausytojai žino, jog galima perdozuoti vaistinių augalų ir/ar žolelių, tačiau jie 

nėra įsitikinę, ar vaistinių augalų ir žolelių vartojimas turi būti prižiūrimas vaistininko. 

 

 

  



49 

 

8. PRAKTINĖS REKOMENDACIJOS 

 

Trečio Amžiaus universiteto administracijai periodiškai organizuoti paskaitas klausytojams, 

pakviečiant kaip lektorius vaistininkus ar gydytojus: 

1. Vyresnio amžiaus žmonėms rekomenduojama prieš pradedant vartoti tam tikras žoleles 

pasitarti su vaistininku ar gydytoju, kad būtų užtikrintas saugus vartojimas kartu su 

kitais vartojamais vaistais ar vartojamais papildais; 

2. Senjorams rekomenduojama rinktis Lietuvoje augančias ir gerai ištirtas žoleles bei 

vaistinius augalus, kurių saugumas ir naudingas poveikis sveikatai yra pagrįsti tiek 

liaudiškomis tradicijomis, tiek naujausiais mokslo duomenimis. 
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10.  PRIEDAI 

 

1 priedas. Klausimynas, skirtas Medardo Čoboto trečiojo amžiaus universiteto 

klausytojams. 

Apklausa „Žolelių bei vaistinių augalų vartojimo kasdieninėje mityboje tyrimas tarp 

Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus universiteto klausytojų“ 

Gerbiamas (-a), respondente, 

Esu Emilija Kertenytė, Vilniaus Universiteto Medicinos Fakulteto V kurso farmacijos 

studentė. 

Šiuo metu atlieku magistro baigiamąjį darbą, kurio tikslas išsiaiškinti žolelių ir vaistinių 

augalų vartojimo ypatumus kasdienėje mityboje tarp Medardo Čoboto Trečiojo amžiaus 

universiteto klausytojų, nustatant vartojimo dažnumą, priežastis ir jų žinias apie poveikį sveikatai. 

 

Ši apklausa yra anoniminė, o dalyvavimas tyrime savanoriškas. Anketos duomenys 

bus naudojami rezultatų analizei, skirtai magistro baigiamajam darbui. Anketos užpildymas 

trunka 8-10 minutes. 

Kilus klausimams galite susisiekti: emilija.kertenyte@mf.stud.vu.lt 

Ačiū už Jūsų skirtą laiką! 

 

1. Jūsų lytis:   

o moteris  

o vyras   

 

2. Jūsų amžius:   

o 51 - 60 m.  

o 61 - 70 m.  

o 71 - 80 m.  
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o 81 ir daugiau m.  

3. Jūsų išsilavinimas?  

o Pradinis 

o Pagrindinis  

o Vidurinis  

o Aukštesnysis/ specialusis aukštasis  

o Aukštasis 

 

4. Jūsų gyvenamoji vieta:  

o Miestas 

o Miestelis 

o Kaimas 

 

5.  Apibūdink savo sveikatos būklę:  

o Meninio ugdymo fakultetas 

o Informacinių technologijų fakultetas 

o Tautodailės fakultetas 

o Turizmo fakultetas 

o Psichologijos fakultetas 

o Literatūros fakultetas 

o Istorijos fakultetas 

o Sveikos gyvensenos fakultetas 

o Buities kultūros fakultetas 

o Politikos, teisės ir ekonomikos fakultetas 

o Kultūros fakultetas 
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o Užsienio kalbų fakultetas 

 

 

6. Ar naudojate vaistinius augalus ar/ir žoleles savo kasdieninėje mityboje? 

o Taip 

o Ne 

 

7. Jei ne, kodėl nenaudojate vaistinių augalų ir/ar žolelių kasdieninėje mityboje? 

(Galite pasirinkti kelis atsakymo variantus)(Ties šiuo klausimu apklausą galite užbaigti)  

o Manau, kad jie nėra veiksmingi 

o Man jų nereikia 

o Gydytojas nerekomendavo 

o Nežinau pakankamai apie juos  

 

10. Kaip dažnai vartojate vaistinius augalus ir/ar žoleles? 

o Kasdien 

o Kelis kartus per savaitę 

o Kelis kartus per mėnesį 

o Retai 

 

11. Kas jus paskatino pradėti vartoti vaistinius augalus ir/ar žoleles? (Galimi keli 

atsakymo variantai) 

o Gydytojo rekomendacijos 

o Asmeninė patirtis 

o Šeimos tradicijos 

o Draugai ir pažįstami 
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o Informacija iš interneto, knygų, žurnalų 

12. Ar vartojate vaistinius augalus ir/ar žoleles konkrečioms sveikatos problemoms 

gydyti? (pvz., miegui gerinti, energijai, bendrai savijautai) 

o Taip 

o Ne 

 

13. Jei taip, kokioms sveikatos problemoms spręsti vartojate vaistinius augalus ir/ar 

žoleles? (Galite pasirinkti kelis variantus)  

o Miego problemoms 

o Virškinimo sutrikimams 

o Stresui ir nerimui 

o Aukštam kraujospūdžiui reguliuoti 

 

14. Kokius vaistinius augalus ir/ar žoleles dažniausiai vartojate? (Galimi keli 

atsakymo variantai) o Studijuojant  

o Ramunėlės 

o Mėta 

o Melisa 

o Čiobrelis 

o Ginkmedis 

o Šalavijas 

o Bazilikas 

o Krapai 

o Valerionas 

o Medetka 

o Liepa 
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o Raudonėlis 

o Meškauogių lapai 

 

15. Koks vaistinis augalas ir/ar žolelės jums labiausiai patinka? 

Jūsų atsakymas 

 

16.  Kokiomis formomis naudojate vaistinius augalus ir/ar žoleles? (Galimi keli 

atsakymo variantai) 

o Arbatos 

o Kapsulės 

o Tabletės 

o Tinktūros, Ekstraktai 

o Šviežios žolelės 

 

17. Kaip vertinate savo žinias apie vaistinių augalų ir žolelių vartojimą? 

o Labai gerai 

o Gerai 

o Vidutiniškai 

o Blogai 

o Labai blogai 

 

18. Kaip manote, ar vaistinių augalų ir žolelių vartojimas turi būti prižiūrimas 

vaistininko? 

o Taip  

o Ne   
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19.  Kaip manote, ar galima perdozuoti vaistinių augalų ir/ar žolelių? 

o Taip 

o Ne  

o Nežinau  

 

20.  Ar turite galimybę auginti vaistinius augalus ir/ar žoleles? 

o Taip   

o Ne  

o Kita: 

 

21. Iš kur dažniausiai perkate vaistinius augalus ir/ar žoleles? 

o Parduotuvė 

o Turgus 

o Neperku, užsiauginu 


