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Anotacija

Straipsnyje iSanalizuota psichikos sveikatos samprata, atskleistas psichikos sveikatos sutrikimy poveikis
mokiniy sveikatai ir akademiniams pasiekimams. Penkiose Kelmés rajono gimnazijose atlikta 11 — 12 klasiy
moksleiviy anoniminé anketiné apklausa, siekiant jvertinti mokyklose taikomy psichikos sveikatos stiprinimo
ir prevenciniy veikly pobiidj, formas, veikly patrauklumg informacijos naudinguma mokiniy atzvilgiu. Atlikus
tyrimg paaiskéjo, jog mokiniai teigiamai vertina mokyklose taikomas psichikos sveikatos stiprinimo ir
prevenciniy priemoniy veiklas, kurios dazniausiai nukreiptos i psichotropiniy medziagy vartojimo, patyc¢iy
prevencijos, smurto valdymo, lyties tapatumo ir lytiSkumo tematikas. Taip pat nustatyta, jog mieste gyvenantys
moksleiviai geriau vertina visuomenés sveikatos specialisto veikla lyginant su kaimo vietovése gyvenanciais
moksleiviais. Merginos statistiskai reikSmingai geriau vertina taikomy psichikos sveikatos stiprinimo veikly
naudingumg, informacijos ir veikly pobtuidzio patraukluma lyginant su vaikinais.

ReikSminiai ZodZiai: psichikos sveikata, psichikos ligos, sveikatos stiprinimas, prevencingés veiklos.

Application of preventive activities for the promotion of mental health in Kelmé
district schools

Summary

The article analyzes the concept of mental health and reveals the impact of mental health disorders on
students' health and academic achievement. An anonymous questionnaire survey of 11th - 12th grade students
was conducted in five gymnasiums of Kelme district in order to assess the nature and forms of mental health
promotion and prevention activities applied in schools, the attractiveness of activities and the usefulness of
information for students. The survey found that students have a positive view of mental health promotion and
prevention activities in schools, which focus on the use of psychotropic substances, bullying prevention,
violence management, gender identity and sexuality. It was also found that students living in urban areas
evaluate the activities of a public health specialist better than students living in rural areas. Girls statistically
significantly better evaluate the usefulness of the applied mental health promotion activities, the attractiveness
of information and the nature of the activities compared to boys.

Keywords: mental health, mental illness, health promotion, preventive activities.

Ivadas

Tyrimo aktualumas. Psichikos sveikata daugelio pasaulio valstybiy strateginiuose sveikatos
gerinimo ir stiprinimo dokumentuose iSskiriama kaip viena esminiy Zmoniy sveikatos sudedamuyjy
daliy, kuri apibtidinama ir suvokiama kaip geros savijautos biisena, gebéjimas produktyviai ir nasiai
mokytis, dirbti, jnesti savo indélj | bendruomeng, suvokti savo sugebéjimus, priimti tinkamus
sprendimus esant stresinéms situacijoms [1].Taciau, pasak mokslininky, dél spartaus technologijy
verzimosi | Zmoniy gyvenimus, nuolat patiriamy stresiniy situacijy psichikos sveikata blogéja ir
psichikos sveikatos sutrikimy paplitimo daznis vaiky, paaugliy ir jaunimo tarpe didéja [2, 3, 4].

Erskine su kolegomis (2019) [5] teigia, jog psichikos sveikatos sutrikimai yra pagrindiné
jaunesniy nei 25 mety amziaus asmeny nejgalumo ir ankstyvo nedarbingumo priezastis. Pasaulyje
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10-20 proc. vaiky ir paaugliy kencia nuo psichikos sveikatos sutrikimy ir pusei jy sutrikimai
prasideda iki 14 mety [3]. PanaSig pozicija iSsako ir Jungtinés Karalystés mokslininkai, nurodydami,
jog dauguma psichikos sveikatos sutrikimy prasideda vaikystéje ir paauglystéje, sukeldami
ilgalaikius neigiamus poveikius mokymosi, karjeros, finansy, asmeniniy santykiy, jsitraukimo j
visuomeng srityse [6]. Lietuvoje, atlikus epidemiologinius tyrimus, nustatyta, jog vaiky sergamumas
psichikos ir elgesio sutrikimais per pastaruosius penkerius metus didéjo ir 22,1 proc. Lietuvos vaiky
nuo 6 iki 12 mety amziaus nustatyti psichikos sveikatos sutrikimai [7].

Dazniausios psichinés sveikatos problemos vaiky ir paaugliy tarpe yra emocinés, fizings,
seksualinés traumos, alkoholio ir narkotiniy medziagy vartojimas, mintys apie savizudybe, saves
zalojimas [8]. Clausen ir Skokauskas (2018) [9] pazymi, jog vaiky ir paaugliy tarpe labiausiai paplite
nerimo, elgesio ir nuotaikos sutrikimai. Mokslininky darbuose pazymima, kad psichikos sveikatos
problemy turintys vaikai ir paaugliai pras¢iau mokosi mokykloje, pasiekia Zemesnj iSsilavinimo lygj,
dazniau turi S§vietimo, sveikatos ir socialiniy problemy, Siose srityse triikksta ziniy ir jgudziy [7, 10].

Vaiky ir paaugliy geros psichinés sveikatos palaikymas yra vienas i§ pagrindiniy visuomenés
sveikatos i$Sukiy [11]. Mokslo jrodyta, jog vaiky ir paaugliy psichikos sveikatos gerinimui turi baiti
taikomas integruotas gydymas, apimantis pedagoging paramg, psichosocialing integracija,
psichiatrinj ir psichoterapinj gydyma bei psichikos sveikatos stiprinimg ir prevencija [10, 12, 13].

Pasaulio Sveikatos Organizacija (PSO) psichikos sveikatos stiprinimg ir prevencija apibrézia
kaip veiksmus, sukuriancius tokias gyvenimo sglygas ir aplinka, kuri palaikyty psichin¢ sveikatg ir
leisty pasirinkti ir iSlaikyti sveikg gyvenimo biida. PSO teigia, kad psichikos sveikatos politika turi
apimti psichinés sveikatos stiprinimg, neapsiribojant sveikatos sektoriumi, tai turéty apimti Svietima,
teisésauga, aplinka [8].

Psichikos sveikatos prevencijos ir stiprinimo veiklos kaip prioritetinés sritys jvardijamos
daugelio tarptautiniy ir nacionaliniy teisés akty nuostatose. 2007 m. Lietuvos Respublikos Seimas
(LRS) patvirtino psichikos sveikatos strategija, kurioje iSdéstomi Siuolaikiniai psichikos sveikatos
principai. Dokumente nurodyta viena i§ pagrindiniy prioritetiniy kryp¢iy — psichikos sveikatos
stiprinimas ir psichikos sutrikimy prevencija. Taciau, pasak teisés mokslininky Navickaités, Piro,
Murauskienés (2015) [14], Lietuvos Respublikos Seimo patvirtintoje strategijoje jtvirtinti principai
kol kas néra tinkamai jgyvendinami, nes psichikos sveikatos rodikliai Lietuvoje nuolat blogé¢ja, vaiky
psichikos sveikatos problemos kelia didziulg grésme. Bet nei jstatymy leidéjas, nei vykdomoji valdzia
nepripazjsta, jog esanti psichikos sveikatos priezitiros sistema yra ydinga ir neveiksminga. Tg pat]
pastebg¢jo ir Valstybés kontrole, 2017 metais atlikusi auditg Sioje srityje ir pateikusi iSvadas, jog dalis
numatyty veikly ir priemoniy, susijusiy su psichikos sveikatos problemomis, nebuvo jgyvendinta, o
priemonegs, skirtos vaiky psichikos sveikatos gerinimui ir su jais dirban¢iy asmeny Ziniy ir jgidziy
tobulinimui, nedavé laukto rezultato.

Kanados mokslininkai nurod¢, kad didelis psichikos sveikatos sutrikimy paplitimas ir j Siuos
sutrikimus nukreipty paslaugy trikumas yra viena 1§ pagrindiniy problemy visame pasaulyje [15].
Apie paslaugy trikumg pasisako ne vienas mokslininky kolektyvas, nurodydami, kad vaikai ir
jaunimas paveéluotai gauna psichikos sveikatos prieziiros paslaugas, néra pakankamai taikomos
psichikos sveikatos prevencijos ir stiprinimo veiklos, todé¢l vaiky psichikos sveikatos prieziiiroje
reikalingas esminis proverzis, diegiant ir plétojant nemedikamentinius gydymo, psichikos sveikatos
stiprinimo, prevencijos ir reabilitacijos budus [16, 17, 18].

Manoma, jog mokyklos turi tinkamas galimybes vykdyti psichikos sveikatos stiprinimo ir
prevencijos veiklas, nes vaikai ir paaugliai didziausig laiko dalj praleidzia mokykloje [10], taciau nei
iStekliy, nei tinkamy jgidziy ugdymo jstaigos neturi siekiant savarankiskai teikti Sias paslaugas [19].
Vaiky ir paaugliy psichikos sveikatos stiprinimas ir prevencija turi biiti vykdomi per prevencines
programas, kurioms biity skirtas reikiamas finansavimas bei uZtikrintas veikly testinumas [20]. Nors
psichikos sveikatos stiprinimas ir prevencija didZiausius pokycCius pasiekia per Svietimo sektoriy,
taCiau vis dar lieka spragy: ugdymo jstaigos nevykdo prevenciniy programy, biisimieji pedagogai
studijy metu nejgyja pakankamai ziniy ir jgidziy, kaip jgyvendinti psichikos sveikatg stiprinancias
programas, atpazinti rizikingg vaiky elgesj. Daznai ugdymo jstaigy vadovai skeptiSkai zvelgia ]
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prevencines programas ir jy taikyma, nes prioritetg teikia mokomuyjy dalyky mokymui, o ne vaiky
emocinei biisenai ir psichikos sveikatai.

Tyrimo problema. Uzsienio Saliy mokslininkai didelj démesj skiria psichikos sveikatos
stiprinimo ir prevenciniy veikly mokyklose jtraukimo, taikymo bei poveikio mokiniy psichinei
sveikatai, mokymosi rezultatams tyrimams, ko pasigendama Lietuvos autoriy darbuose. Mokslinése
duomeny bazése nepavyko rasti Lietuvos mokslininky darby, kuriuose biity analizuojamas psichikos
sveikatos stiprinimo ir prevencijos priemoniy efektyvumas, jy teikimo mastas konkrecioje
savivaldyb¢je. Analizuojant Kelmés rajono savivaldybés visuomenés sveikatos stebésenos ataskaitas,
pastebéta, jog daugeli mety psichikos sveikata apibuidinantys rodikliai patenka i geltongja arba
raudongjg zong. Savizudybiy skai¢ius Siame rajone didziausias lyginant su Lietuvos vidurkiu, taip pat
didelis priklausomybiy ligy paplitimas. Tod¢l pastarieji teiginiai suponavo S§io tyrimo moksling
problemg, kurig galima apibendrinti tokiu probleminiu klausimu: kokios psichikos sveikatos
stiprinima bei prevencija uztikrinancios veiklos taikomos Kelmés rajono mokyklose?

Tyrimo hipotezeé: psichikos sveikatos stiprinimo prevenciniy veikly poveikis siejamas su veikly
patrauklumu moksleiviy atzvilgiu, visuomenés sveikatos specialisto vaidmens reikSmingumu bei
prevenciniy veikly teisiniu reglamentavimu.

Tyrimo tikslas: teoriskai iSanalizuoti ir empiriskai atskleisti psichikos sveikatos stiprinimo
prevenciniy veikly taikymg Kelmes rajono mokyklose.

Tyrimo uzdaviniai:1) iSanalizuoti psichikos sveikatos sampratg, dazniausius sutrikimus
mokykliniame amziuje bei jy poveikj mokiniy sveikatai ir akademiniams rezultatams;2) iSnagrinéti
Kelmés rajono vyresniyjy klasiy mokiniy pozitirj j taikomas psichikos sveikatos stiprinimo veiklas.

Tyrimo metodologija: 1) mokslo informacijos Saltiniy analizé, remiantis abstrakcijos, analizés ir
apibendrinimo metodais, siekiant atskleisti psichikos sveikatos samprata, jos sutrikimus
mokykliniame amzZiuje bei prevenciniy veikly pobidj; 2) tyrimui atlikti taikyta kiekybinio tyrimo
strategija, pasitelkiant anketinés apklausos metodg (apklausoje dalyvavo 149 moksleiviai i§ 5 Kelmés
rajono gimnazijy); 3) tyrimo metu gauty duomeny analizé atlikta remiantis duomeny apraSomagja ir
lyginamaja analize.

Tyrimo rezultaty naujumas ir reikSmingumas. Tikétina, kad $is tyrimas ir jame pateiktos iSvados
bus naudingos Kelmés rajono savivaldybés ugdymo jstaigose dirbantiems visuomenés sveikatos
specialistams, kurie, organizuodami sveikatos stiprinimo ir prevencijos veiklas mokyklose, atkreips
démesj 1 moksleiviy lukescius ir i§sakyta nuomong, remdamiesi diktuojamomis Europos Sgjungos
politikos tendencijomis bei mokslo gergja patirtimi Sioje srityje.

Psichikos sveikatos sutrikimai, jy poveikis mokyklinio amZiaus vaiky sveikatos biiklei ir
akademiniams pasiekimams

PSO yra pazyméjusi, jog sveikata bendraja prasme néra vien tik ligy ar negaliy nebuvimas ar tam
tikry jauc¢iamy fiziniy poZymiy ir simptomy visuma. Sveikata yra visapusiSka asmens fizine, psiching,
dvasine gerové [8]. Asmuo laikomas sveiku tuomet, kai jis gali jgyvendinti uZsibréZtus tikslus,
dziaugtis gyvenimu, patenkinti savo poreikius ir likesCius bei nesirgti tam tikromis ligomis. IS
pateikto PSO sveikatos apibiidinimo suprantame, jog fiziné ir psichiné sveikata bei jy tarpusavio
sgveika negali biti atskirtos, kuomet kalbama apie sveikatg placigja prasme, taciau, kaip pastebime,
psichiné sveikata siejama su emocine gerove, Zmogaus geb¢jimu jausti ir veikti.

Psichikos sveikatg apibrézia daugelis sveikatos, psichologijos, socialiniy moksly mokslininky.
Sio straipsnio 1 lenteléje bandoma atskleisti, kaip mokslo studijy darbuose apibréziama psichikos
sveikatos samprata, atskleidziant sgvokos panaSumus ir skirtumus.

1 lentele
Psichinés sveikatos savokos apibuidinimas
Autorius, metai Savokos iSaiSkinimas
Bhurga et al., 2018 | Psichikos sveikata neegzistuoja savaime, ji yra neatsiejama ir esminé bendros sveikatos dalis,
[4] kurig galima apibrézti trimis buidais: 1) kaip ligos nebuvima; 2) kaip organizmo bisena,
leidziancig atlikti visas funkcijas;3) kaip pusiausvyros biisena savyje.
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Dore and Caron, Psichiné sveikata yra daugiau nei psichiniy ligy nebuvimas, tai yra visiskos gerovés biisena,
2017 [21] nurodanti zmogaus gebéjimg dziaugtis gyvenimu ir spresti iSkilusius i$§tukius.

s v —

Valliant, 2017 [22] | Pagrindiniai psichinés sveikatos pojuciai yra pasitikéjimas, isstkiai, kompetencija, pasiekimai,
humoras, o psichinés sveikatos teikiami gebéjimai apima psichologinj, emocinj, intelektualinj,
dvasinj vystymasi, taip pat apima gebéjima plétoti, inicijuoti ir palaikyti emociskai gerus
santykius, pazinti kitus.

Thirunavukarasu, Psichiné sveikata — tai biologiné esybé, kurig sudaro trys komponentai: nuotaika, mintys ir
2016 [23] intelektas. Nuotaika apima viska, kas susij¢ su saves “pajautimu”, mintys apima visa tai, “ka
masto zmogus”,o intelektas apima visas atlickamas uzduotis.

Kessler et al., 2015 | Psichiné sveikata — neatsiecjama individo gebéjimo mastyti, jausti, bendrauti su kitais, uzsidirbti
[24] pragyvenimui, mégautis gyvenimu dalis.

Apibendrinant 1-oje lenteléje pateiktus psichinés sveikatos apibadinimus, galima daryti
prielaidas, jog psichiné sveikata yra tam tikra asmens pusiausvyros biisena, kuomet asmuo yra ramus,
geba dalyvauti socialiniame gyvenime, patenkinti pagrindinius savo poreikius bei jgyvendinti
iSsikeltus tikslus, konstruktyviai valdyti emocijas, adekvaciai reaguoti i pokycius. Buty galima teigti,
jog daugelis autoriy psichine sveikatg apibrézia kaip asmens gebéjimy, galimybiy ir tarpusavio
bendravimo visumg. Taip pat reikia iSskirti tai, jog psichiné sveikata suteikia asmeniui galimybe
uzmegzti ir palaikyti santykius, atlikti tam tikrus socialinius vaidmenis, atpaZzinti ir perduoti kitiems
teigiamas mintis, taip pat valdyti negatyvias emocijas (litidesys, pyktis, neapykanta).

Taigi, tradicine psichinés sveikatos koncepcija, teigianti, jog gera psichiné sveikata reiskia
tiesiog psichiniy ligy nebuvimg, per pastaruosius deSimtmecius buvo pakeista holistiSkesniu
apibudinimu, kuris tiesiogiai susijes su visuomenés sveikata. Psichinés sveikatos komponentai apima
emocine gerove, gyvenimo kokybe, psichologing ir socialing gerove, visa tai daro jtakg asmeniniam
ir socialiniam Zmoniy funkcionavimui [21].

Gera vaiky psichiné sveikata — esminé vaiky bendros sveikatos dalis, turinti rys$j su fizine
sveikata, geb¢jimu mokytis mokykloje ir dirbti visuomenéje [25]. Vaiky psichiné sveikata apima jy
emocing, psichologing ir socialing gerove, turi poveikj skirtingiems raidos bei vystymosi etapams,
socialiniy ir sveikatos jgtidziy formavimuisi, santykiams su Seima ir bendraamziais. Taip pat psichine
sveikata ugdo tapatumo jausmg bei saviverte, lavina atsparumo ir streso jveikimo jgudzius [15].
Vaikystéje iSsivysciusios psichikos sveikatos problemos gali i$likti iki pilnametystés bei vyresniame
amziuje, kas salygoja nasta asmeniui, jo Seimai, draugams bei sveikatos priezitiros sistemai [26].

Vaiky ir paaugliy psichikos sveikatos problemos sudaro platy sutrikimy spektra: jvairaus
sunkumo nerimo, elgesio sutrikimai, depresija, priklausomybé nuo alkoholio ir narkotiky, afektiniai,
Sizofrenijos spektro sutrikimai, kuriuos lemia iSoriniai ir vidiniai veiksniai [19]. Vidiniy veiksniy
grupe sudaro: emocinio atsparumo trikumas, Zema savivert¢ ir socialiné padétis, bejegiSkumo
jausmas, problemos, susijusios su seksualumu ir seksualine orientacija, izoliacija, prasta integracija
[27]. ISoriniy veiksniy grupei priskiriamos blogos socialinés salygos (biistas, skurdas), diskriminacija,
stigma, kultiriniai skirtumai [28]. Epidemiologiniai tyrimai rodo, kad paaugliy elgesio, démesio
trukumo ir hiperaktyvumo sindromas biidingas daugiau berniukams, o nerimo ir depresijos sutrikimai
daznesni mergaitéms [29]. Nustatyta, kad vaikai, gyvenantys kaime, daZniau patiria nerimo ir
depresijos simptomus lyginant su mieste gyvenancéiais vaikais [30].

Bruffaerts su kolegomis (2018) [31] nustaté, jog psichikos sveikatos problemos yra vienos i$
veiksniy, saglygojanc¢iy studenty norg nutraukti studijas. Tg pacig pozicija iSsako Harvardo medicinos
mokyklos psichiatrijos departamento mokslininkai Auerbach su bendraautoriais (2016) [32],
nurodydami, jog psichikos sveikatos problemos susijusios su blogais akademiniais pasiekimais ir
noru nutraukti mokymosi procesa. Pasak Ispanijos mokslininky, paaugliai ir jaunuoliai, kuriems
pasireiSkia depresija ir suicidinés mintys, pasizymi zemesniais akademiniais gebéjimais, nustatytas
zemesnis baly vidurkis [33]. PanaSias sasajas aptiko ir Glowinski su D‘Amelio (2016) [34],
nurodydami, kad elgesio ir emocijy sutrikimai siejami su blogesniais akademiniais rezultatais.
Depresija sergantys vaikai dazniau nelanko mokyklos, démesio sutrikimg turintys vaikai turi prastus
matematikos ir skaitymo jgtdzius [35]. Vaikai, kuriuos kamuoja nerimas ir depresija, daznai patiria
miego ciklo sutrikimus, kvépavimo sunkumus, traumas [36].
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Psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencijos veiklos mokykloje

Vaikyste ir paauglysté yra svarbiis gyvenimo etapai psichinei sveikatai ir gerovei, ne tik todél,
kad tai yra tas laikas, kuomet ugdomas savarankiSkumas, savireguliacija, socialin¢ saveika ir
mokymasis, bet ir tod¢l, kad Siuo laikotarpiu susiformave jgiidziai ir kompetencijos yra tiesiogiai
susije su psichinés sveikatos biikle visa likusj gyvenima [37]. Siandien mokiniai susiduria su jvairiais
reikalavimais ir i8Sukiais (dideli akademiniai litkesciai, narsymas socialinéje erdvéje, santykiai su
bendraamziais, jtemptas dienos rezimas, nelaimés, krizés, traumos, patycios), kurie gali turéti
neigiamos jtakos psichinei sveikatai, socialiniy, emociniy ir akademiniy problemy atsiradimui, todél
vienas svarbiausiy uzdaviniy — uztikrinti sveika vaiky vystymasi sudarant tam palankig aplinka [38].
Daugelio mokslininky nuomone, mokykla biitent ir yra ta palanki vieta, kurioje galima puoseléti
vaiky sveikatg, formuoti tinkamus sveikatos stiprinimo ir palaikymo jgudzius atsizvelgiant |
individualius vaiko raidos poreikius [39, 40]. Moksliniai tyrimai rodo, jog sveikatos ir $vietimo
sektoriai yra susije, nes sveikesni vaikai geriau mokosi, turi geresnes mokymosi galimybes, rec¢iau
turi zalingy jproc¢iy [15, 18, 21]. Teigiama, kad mokyklose $vietimas sveikatos tematika suteikia
ziniy, kurios ugdo mokiniy vertybines nuostatas ir jgiidzius, biitinus sveiko gyvenimo biido
formavimuisi, taCiau verta pabrézti, kad svarbus ne tik Ziniy suteikimas, bet ir jgyty ziniy, jgudziy,
gebéjimy panaudojimas kasdieniniame gyvenime [41].

Siandieninés aktualijos pasaulyje (COVID-19 pandemija, karas Ukrainoje) dar labiau pabrézia
$vietimo sektoriaus svarbg ugdant jaunuolius, kurie gebéty jveikti sunkumus, pasinaudodami jgytais
problemy sprendimo, kritinio mgstymo, streso jveikimo, saves pazinimo, sprendimy priémimo,
kiirybinio mastymo jgidziais [42]. PanaSia pozicijg iSsako ir Jungtinés Karalystés mokslininkai,
savarankiskai spresti problemas, kritiSkai mastyti, konstruktyviai bendrauti, mokéti valdyti
konfliktines situacijas bei jveikti stresg [43]. Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2016-2023 mety
nacionalinés visuomengs sveikatos priezitiros programos 12.3.3 punkte apibréziamas ugdymo jstaigy
indélis ] mokiniy psichikos sveikatos gerinima nurodant, jog veiklos, susijusios su psichikos sveikatos
stiprinimu ir prevencija ugdymo jstaigose, turi biiti plétojamos apimant gyvenimo jgudziy
formavimo, konstruktyvaus elgesio, esant konfliktinéms situacijoms, mokymui, paty¢iy ir smurto
problemy sprendimui, sveikos gyvensenos ir socialiniam emociniam ugdymui.

Tyrimai rodo, kad mokiniai, kurie mokykloje gauna socialing, emocing ir psichinés sveikatos
stiprinimo parama, pasiekia geresniy akademiniy rezultaty, pageréja elgesys klaséje, mokymasis ir
uzduoc¢iy atlikimas, mokiniy tarpusavio rySio ir gerovés jausmas [38]. Pasak O‘Reilly ir
bendraautoriy (2018) [44], kokybiskas ir efektyvus psichikos sveikatos stiprinimas mokykloje
siejamas su aukStesniais akademiniais pasiekimais, probleminio elgesio sumaz¢jimo tendencija,
mokiniy tarpusavio ir su mokytojais santykiy pageréjimu.

Sveikatos stiprinimas mokykloje apima visuma veikly, susijusiy su mokyklos sveikatos politika,
mokyklos fizine ir socialine aplinka, mokymo programa, sveikatos paslaugomis, kurios uztikrina, kad
sveikesnis pasirinkimas biity lengviau prieinamas pasirinkimas [45]. Sveikatos mokymas ir sveikatos
ugdymas negali buti atskirti vienas nuo kito procesai, tai yra du tarpusavyje susije¢ procesai, kurie
akcentuojami sveikatg stiprinanc¢iose mokyklose (SSM) (Zr. 1 paveiksla).

r' Swveikatos stiprinimas mokykloje H
| Sveikatos mokymas |*—P| Swveikatos ugdymas |

* *
Ziniu suteikkimas apie Susitellkiimas i konkrefias
sveikata temas sielkdant itvirdnt

palankius elgesio iprodius:
Zalingny jprodiu prevencija,
patydiln, smureto prevencija,
fizinio aktyvinmo, palankios
mityvbos skatimimas

Tinkama ugdymeosi aplinka skatinanti sveikesnj pasinnkima ir pozityvu mastyrma
Bendradarbiauja mokytojai. mokyklos darbuotojai, Seimos mnarai, swveikatos
prieFfifiros specialistai. sveikatinimo instituciios

1 pav. Sveikatos stiprinimo mokykloje komponentai
Saltinis: [45]
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Moksliniais tyrimais jrodyta, jog SSM turi teigiamg poveikj sveikatos rastingumui, gyvensenos
jgidziy formavimuisi ir sveikatai, o aktyvus dalyvavimas SSM veiklose didina mokiniy motyvacija,
mokiniai labiau pasitiki savimi, geriau vertina savo sveikatos bukle, dazniau propaguoja sveika
gyvenseng, pageréja akademiniai pasiekimai [38, 42]. Taip pat verta paminéti, jog uzsienio $aliy
mokslininkai pazymi, kad mokyklose gerinant vaiky psiching sveikatg ir ja stiprinant turi buti
parengta visapusiska programa, kurig sudaryty: /) Psichosocialiniy kompetencijy ugdymas(gyvenimo
jgudziy mokymas); 2) Psichikos sveikatos mokymas (informacijos suteikimas apie psichikos
sveikatos sutrikimus, ligas, jy atpazinimo pozymius); 3) Mokyklose turéty veikti tévystés jgidziy
mokymo centrai, kuriuose tévai galéty daugiau suzinoti apie vaiko vystymasi, raidg, elgesio ir emocijy
valdymg [40, 42]. Vaiky ir jaunimo psichinei sveikatai gerinti priemoniy paketa iSskyré ir PSO,
priimdama 2021-2025 mety psichikos sveikatos gerinimo veiksmy plana, kuriame iSdéstomos $ios
priemonés: 1. Rekomendacijy ir esamy sukurty sveikatg stiprinan¢iy mokykly tinklo naudojimas ir
rémimas, siekiant pagerinti geb&jimy stiprinimg, taip pat jgyvendinti jrodymais pagristas
psichosocialines intervencijas; 2. Socialinio ir emocinio mokymosi bei psichikos sveikatos
rastingumo didinimas, kartu su patyCiy, saves zalojimo prevencija pasitelkiant universalias,
mokyklose vykdomas programas; 3. Sustiprinta teisiné ir socialiné apsauga, klinikinés paslaugos,
slaugytojy pagalba; 4. Tévystés jgiidziy didinimas ir paramos programy prieinamumas; 5. Vaiky
apsaugos ir socialiniy apsaugos priemoniy teikimas [46].

Empirinio tyrimo metodika ir organizavimas

Tyrimas — anketiné apklausa rastu vykdyta laikotarpiu nuo 2021 m. gruodzio iki 2022 m. kovo
meénesio, apklausiant tyrime sutikusiy dalyvauti Kelmés rajono gimnazijy 11-12 klasiy moksleivius,
siekiant istirti, kaip Kelmés rajono mokyklose taikomos psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencijos
veiklos, nes, kaip minéta teoringje $io straipsnio dalyje, intervencija turi buti pradedama taikyti kuo
jaunesniame amziuje, siekiant iSvengti psichikos sveikatos sutrikimy, priklausomybiy ligy
1§sivystymo vyresniame amziuje.

Sio kiekybinio tyrimo atlikimui bei duomeny analizavimui, sisteminimui ir apibendrinimui
pasirinktas apklausos rastu klausimynas, kurj sudaré 17 klausimy, suskirstyty i 3 temines grupes:
pirmoji— demografiné anketos dalis, siekiant nustatyti objektyvius respondenty duomenis (amzius,
Iytis, klasé, kurioje mokosi, bei gyvenamoji vieta); antroji — klausimai, padedantys i$nagrinéti, kaip
mokyklose vykdomos psichikos sveikatos stiprinimo veiklos, koks jy pobidis, forma,
reik§mingumas, naudingumas, kaip fiksuojamas griztamasis rysys; trecioji — klausimai, skirti
atskleisti respondenty turimas Zinias apie psichikos sveikatos stiprinimg, norimy veikly, kurios biity
patrauklios savo forma bei turiniu, taikyma.

Tyrimo imtis. Kiekybiniam tyrimui atlikti netikimybinés tikslinés atrankos pagalba j tyrimag
jitraukti Kelmés rajono gimnazijy 11-12 klasiy moksleiviai. Kelmés rajone 11 — 12 klasiy mokiniy
skaiCius siekia 330. Nustatant reikiamg reprezentaciniam tyrimui reikiamg respondenty skaiciy
naudotasi imties dydZio skaiciuokle, kai patikimumas 95 proc. (p = 0,05) (leistinoji paklaida nevirSija
5 proc.). Atlikus skai¢iavimus buvo nustatyta, kad reprezentatyviam tyrimui atlikti reikia apklausti
178 moksleivius. Anketas kokybiSkai uzpildé 149 moksleiviai ir atsako daznis sieké 64,7 proc. (buvo
1Sdalinta 230 ankety). Taigi, tyrime dalyvavo 149 respondentai, 1§ kuriy 83 buvo merginos, tai sudaré
56 proc. tirilamosios grupes, bei 66 vaikinai, kurie sudaré 44 proc. tiriamosios grupés. Analizuojant
respondenty pasiskirstymg pagal atskiras gimnazijas, pastebime, kad aktyviausi buvo ir didZiausig
tiriamosios grupés dalj sudaré Kraziy Zygimanto Liauksmino gimnazijos moksleiviai (24 proc.),
maZiausiai respondenty apklausta Pakrazangio ir Uzvenéio Satrijos Raganos gimnazijose (Zr. 2 lent.).

2 lentelé
Respondenty pasiskirstymas pagal gimnazijas
Gimnazijos pavadinimas Respondenty skai¢ius | Merginy skai¢ius | Vaikiny skai¢ius
(n/proc.) (n/proc.) (n/proc.)
Kraziy Zygimanto Liauksmino gimnazija 35 (24%) 22 (15%) 13 (9%)
Pakrazancio gimnazija 22(15%) 13 (9%) 9 (6%)
Saukény Patvio-Putvinskio gimnazija 30 (20%) 17 (11%) 13 (9%)
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Tytuvény gimnazija 40 (26%) 20 (13%) 20 (13%)
Uzvencio Satrijos Raganos gimnazija 22 (15%) 11 (7,5%) 11 (7,5%)
I§ viso: 149 (100%) 83 (56%0) 66 (44%)

Analizuojant respondenty pasiskirstyma pagal klasg, kurioje mokosi, bei vietove, kurioje gyvena,
nustatyta, kad tyrime daugiausia dalyvavo vienuoliktos klasés merginy (31 proc.), maziausiai —
dvyliktos klasés vaikiny (21 proc.), po lygiai pasiskirsté vienuoliktos klasés vaikiny ir dvyliktos
klasés merginy skaiCius (24 proc., n — 35). Pagal gyvenamaja vietg tiek vienuoliktos, tiek dvyliktos
klasiy vaikiny ir merginy buvo daugiausia i§ kaimiSky vietoviy.

Empirinio tyrimo rezultaty analizé

Tyrimo metu buvo siekiama suzinoti, kaip mokyklose, kuriose buvo atlickamas tyrimas, yra
vykdomos sveikatos stiprinimo ir prevencinés veiklos. Gauti rezultatai yra pateikti 2 paveiksle.
Tyrimo rezultatai rodo, kad kiek daugiau nei 2/5 mokyklos moksleiviy patvirtina sveikatos stiprinimo
ir prevenciniy veikly jgyvendinimg mokykloje, taciau pastebima, kad didzioji dalis moksleiviy teigia,
kad tokia veikla mokykloje néra vykdoma (14,1 proc.) arba nezino, kad tokios veiklos buvo ar yra
vykdomos mokyklos ribose. Tokie rezultatai galimi dél keliy esminiy priezaséiy, tokiy kaip:
informavimo apie vykdomas veiklas stygius arba jo nebuvimas, ne visy mokyklos moksleiviy
jtraukimas j vykdomas sveikatos stiprinimo ir prevencines Vveiklas.

50
15,6
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40,3
40
35
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25
20

14,1
15

Respondenty dalis, proc.

10
5

(8]
Taip, vwkdoma MNe, nevykdoma MeZinau

2 pav. Sveikatos stiprinimo ir prevenciniy veikly jgyvendinimas mokykloje

Atkins ir kolegos (2016) [ 19], Bronsard su kolegomis (2019) [46], Brown et al. (2020) [47] butent
ir pazymi visy mokyklos moksleiviy jtraukima, kaip vieng svarbiausiy sveikatos stiprinimo ir
prevenciniy veikly sékmés veiksniy, leidzian€iy uztikrinti visuminj procesg, neaktualizuojant
konkre€iy moksleiviy grupiy, o dirbant su visa mokykla.

Atliekant anketing apklausg apie psichikos sveikatos ir prevenciniy veikly taikymg mokykloje,
svarbu suZzinoti sveikatos ir psichikos sveikatos stiprinimo veiklos mokykloje poreikj. Tai
atspindintys tyrimo rezultatai pateikti 3 paveiksle.
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3 pav. Sveikatos, psichikos sveikatos stiprinimo veiklos mokykloje reikalingumas
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Sveikatos ir psichikos sveikatos stiprinimo veiklos mokykloje poreikj patvirtina net %
apklaustyjy, pazyminciy, kad tokia veikla reikalinga. Tiesa, net kas penktas moksleivis neturi
nuomonés §iuo klausimu. Tikétina, kad tokie rezultatai gali bti susij¢ su informacijos apie psichikos
sveikatos veiklas trukumu. Moksleiviy poziiirio j psichikos sveikatos stiprinimo veikly poreikj
mokykloje rezultatai koreliuoja su Tillmann et al. (2018) [26] pateikiama mintimi, kad gera vaiky ir
paaugliy psichikos sveikata uztikrina pasitikéjima savimi, galimybe susidoroti su sunkumais,
produktyviai veikti. Tikétina, kad moksleiviai, siekdami geros savijautos ir konstruktyvaus kylanciy
metu jie ne tik gauty jiems reikalingy ziniy apie psiching sveikatg, bet ir ugdytysi gebéjimus stiprinti
ir palaikyti psiching sveikata bei susipazinty ir iSmokty taikyti psichinés sveikatos stiprinimo
techniky.

Tyrimu siekta nustatyti sveikatg stiprinanciy prevenciniy veikly, vykdomy mokykloje, pobiid;.
Rezultatai pateikti 4 paveiksle.

Streso valdymas 16,1
PatyCiy prevencija 74,5

Y .
o Smurto prevencija 19,5
j=1
)
% Kultros ugdymas, rengimas Seimai ir lytiskumas 36,2
=
€
g Psichotropiniy medzZiagy vartojimas 42,3
5
Q- 0 0
a Sveika mityba 48,3
&

Nelaimingi atsitikimai ir traumaos 20,1

Fizinio aktyvumo skatinimas 63,8
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4 pav. Sveikata stiprinanciy prevenciniy veikly, vykdomy mokykloje, pobiidis*
*Respondentai turéjo galimybe atskirai pasirinkti kiekvieng pobtdj, todél procentiné atsakiusiyjy dalis buvo
skaiCiuojama kiekvienam teiginiui atskirai

Apklausoje dalyvave moksleiviai pazymi, kad daugiausiai mokykloje sveikatg stiprinancios
prevencinés veiklos buvo siejamos su patyciy prevencija (74,5 proc.) ir fizinio aktyvumo skatinimu
(63,8 proc.). Nemaza dalis respondenty akcentuoja sveikos mitybos (48,3 proc.), psichotropiniy
medziagy vartojimo (42,3 proc.) ir kultiiros ugdymo, rengimo Seimai ir lytiSkumo (36,2 proc.)
tematikas, kuriomis mokykloje yra paremtos prevencinés veiklos. Moksleiviy nuomone, maziausiai
mokyklose rengiama prevenciniy veikly, susijusiy su streso valdymu (16,1 proc.) ir smurto prevencija
(19,5 proc.), nors Sios tematikos ypac svarbios stiprinant psichikos sveikatg. Pumariega (2021) [41]
akcentuoja, kad ugdymo institucijoje vykdomas Svietimas sveikatos tematika turi biiti orientuotas ne
tik i ziniy suteikimo pobidj, labai svarbu kuo jvairesnémis veiklomis ugdyti moksleivio vertybines
nuostatas ir jglidzius, biitinus sveiko gyvenimo btido formavimuisi.

Dazniausios psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencings veiklos vykdymo formos pristatomos
5 paveiksle. Apklausoje dalyvave moksleiviai labiausiai iSskyré vykdomas jvairias akcijas ir
pokalbius klasése (53,7 proc.) kaip dazniausig psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencinés veiklos
vykdymo forma mokykloje. Kaip vieng i$ dazniausiy formy moksleiviai i§skyré jvairiy informaciniy
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stendy jrengima (43,6 proc.). Beveik tre¢dalis moksleiviy pazymi, kad psichikos sveikatos stiprinimo
ir prevencinés veiklos vykdomos kvieciant lektorius skaityti paskaitas. Tokia forma, tikétina, didina
moksleiviy turimy sveikatos stiprinimo ir palaikymo ziniy ir jgidziy bazg. Tyrimo dalyviai kaip
reCiausig formg jvardino organizuojamus susitikimus su asmenimis, praeityje turéjusiais zalingy
iprociy, mitybos sutrikimy, patyrusiy smurtg ar patycias (6 proc.). Tyrimo metu atskleista psichikos
sveikatos stiprinimo ir prevencinés veiklos vykdymo formy jvairové turi sgsajy su Whitney et al.
(2019) [27] mintimis, kad sveikatos stiprinimas mokykloje apima ir sveikatos ugdyma, kuris
apibiidinamas kaip mokymas ir mokymasis klasé¢je, perduodant zinias, formuojant pozitirj, vertybes,
ugdant sveikatai naudingus gebé&jimus, paskatinant pasirinkti sveikatai palankesnj gyvenimo buda.

Organizuojami susitikimai su asmenimis, praeityje turéjusiais
Zalingy jprotiy, mitybos sutrikimy, patyrusiy smurts, patycias

Kalbama individualiai 24,8

Vyksta pokalbiai mokyklos hendruomenéje 20,1

Organizuojami jvairts konkursai 13,4

Kvieciami lektoriai, skaitomos paskaitos 31,5

Respondenty dalis, proc.

Vykdomos jvairios akcijos, pokalbiai klasése 53,7

Jvairiy informaciniy stendy jrengimas 43,6

0 10 20 30 40 50 60

5 pav. Dazniausios psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencingés veiklos vykdymo formos
mokykloje*
*Respondentai turéjo galimybe atskirai pasirinkti kiekvieng forma, todél procentiné atsakiusiyjy dalis buvo
skaiGiuojama kiekvienam teiginiui atskirai

Tyrimo metu moksleiviy buvo prasoma jvertinti tam tikrus vykdomy sveikatos prevencijos
veikly, skirty psichikos sveikatos stiprinimui, ypatumus. Tai atspindintys tyrimo rezultatai yra
pateikti 3 lenteléje. [vertinus tyrimo metu gautus rezultatus, galima teigti, kad labai didele dalis
moksleiviy (39,6 proc.) net nezino, kaip daznai rengiamos sveikatos prevencijos veiklos ir renginiai.
Nemaza dalis moksleiviy vykdomas sveikatos prevencijos veiklas ir renginius, skirtus psichikos
sveikatos stiprinimui, vertina kaip patraukliai pateikiamus jaunimui suprantamomis formomis (47
proc.), idomius ir informatyvius (50,4 proc.), teikiancius Ziniy ir jgudziy (55,7 proc.).Beveik puse
respondenty (47 proc.) sutinka, kad vykdomos sveikatos prevencijos veiklos mokykloje jtraukia
didziaja dalj moksleiviy.

3 lentele

Mokykloje vykdomuy sveikatos prevencijos veikly ir renginiy, skirty psichikos sveikatos

stiprinimui, vertinimas

Teiginys Visiskai Sutinku Nesutinku Visiskai Nezinau
sutinku (n/proc.) (n/proc.) nesutinku (n/proc.)
(n/proc.) (n/proc.)
Daznai rengiami 4 (2,7 %) 44 (29,5 %) 35 (23,5 %) 7 (4,7 %) 59 (39,6 %)

107




Indré Skirmantaité, Nemira Rimdeikiené. Psichikos sveikatos stiprinimo prevenciniy veikly taikymas Kelmés rajono

mokyklose
Patraukliai pateikiami 18 (12,1 %) 52 (34,9 %) 28 (18,8 %) 7 (4,7 %) 44 (29,5 %)
jaunimui suprantamomis
formomis
Ttraukiantys didziajg dalj 8 (5,4 %) 62 (41,6 %) 35 (23,5 %) 9 (6 %) 35 (23,5 %)
moksleiviy
Idoms ir informatyviis 12 (8,1 %) 63 (42,3 %) 22 (14,8 %) 10 (6,7 %) 42 (28,2 %)
Teikiantys Ziniy ir jgtdziy 14 (9,4 %) 69 (46,3 %) 22 (14,8%) 8 (5,4 %) 36 (24,2 %)

Tyrime siekta nustatyti visuomenés sveikatos specialisto veikly, susijusiy su psichine sveikata ir
jos stiprinimu, vertinimg moksleiviy poziiiriu. Tai iliustruojantys rezultatai yra pateikti 4 lenteléje.

4 lentelé

Visuomenés sveikatos specialisto veikly mokykloje, susijusiy su psichine sveikata, jos
stiprinimu, vertinimas

Teiginys Labai blogai Blogai Patenkinamai Gerai Labai gerai

(n/proc.) (n/proc.) (n/proc.) (n/proc.) (n/proc.)

Uztikrinamas psichikos sveikatos 10 (6,8%) 14 (9,5 %) 63 (42,9%) 51 (34,7%) 9 (6,1%)

stiprinimo veikly prieinamumas

UZztikrinamas psichikos sveikatos 17 (11,6%) 11 (7,5%) 60 (40,8 %) 51 (34,7%) 8 (5,4%)

stiprinimo veikly profesionalumas

UZztikrinamas psichikos sveikatos 18 (12,2%) 13 (8,8%) 51 (34,7%) 55 (37,4%) 10 (6,8%)

stiprinimo ir prevencijos veikly

informacijos naudingumas

UZztikrinamas psichikos sveikatos 20 (13,6%) 13 (8,8%) 52 (35,4%) 49 (33,3%) 13 (8,8%)

stiprinimo ir prevencijos veikly

informacijos pakankamumas

Analizuojant gautus rezultatus pastebima, kad daugiau nei 40 proc. moksleiviy tiek psichikos
sveikatos stiprinimo veikly prieinamumo uztikrinimg, tiek Siy veikly profesionalumg, tiek ir
informacijos naudingumg vertina kaip gera arba labai gera. Tai rodo, kad mokykloje dirbancio
visuomenes sveikatos specialisto vykdomas veiklas moksleiviai vertina teigiamai. Kiek mazesnis
pasitenkinimas moksleiviy gretose yra su psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencijos veikly
informacijos pakankamumo uztikrinimu (zr. 4 lentele).

Siekiant nustatyti, kaip skirtingos lyties moksleiviai vertina psichikos sveikatos stiprinimo ir
prevencijos veikly taikyma mokykloje, atliktas ANOVA testas. Gauti rezultatai pateikti 5 lentel¢je.

Analizuojant gautus statistiSkai reikSmingus skirtumus tarp skirtingos lyties moksleiviy pozicijy
psichikos sveikatos stiprinimo ir prevenciniy veikly taikymo mokykloje, galima i$skirti merginy
labiau teigiamg nuomong, vertinant tiek prevenciniy veikly pobudj, tiek formg ir nauda. Vaikinai
labiau nei merginos buvo link¢ akcentuoti, kad mokykloje vykdomas sveikatos stiprinimo veikly
1gyvendinimas (p=0,017) ir kad zino Lietuvoje veikiant] pagalbos linijy tinklg (p=0,000).

Merginos, vertindamos psichikos sveikatos stiprinan¢iy prevenciniy veikly nauda, labiau
iSryskino tai, kad jos gavo informacinés medziagos (p=0,033) ir dalinosi informacija su draugais
(p=0,028). Jos taip pat labiau akcentavo didesnj visuomenés sveikatos specialisto (p=0,045) bei tévy
(p=0,004) vaidmenj, stiprinant jy psichikos sveikatg. Vertindamos prevenciniy veikly pobid; ir
forma, merginos labiau nei vaikinai akcentavo, kad veiklos yra susijusios su psichotropiniy medziagy
vartojimu (p=0,014) ir patyc¢iy prevencija (p=0,000), o mokykloje vyksta jvairios akcijos ir pokalbiai
klasése (p=0,003), skaitomos kviestiniy lektoriy paskaitos(p=0,03).

Tyrime dalyvavusios merginos labiau pasisaké, kad ateityje buity vykdomos teminés diskusijos
ir jvairios popietés (p=0,006), kaip prevencinés priemones, padésiancios sustiprinti psichikos sveikata
ir sumazinti Zalingy jpro¢iy paplitima jaunuoliy tarpe ateityje. Sios lyties atstovés labiau pritaré ir
tam, kad mokykloje uztikrinamas psichikos sveikatos veikly prieinamumas (p=0,045) (zr. 5 lentele).

5 lentelé

Respondenty lyties ir psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencijos veikly taikymo mokykloje
ypatumuy s3asajos
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Vaikinai (N=67) Merginos (N=82)
Teiginys p
Vidurkis (M) Standartinis Vidurkis (M) Standartinis
nuokrypis (SD) nuokrypis (SD)
Sveikatos stiprinimo ir prevenciniy veikly jgyvendinimas
Vykdomas | 2,25 | 0,91 1,89 | 0,92 | 0,017
Prevencinés veiklos naudingumo tyrimai
Atliekami | 1,70 | 0,84 | 1,37 | 0,73 | 0,011
Sveikatg stiprinanc¢iy prevenciniy veikly pobiidis
Psichotropiniy medziagy vartojimas 1,31 0,47 1,51 0,50 0,0014
PatycCiy prevencija 1,60 0,49 1,87 0,34 0,000
Dazniausia psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencinés veiklos vykdymo forma
Akcijy, pokalbiy klasése vykdymas 1,40 0,49 1,65 0,48 0,003
Kviestiniy lektoriy paskaitos 1,22 0,42 1,39 0,49 0,030
Informacijos apie psichikos sveikatos stiprinima ir prevencija Saltinis
Tévai 1,34 0,48 1,60 0,49 0,002
Visuomenés sveikatos specialistas 1,18 0,39 1,40 0,49 0,003
DidZiausia vaidmenj, stiprinant moksleiviy psichine sveikata, atliekantis asmuo
Visuomenés sveikatos specialistas 1,13 0,34 1,27 0,45 0,045
Tévai 1,49 0,50 1,72 0,45 0,004
Zinojimas apie Lietuvoje veikiantj pagalbos linijy tinkla
Zino | 1,46 | 0,75 | 1,05 | 0,27 | 0,000

Prevenciniy priemoniy, padésianciy sustiprinti psichikos sveikata ir sumazinti Zalingy jprociy paplitima jaunuoliy

tarpe, naudojimas ateityje

Teminés diskusijos, popietés | 1,31 | 0,47 | 1,54 | 0,50 | 0,006
Psichikos sveikatos stiprinancios prevencinés veiklos nauda

Prevenciné veikla buvo nenaudinga 1,27 0,45 1,07 0,26 0,001

Gavo informacinés medziagos 1,37 0,49 1,55 0,50 0,033

Dalinosi informacija su draugais 1,11 0,31 1,24 0,43 0,028

Siekiant patikrinti, kaip skirtingose klasése besimokantys moksleiviai vertina psichikos sveikatos
stiprinimo ir prevencijos veikly taikyma mokykloje, atliktas ANOVA testas. Rezultatai — 6 lenteléje.
Analizuojant gautus statistiSkai reikSmingus skirtumus tarp skirtingose klasése besimokanciy
moksleiviy nuomoniy, galima pastebéti: vienuoliktokai labiau pazymi, kad jie buvo supazindinti su
psichologo veikla (p=0,005) bei labiau Zino apie Lietuvoje veikiant] pagalbos linijy tinkla

(p=0,03), teikiantj psichikos sveikatos pagalbos paslaugas, nei dvyliktokai.

Dvyliktokai geriau vertina mokykloje dirbancio visuomenés specialisto veikla, siekiant uztikrinti
psichikos sveikatos veikly prieinamuma moksleiviams (p=0,045). Jie labiau akcentuoja mokykloje
vykdomos psichikos sveikatos stiprinanciy prevenciniy veikly pobtidZius: nelaimingy atsitikimy bei
traumy (p=0,004) ir streso valdymo (p=0,011) tematikas. Jie labiau iSrySkina, kad mokykloje vyksta
individualtis pokalbiai (p=0,003) kaip psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencinés veiklos forma

(Zr. 6 lentelg).

6 lentelé

Respondenty klasés, kurioje mokosi, ir psichikos sveikatos stiprinimo bei prevencijos veikly

taikymo mokykloje ypatumuy sasajos

11 klasé (N=81) 12 klasé (N=67)
Telgiys Standartinis Standartinis P
Vidurkis (M) nuokrypis (SD) Vidurkis (M) nuokrypis (SD)

Sveikatg stiprinanciy prevenciniy veikly pobiidis

Nelaimingi atsitikimai, traumos 1,11 0,32 1,30 0,46 0,004

Streso valdymas 1,09 0,28 1,24 0,43 0,011

Dazniausia psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencinés veiklos vykdymo forma
Individualiis pokalbiai | 1,15 0,36 | 1,36 | 0,48 | 0,003
Informacijos apie psichikos sveikatos stiprinima ir prevencija Saltinis

TV laidos | 1,28 | 0,45 | 1,15 | 0,36 | 0,050

SupazZindinimas mokykloje su psichologo veikla
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Buvo supazindinti | 1,83 | 0,88 | 1,45 | 0,70 | 0,005
Zinojimas apie Lietuvoje veikiantj pagalbos linijy tinkla
Zino | 1,33 | 0,69 | 1,12 | 0,37 | 0,030
Visuomenés sveikatos specialisto veiklos, susijusios su psichinés sveikatos stiprinimu, vertinimas
Uztikrinamas psichikos 3,10 1,13 3,42 0,66 0,045
sveikatos veikly prieinamumas

Analizuojant gautus statistiSkai reikSmingus skirtumus tarp skirtingose klasése besimokanciy
moksleiviy nuomoniy, galima pastebéti, kad vienuoliktokai labiau pazymi, kad jie buvo supazindinti
su psichologo veikla (p=0,005) bei labiau Zino apie Lietuvoje veikiant] pagalbos linijy tinkla
(p=0,03), teikiantj psichikos sveikatos pagalbos paslaugas. Dvyliktokai geriau vertina mokykloje
dirbancio visuomenés specialisto veikla, siekiant uztikrinti psichikos sveikatos veikly prieinamuma
moksleiviams (p=0,045). Jie labiau akcentuoja mokykloje vykdomos psichikos sveikatos stiprinanc¢iy
prevenciniy veikly pobudzius: nelaimingy atsitikimy bei traumy(p=0,004) ir streso valdymo
(p=0,011) tematikas. Jie labiau iSrySkina, kad mokykloje vyksta individualas pokalbiai (p=0,003)
kaip psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencinés veiklos forma (zr. 6 lentele).

Siekiant nustatyti, kaip skirtingose vietovése gyvenantys moksleiviai vertina psichikos sveikatos
stiprinimo ir prevencijos veikly taikyma mokykloje, atliktas ANOVA testas. Rezultatai — 7 lenteléje.

Analizuojant gautus statistiSkai reikSmingus skirtumus tarp skirtingose vietovése gyvenanciy
moksleiviy nuomoniy, galima pastebéti, kad mieste gyvenantys moksleiviai labiau sutinka su teiginiu,
kad sveikatos prevencinés veiklos suteikia ziniy ir jgidziy (p=0,03), iSryskina mokykloje vykdomos
psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencinés veiklos pobiuidj per sveikos mitybos (p= 0,019), kultiiros
ugdymo, rengimo S$eimai ir lytiSkumo (p= 0,003) bei smurto prevencijos (p= 0,041) tematikas. Jie
taip pat labiau linke teigti, kad klasés auklétojas (p= 0,034) yra informacijos apie psichikos sveikatos
stiprinimg ir prevencija Saltinis bei kad mokyklos direktorius (p= 0,041) atlieka didZiausig vaidmenj,
stiprinant moksleiviy psiching sveikata (zr. 7 lentele).

7 lentele

Respondenty gyvenamosios vietos ir psichikos sveikatos stiprinimo bei prevencijos veikly
taikymo mokykloje ypatumy sasajos

Teiginys Miestas (N=39) Kaimo vietové (N=109) p
Vidutinis rangas (MR) | Vidutinis rangas (MR)
Sveikatos stiprinimo ir prevenciniy veikly jgyvendinimas

Vykdomas 63,53 | 78,43 | 0,042
Sveikatos prevencijos veikly ypatumai
Teikia Ziniy ir jgidziy | 65,13 | 52,58 | 0,030
Sveikatg stiprinanciy prevenciniy veikly pobiidis
Sveika mityba 86,44 70,23 0,019
Kulttiros ugdymas, rengimas Seimai ir lytiSkumas 89,24 69,22 0,003
Smurto prevencija 82,77 71,54 0,041
Informacijos apie psichikos sveikatos stiprinima ir prevencija $altinis
Klasés auklétojas | 84,95 | 70,76 | 0,034
Didziausig vaidmenij, stiprinant moksleiviu psichine sveikata, atliekantis asmuo
Mokyklos direktorius | 79,49 | 72,72 | 0,041
Visuomenés sveikatos specialisto veiklos, susijusios su psichinés sveikatos stiprinimu, vertinimas
Uztikrinamas psichikos sveikatos veikly
prieinamumas 91,19 67,05 0,001
Uitikr_inamas psichikos sveikatos stiprinimo veikly 88,81 67.92 0,005
profesionalumas
Uitikriqgmas psichikos svei.k.atos stiprinimo ir 85,71 69,05 0,027
prevencijos veikly informacijos naudingumas
UZztikrinamas psichikos sveikatos stiprinimo ir 84,38 69,53 0,049

prevencijos veikly informacijos pakankamumas

Psichikos sveikatos stiprinancios prevencinés veiklos nauda
Dalinosi informacija su draugais 83,77 71,18 0,019
Turéjo galimybe i§sakyti savo nuomong 84,17 71,04 0,018
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Pastebima ir tai, kad mieste gyvenantys tyrimo dalyviai geriau vertina visuomenés sveikatos
specialisto veikla, susijusig su psichinés sveikatos stiprinimu, mokykloje. Jie labiau pritaria, kad Sis
specialistas geba uztikrinti psichikos sveikatos veikly prieinamuma (p=0,001), profesionaluma
(p=0,005), informacijos naudinguma (p=0,027) ir informacijos pakankamuma (p=0,049). Si
respondenty grupé labiau nei kaimo vietovése gyvenantys moksleiviai jzvelgia psichikos sveikatos
stiprinancios prevencings veiklos naudg per dalinimagsi informacija su draugais (p=0,019) bei turima
galimybe i§sakyti savo nuomong (p=0,018) (zr. 7 lentele).

Atlikus tyrimg galima teigti, jog tyrimo pradzioje iSkelta hipotez¢ pasitvirtino, nes tyrimo metu
nustatyta, jog mokiniai psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencijos veiklas laiko pakankamomis ir
patraukliomis, nors formy pobudis galéty biti jvairesnis. Pasitvirtino tai, jog visuomenés sveikatos
specialisto vaidmuo stiprinant psichikos sveikata mokiniy atzvilgiu yra menkas, ypa¢ kaimo
vietovése. Tg jrodo ir tai, jog mokiniai kaip didziausig jtakg turinCius asmenis psichikos sveikatos
stiprinime jvardijo klasés auklétoja ir mokyklos direktoriy. Taip pat iSanalizavus Kelmés rajone
teikiamas paslaugas, sukurtas programas psichikos sveikatos gerinimui galima teigti, jog teisinis
reglamentavimas savivaldybés lygiu yra pakankamas, nes sukurtas tarpsektorinis ir sisteminis
psichikos sveikatos gerinimo ir stiprinimo modelis, kuris turi teigiamg poveikj gerinant psichine
sveikatg. Teisés aktuose nurodytos ir iSdéstytos priemonés, paslaugos yra pakankamos ir
uztikrinan¢ios mokiniy sveikatos raStingumo gerinimg bei psichinés sveikatos stiprinimg.

ISvados

Atlikus mokslinés literatiiros analizg, galima teigti, kad psichikos sveikata — viena i§ sveikatos
dedamyjy komponenciy, apibiidinama ir suvokiama kaip asmens geros savijautos buisena, dél kurios
individas suvokia savo geb¢jimus, geba susidoroti su stresinémis situacijomis, produktyviai mokytis,
dirbti, palaikyti darnius santykius. Mokyklinio amziaus vaikai dazniausiai patiria démesio triikumo,
hiperatyvumo sindromo, depresijos pozymius ir simptomus, nerimo ir elgesio sutrikimus, kuriuos
sukelia biologiniai, psichologiniai ir socialinés aplinkos rizikos veiksniai, d¢l to Sie vaikai pasizymi
prastesne sveikatos biikle: daznai kamuoja neaiskios kilmés skausmas, kvépavimo sutrikimai, dusulio
ir astmos priepuoliai, pasireiskia miego ciklo sutrikimai ir nemiga. Psichikos sveikatos sutrikimai
statistiSkai reik§mingai susij¢ su mokiniy Zemesniais akademiniais rezultatais ir pasiekimais.

Tyrimas patvirtino hipoteze, kad psichikos sveikatos stiprinimo prevenciniy veikly poveikis
siejamas su veikly patrauklumu moksleiviy atzvilgiu, visuomenés sveikatos specialisto vaidmens
reik§mingumu bei prevenciniy veikly teisiniu reglamentavimu.

Tyrimu nustatyta, kad Kelmés rajono mokykly vyresniy klasiy moksleiviai teigiamai vertina
taikomas psichikos sveikatos stiprinimo ir prevenciniy priemoniy veiklas, vykdomas mokyklose.
Vyresniy klasiy merginy poziiiris 1 vykdomy prevenciniy veikly naudinguma, formy pobid; ir
patrauklumg yra statistiSkai reik§mingai geresnis, lyginant su vaikinais. Nustatyta, jog psichikos
sveikatos prevenciniy veikly pobudis nukreiptas j psichotropiniy medziagy vartojimo, patyciy
prevencijos, smurto valdymo tematikas per individualius pokalbius, temines diskusijas, kviestiniy
lektoriy skaitomas paskaitas.

Nustatyta, jog mieste gyvenantys moksleiviai statistiSkai reik§mingai geriau vertina visuomenés
sveikatos specialisto veikla, susijusig su psichinés sveikatos stiprinimu, bei specialisto gebéjima
uztikrinti vykdomy veikly prieinamuma, profesionalumg, informacijos naudingumag, lyginant su
kaimo vietovése gyvenanciais moksleiviais. Mieste gyvenantys moksleiviai labiau jzvelgia psichikos
sveikatos stiprinancios prevencinés veiklos nauda per dalinimasi informacija su draugais bei turima
galimybe iSsakyti savo nuomong. Tyrimo metu nustatyta, kad klasés auklétojas ir mokyklos
direktorius yra didziausig vaidmenj psichikos sveikatos stiprinime atliekantys asmenys.
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