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SANTRUMPOS IR SAVOKOS

Visuomenés sveikatos prieziiira — visuma organizaciniy, teisiniy, ekonominiy, techniniy,
socialiniy ir medicinos priemoniy, padedanciy jgyvendinti ligy ir traumy profilaktika, iSsaugoti
visuomenes sveikata ir ja stiprinti’.

Visuomenés sveikatos stiprinimas (sveikatos stiprinimas): apima sveikatos mokyma,
informacijos apie sveika gyvenseng skleidima, sveikos gyvensenos propaganda, formavima ir
nuo elgsenos priklausomy visuomenés sveikatos rizikos veiksniy mazinima, kitas visuomenés
sveikatos priezitros teises akty numatytas priemones’.

Visuomenés sveikatos ugdymas - sveikatos propaganda visuomenés informavimo
priemonése; sveikatos ziniy populiarinimas; sveikatos mokymas; asmeny konsultavimas
sveikatos saugos ir stiprinimo, tarp jy ir $eimos planavimo klausimais’.

Sveikatinimo veikla — asmens sveikatos priezitra, visuomenés sveikatos priezidra, farmaciné ir
kita sveikatinimo veikla, kurios rasis ir reikalavimus ja vykdantiems subjektams nustato Sveikatos
apsaugos ministerija.

Sveikatos mokymas — Ziniy perdavimo veikla, kuria siekiama pakeisti Zzmoniy elgesj, remiantis i$
anksto numatytais tikslais. Sveikatos mokymas yra pagrindinis sveikatos stiprinimo badas, kurio
tikslas ugdyti elgseng®.

Visuomenés sveikatos biuras — savivaldybés visuomenés sveikatos priezitros funkcijoms
vykdyti jsteigta visuomenés sveikatos priezitros biudzetiné jstaiga.

Bendruomené - Zmoniy grupé, gyvenanti tam tikroje geografiskai apibréztoje teritorijoje,
susieta socialiniais tarpusavio rysiais ir gyvenamosios vietos infrastruktara.

Tikslinés grupés — gyventojy grupés, formuojamos pagal tam tikrus, nustatytus pozymius:

amziy, elgsenga, profesija, sveikatos bikle, socialine padétj, gyvenamaja aplinka ir / ar kt., rizikos
grupés (gyventojai, turintys didesne rizika susirgti vienomis ar kitomis ligomis).

Y ietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas, 1994-07-19 Nr. I-552, 2 str. 7 d.

? Lietuvos Respublikos visuomenés sveikatos priezitros jstatymas, 2002-05-16 Nr. IX-886, 33 str.
3 Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas, 32 str. 2 d.

4 Sveikauskas V., Sveikatos edukologija, Kaunas: KMU, 2008.
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SANTRAUKA

Lietuvoje vidutinés gyvenimo trukmés rodiklis yra vienas maZiausiy Europoje. Lietuvos vyry
gyvenimo trukmé yra beveik 11 mety trumpesné uz motery. Sveikatai didziule jtakg daro
visuomenés nariy gyvenimo budas, elgsena. Lietuvos gyventojy sveikos gyvensenos vertybes ir
elgesj neigiamai veikia didéjantys socialiniai skirtumai, nepakankamas démesys asmeninés
atsakomybés uz savo sveikata ugdymui ir skatinimui sveikai gyventi: taisyklingai maitintis,
aktyviai ilsétis, atsisakyti zalingy jprociy ir pan.’ Stiprinti ir saugoti gyventojy sveikatg —
strateginis valstybés ir savivaldos institucijy tikslas: Vyriausybé, patvirtino Lietuvos nacionaline
visuomenés sveikatos prieziiros 2006-2013 mety strategija®, savivaldybiy institucijos nustatytas
priemones jgyvendino per savivaldybiy sveikatos programas.

Siekiant gerinti visuomenés sveikatos priezilros prieinamuma, savivaldybése buvo ple¢iamas
visuomenés sveikatos biury tinklas: 2014 m. Salyje veiké 38 minéti biurai, i$ jy 17 sutarciy tarp
savivaldybiy pagrindu visuomenés sveikatos priezilrg vykdé ne vien savo savivaldybése. Taigi
buvo uztikrinta, kad visuomenés sveikatos priezitra buty vykdoma visose savivaldybése.

Savivaldybiy vykdoma visuomeneés sveikatos priezitros funkcija — visuomenés sveikatos stiprinimas
apima sveikos gyvensenos mokyma, formavima, informacijos apie sveika gyvensena skleidima,
nuo elgsenos priklausomy visuomenés sveikatos rizikos veiksniy mazinima ir kitas priemones. Iki
2013 m. pabaigos visuomenés sveikatos stiprinimas buvo savivaldybiy savarankiskai vykdoma
visuomeneés sveikatos priezitros funkcija, nuo 2014 m. sausio 1 d. — valstybiné (valstybés perduota
savivaldybéms). Visuomenés sveikatos priezitros funkcijoms jgyvendinti savivaldybéms buvo
skiriama 1éSy i$ valstybés biudzeto (2013 m. - 3,9 min. Lt). 2014 m. valstybinéms visuomenés
sveikatos priezitros funkcijoms atlikti savivaldybéms skirta specialioji tiksliné dotacija i valstybés
biudZeto (30, 6 min. Lt: 13,24 min. Lt (43 proc.) visuomenés sveikatos stiprinimui ir stebésenai
vykdyti, 17,34 min. Lt (57 proc.) — visuomenés sveikatos prieziQrai savivaldybés teritorijoje
esanciose ikimokyklinio ugdymo, bendrojo ugdymo mokyklose ir profesinio mokymo jstaigose
ugdomy mokiniy pagal ikimokyklinio, prieSmokyklinio, pradinio, pagrindinio ir vidurinio ugdymo
programas).

Audito metu vertinome, ar tinkamai planuojamos ir efektyviai vykdomos visuomenés sveikatos
stiprinimo priemonés savivaldybése.

Atliekant audita analizuota jvairiy institucijy ir jstaigy (Sveikatos apsaugos ministerijos,
savivaldybiy administracijy, savivaldybiy visuomenés sveikatos biury) duomenys, visuomenés
sveikatos prieziGros specialisty informacija.

Audituojamas laikotarpis — 2012-2013 m., tendencijy ir pokyciy analizei buvo naudojami
ankstesniy laikotarpiy ir 2014 m. duomenys.

Audituojamasis subjektas — Sveikatos apsaugos ministerija, kuri formuoja valstybés politika,
visuomenés sveikatos priezilros srityje, organizuoja, koordinuoja ir kontroliuoja jos

3 Lietuvos nacionalinés visuomenés sveikatos priezitros 2006-2013 mety strategija ir jos jgyvendinimo priemoniy 2006—
2008 mety planas, patvirtinti Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2001-07-27 nutarimu Nr. 941 (2006-06-19 Nr. 600 ir
2007-02-07 Nr. 174 redakcijos).

® Ten pat.
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jgyvendinima’, koordinuoja ir kontroliuoja visuomenes sveikatos prieziaros jstaigy veikla®. Be to,
koordinuoja Lietuvos nacionalinés visuomenés sveikatos priezilros strategijos, jos jgyvendinimo
plany ir programy rengima ir jgyvendinima.

Ivertine surinktus jrodymus, pateikiame valstybinio audito iSvadas ir rekomendacijas.

ISVADOS

Lietuvoje visuomenés sveikatos stiprinimo funkcija decentralizuota; ja vykdo savivaldybés: iki
2013 m. pabaigos $i funkcija buvo savarankiska, nuo 2014 m. sausio 1 d. — valstybiné (valstybés
perduota savivaldybéms). Valstybiniu lygiu numatyti sveikatinimo veiklos tikslai: stiprinti ir
saugoti gyventojy sveikatg, formuoti sveika gyvensena ir jos kultdra. Tadiau visuomenés
sveikatos stiprinimas vykdomas nenuosekliai, ne kaip sistema, priemonés organizuotos
nepakankamai efektyviai, nes:

1. Savivaldybése sveikatos stiprinimo paslaugos planuojamos netinkamai:

1.1. nustatant visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy poreikj savivaldybése
nepanaudojami visuomenés sveikatos stebésenos duomenys, neatliekamos gyventojy
tikslinés apklausos, nepakanka gyvensenos tyrimy, todél savivaldybiy visuomenés
sveikatos priezitros tikslai néra aiskiai apibréziami, nenustatomi bendruomenés
sveikatos stiprinimo uzdaviniai, vykdytinos priemonés (1.1 ir 1.2 poskyriai);

1.2. pasibaigus Lietuvos nacionalinés visuomenés sveikatos priezitros 2006-2013 mety
strategijos jgyvendinimo laikotarpiui, kita strategija valstybiniu lygiu neparengta, todél
savivaldybés negali nustatyti visuomenés sveikatos priezidros tiksly, sveikatos
stiprinimo uzdaviniy ir priemoniy, atitinkanciy nacionalinius tikslus (1.3.1 skirsnis);

1.3. savivaldybiy vykdomas visuomenés sveikatos stiprinimas valstybiniu lygiu néra
reglamentuotas, tinkamai neapibréztos veiklos sritys, paslaugy turinys, néra aiskiai
isskirty priemoniy teikimo formy ar paslaugy teikimo aprasy ir kt., todél savivaldybéms
sudétinga pagrjstai planuoti savo veikla. Be to, sunku uztikrinti sveikatos stiprinimo
paslaugy kokybe, analizuoti ir vertinti jy masta ir sveikatos stiprinimo veiklg tiek
savivaldybése, tiek Salyje (1.3.2 skirsnis, 1.4 ir 2.3 poskyriai).

2. Nenustatyti kiekybiniai ir kokybiniai visuomenés sveikatos stiprinimo rodikliai, duomeny
analizés tvarka, rengiamose ataskaitose sveikatos stiprinimo priemonés neatskirtos nuo kity
savivaldybés vykdomy visuomenés sveikatos priezitros funkcijy, todél nei savivaldybése,
nei Salyje tinkamai nevertinamas visuomenés sveikatos stiprinimo mastas ir vykdomy
priemoniy poveikis gyventojy sveikatai (1.4 poskyris).

3. Savivaldybése gyventojai nepakankamai informuojami apie vykdoma visuomenés sveikatos
stiprinima, nes:

7 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos nuostaty, patvirtinty Lietuvos Respublikos Vyriausybes 1998-07-24
nutarimu Nr. 926 (2010-10-13 Nr. 1443 redakcija) 9.2 p.

8 Lietuvos Respublikos visuomenés sveikatos priezitros jstatymas, 2002-05-16 Nr. IX-886 (2007-05-27 Nr. X-1150 redakcija), 9
str.
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3.1. trys ketvirtadaliai visuomenés sveikatos biury neskelbia iSsamios informacijos apie
vykdomas visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugas, gyventojai informuojami tik
apie sveikatinimo renginius, todél negali pasinaudoti visomis biury teikiamomis
sveikatos stiprinimo paslaugomis (2.1 poskyris);

3.2. neiSnaudojamos savivaldybiy visuomenés sveikatos biury ir asmens sveikatos
prieziiros jstaigy bendradarbiavimo galimybés, todél maziau gyventojy gauna
informacija apie teikiamas paslaugas ir nesudaroma papildomy galimybiy pasinaudoti
jomis gyventojus tenkinandiu laiku (2.1 ir 2.2 poskyriai).

4. Nesusiformavusi praktika, kai gyventojus sveikatos stiprinimo paslaugy | visuomenés
sveikatos biurus nukreipia asmens sveikatos priezitros specialistai, socialiniai darbuotojai,
todél neuztikrinama, kad minétomis paslaugomis daugiau naudotysi didZiausig rizika
susirgti tam tikromis ligomis turincios gyventojy grupés (tiksliniy grupiy gyventojai), baty
mazinami sveikatos netolygumai (2.3 poskyris).

REKOMENDACLOS

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos misterijai
1. Siekiant visuomenés sveikatos stiprinima savivaldybése planuoti tinkamai ir vykdyti
efektyviau, uztikrinti paslaugy prieinamuma ir kokybe:

1.1. parengti Lietuvos nacionaline visuomenés sveikatos priezilros strategija, joje
suformuluoti konkrecius visuomenés sveikatos stiprinimo uzdavinius, kuriuos
igyvendinty savivaldybiy institucijos, koordinuoti jy jgyvendinima (1.2 iSvada);

1.2. reglamentuoti savivaldybiy vykdoma visuomenés sveikatos stiprinima, apibréziant
paslaugy turinj, veiklos sritis, formas ir kt. (1.3 iSvada);

1.3. organizuoti ar koordinuoti gyvensenos tyrimus savivaldybése (1.1 iSvada);

1.4. nustatyti visuomenés sveikatos stiprinimo vertinimo kriterijus ir vykdyti visuomenés
sveikatos stiprinimo paslaugy stebéseng (analize ir vertinimg) (2 iSvada)

1.5. savivaldybiy ir Salies mastu vykdomos stebésenos rezultatus nustatytu periodiSkumu
skelbti viesai (2 iSvada).

2. Plétoti visuomenés sveikatos ir asmens sveikatos prieziGros specialisty ir jstaigy
bendradarbiavimg ir parengti bei vykdyti visuomenés sveikatos ir asmens sveikatos
paslaugy integravimo priemones (3 ir 4 iSvados).

Sidlymai savivaldybéms:

Siekiant savivaldybése visuomenés sveikatos stiprinima vykdyti efektyviau, gerinti paslaugy
prieinamuma ir kokybe gyventojams:

1. Numatyti ir vykdyti konkrelias priemones, gerinancias gyventojy informavima apie
visuomenés sveikatos stiprinima ir teikiamas paslaugas savivaldybéje (3 iSvada).
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2. Savivaldybés strateginiame veiklos plane nustatyti visuomenés sveikatos priezitros tikslus,
siektinus rezultatus, konkrecius visuomenés sveikatos stiprinimo uzdavinius ir vykdytinas
priemones (1.1 iSvada).

3. Vykdyti visuomenés sveikatos stiprinimo savivaldybéje stebésena, analizuoti ir vertinti
paslaugy teikimo rezultatus, poveikj (2 iSvada).

4. Numatyti priemones, kurios skatinty savivaldybés asmens sveikatos priezitros jstaigy,
privaciy jstaigy (Seimos gydytojy kabinety), kity savivaldybés jstaigy, nevyriausybiniy
organizacijy ir visuomenés sveikatos biury bendradarbiavima, tinkama gyventojy
informavima apie visuomenés sveikatos stiprinima (3, 4 iSvados).
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[ZANGA

Pasaulio sveikatos organizacija pazymi, kad 50-60 proc. Zmogaus sveikatos lemia gyvenimo
bldas (gyvensena, elgsena). Pasaulio banko eksperty teigimu, ligoms, atsirandancioms dél
netinkamo gyvenimo bido, gydyti skiriama apie 80 proc. visy sveikatos priezitros istekliy. Todél
iSskirtinis démesys turi bati skiriamas ne ligoms gydyti, o jy prevencijai ir profilaktikai, sveikatos
mokymui, sveikatos ugdymui ir informavimui.

Lietuva iSsiskiria Europoje pagal:

= standartizuota mirtingumo rodiklj; jis pastaruoju metu Siek tiek mazéja, taciau 1,5 karto virsija
ES vidurkj (600,6): 2010 m. — 950,6; 2011 m. — 913,7; 2012 m. — 893,1;

= didziausius gyventojy mirtingumo skirtumus Salies regionuose;

® mirtinguma nuo iSoriniy mirties priezasciy: Lietuvoje jis du kartus didesnis uz ES vidurkj, ypac
jaunesnio amziaus grupése (iki 30 mety amziaus grupéje jos sudaro apie 80 proc. mirciy);

® blogiausius vidutinés tikétinos gyvenimo trukmeés rodiklius: 2012 m. Lietuvos rodiklis — 73,98
metai, o Europos vidurkis — 79,6 metai.

Pagrindiniai Europos Sajungos sveikatos politikos tikslai yra ligy prevencija, sveikesnés
gyvensenos skatinimas, pacienty saugos didinimas. Sveika gyvensena — viena visuomeneés
sveikatos prieziaros sriciy. Vyriausybé patvirtino 2013 m. veiklos prioritetus’. Vienas jy — skatinti
Lietuvos gyventojy sveika gyvensena.

Visuomenés sveikatinimo prieziira apima: valstybinj visuomenés sveikatos prieziros reguliavima,
visuomenés sveikatos stebéseng (monitoringg), sveikatos aplinkos saugos ir saugios asmeny
gyvenamosios aplinkos uztikrinimg, visuomenés sveikatos kontrole, ligy ir traumy profilaktikg ir
kontrole, visuomenés psichikos sveikatos priezitra, vaiky sveikatos sauga ir stiprinima, profesinés
sveikatos priezilra, visuomenés informavima ir visuomenés sveikatos ugdyma ir stiprinime).10

Visuomenés sveikatos stiprinimas apima sveikatos mokyma, informacijos apie sveika gyvensena
skleidimga, sveikos gyvensenos propaganda, formavima ir nuo elgsenos priklausomy visuomenés
sveikatos rizikos veiksniy mazinimga, kitas Sio jstatymo ir visuomeneés sveikatos priezilros teisés
akty nustatytas priemones."!

Dalj visuomenés sveikatos priezidros vykdo savivaldybés. lki 2013 m. pabaigos savivaldybiy
vykdomos visuomenés sveikatos prieziiros funkcijos buvo savarankiskos, nuo 2014 m. sausio
1d. — kai kurios funkcijos yra valstybinés (valstybes perduotos savivaldybeéms)'® (1 pav.).
Savivaldybese visuomenés sveikatos priezitros funkcijas vykdo visuomenés sveikatos biurai®®,
pradéti steigti nuo 2006 m. restruktdrizuojant visuomenés sveikatos prieziGra. Biury pavyzdiniai
nuostatai ', darbuotojy etaty struktdra 1> visuomenés sveikatos specialisty kvalifikaciniai
reikalavimai patvirtinti sveikatos apsaugos ministro jsakymais.

? Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2013 mety veiklos prioritetai, patvirtinti Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2013-04-10
nutarimu Nr. 318, 4.6 p.

19 jetuvos Respublikos visuomenés sveikatos priezitros jstatymas, 2002-05-16 Nr. IX-886.

1 Ten pat, 33 str.

12 Ten pat, 2007-05-27 Nr. X-1150 ir 2010-04-24 Nr. XI-792 redakcijos, 6 str.

13 Ten pat, 6 str. 2 d.

14 Savivaldybés visuomenés sveikatos biuro pavyzdiniai nuostatai, patvirtinti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2008-03-15 jsakymu Nr. V-196.
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1 pav. Savivaldybiy vykdoma visuomenés sveikatos priezitra

Valstybinés (valstybés perduotos
savivaldybéms) visuomenés sveikatos
prieziaros funkcijos

Savarankiskosios visuomenés sveikatos
priezitros funkcijos

Ikimokyklinése, bendrojo ugdymo,

profesinio mokymo jstaigose Tikslinés savivaldybiy sveikatos

programos, valstybinés strategijos
ir programos ir kt.

ugdomy mokiniy visuomenés
sveikatos priezitra

Visuomeneés sveikatos stebésena Vaiky ir jaunimo vi

sveikatos p

Visuomenés sveikatos
stiprinimas Kitos jstatymy nustatytos funkcijos

* I$skyrus mokiniy visuomenés sveikatos priezitra, vykdoma ugdymo jstaigose

Saltinis — Valstybés kontrolé

Iki 2014 m. buvo skiriamos valstybés biudZeto 1ésos tikslinéms visuomenés sveikatos stiprinimo
ir profilaktikos priemonéms savivaldybése jgyvendinti, Privalomojo sveikatos draudimo fondo
léSos sveikatos prieziGrai mokyklose finansuoti ir savivaldybiy visuomenés sveikatos programy
remimo specialiajai programai *° vykdyti. Sveikatos apsaugos ministerija sudarydavo su
savivaldybemis sveikatinimo veiklos sutartis’’. 2014 m. valstybinems (valstybés perduotoms
savivaldybéms) visuomenés sveikatos priezitros funkcijoms atlikti savivaldybéms skirta 30, 6 min. Lt
specialioji tiksliné dotacija i$ valstybés biudzeto™: 13,24 min. Lt (43 proc.) — visuomenés sveikatos
stiprinimui ir stebésenai, 17,34 min. Lt (57 proc.) — vaiky visuomenés sveikatos priezitrai savivaldybiy
ugdymo jstaigose. Nuo 2015 m. skiriant dotacija nepasiraSoma sutarciy."’

Vertinome, ar tinkamai planuojamos ir efektyviai vykdomos visuomenés sveikatos stiprinimo
priemonés.

Valstybinis auditas atliktas pagal Valstybinio audito reikalavimus® ir Tarptautinius aukéciausiyjy
audito institucijy standartus™". Atlikdami audita laikémes prielaidos, kad visi auditoriams pateikti
duomenys yra teisingi, iSsamus ir galutiniai, o jy kopijos atitinka originalus. Informacija apie audito
duomeny rinkimo ir vertinimo metodus pateikta 1 priede.

1 Savivaldybés visuomenés sveikatos biure privalomy pareigybiy sarasas, patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2007-11-15 jsakymu Nr. V-918.

18 5veikatos apsaugos ministerijos duomenimis, 2013 m. savivaldybiy visuomenés sveikatos biury veiklai skirta 19,5 min.
Lt: 11,2 min. Lt i$ Privalomojo sveikatos draudimo fondo 1éSy, 3,9 min. Lt i$ Sveikatos apsaugos ministerijos tiksliniy
valstybés biudzeto asignavimy, 4,4 min. Lt i$ savivaldybiy biudzety.

Y| jetuvos Respublikos Vyriausybés 2007-11-03 nutarimas Nr. 1228 ,Dél valstybinés visuomenés sveikatos priezidros
plétros savivaldybése 2007-2010 mety programos patvirtinimo”, 33p.

18 2014 m. skiriamos specialiosios tikslinés dotacijos Sveikatos apsaugos ministerijos kuruojamoms valstybinéms
(valstybés perduotoms savivaldybéms) visuomenés sveikatos priezitros funkcijoms vykdyti paskirstymo tarp savivaldybiy
sgrasas, patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014-01-03 jsakymu Nr. V-3.

9| jetuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014-11-10 jsakymu Nr. V-1154 patvirtintas Valstybés biudzeto
specialiosios tikslinés dotacijos, skiriamos savivaldybiy biudZetams Sveikatos apsaugos ministerijos kuruojamoms
valstybinéms (valstybés perduotoms savivaldybéms) visuomenés sveikatos prieziaros funkcijoms vykdyti, planavimo,
paskirstymo, naudojimo ir atsiskaitymo uz ja tvarkos aprasas.

2 patvirtinta Lietuvos Respublikos valstybés kontrolieriaus 2002-02-21 jsakymu Nr. V-26 (2012-06-28 Nr. V-171 redakcija).

2 3000-asis TAAIS ,Veiklos audito jgyvendinimo rekomendacijos” ir 3100-asis TAAIS ,Veiklos audito gairés — svarbiausi
principai” (http://www.vkontrole.lt/meniu.aspx?dok_id=412).
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VALSTYBINIO AUDITO ATASKAITA

AUDITO REZULTATAI

AR TINKAMAI PLANUOJAMAS VISUOMENES SVEIKATOS
STIPRINIMAS

Lietuvos nacionalinés visuomenés sveikatos prieziiros 2006-2013 mety strategijoje® buvo
nustatytas tikslas stiprinti ir saugoti gyventojy sveikata, ilginti gyvenimo trukme, mazZinant
sergamumg, mirtinguma ir nejgaluma. Gyventojy sveikos gyvensenos skatinimg vienu i$
prioritety nustaté Lietuvos Respublikos Vyriausybé®. Siekiama priartinti visuomenés sveikatos
priezilrg prie bendruomeneés; savivaldybése uztikrinti sveikatos stiprinimo paslaugas: gyventojus
mokyti sveikatos, formuoti sveikos gyvensenos jgudzius, propaguoti sveikata ir kt., siekiant
sumazinti gyventojy sergamuma, mirtinguma, nejgaluma dél dazniausiy sveikatos sutrikimy.

Audito metu laikémés nuomonés, kad savivaldybése visuomenés sveikatos stiprinimas
planuojamas tinkamai, kai:

® nustatomi visuomenés sveikatos priezitros tikslai, bendruomenés sveikatos stiprinimo
uzdaviniai ir konkrecios priemoneés;

" pagrjstai (panaudojant visuomenés sveikatos stebésenos duomenis, gyvensenos tyrimy ir
pan. rezultatus) nustatomas visuomeneés sveikatos stiprinimo paslaugy poreikis;

= jvertinamas teikiamy sveikatos stiprinimo paslaugy mastas ir poveikis, vertinami visuomenés
sveikatos stiprinimo rezultatai.

Savivaldybiy visuomenés sveikatos priezitros tikslai apibréziami neaiskiai,
nenustatomi bendruomenés sveikatos stiprinimo uzdaviniai, vykdytinos
priemoneés

Savivaldybés, siekdamos tinkamai vykdyti visuomenés sveikatos priezilirg ir sveikatos stiprinimo
veikla, turi turéti aiSky tiksla, rodantj planuojama rezultata (pavyzdziui, stiprinant gyventojy
sveikata mazinti sergamumg didziausig mirtinguma lemianciomis ligomis). Turi bati nustatyti
uzdaviniai, kurie uztikrinty tikslo jgyvendinima per numatyta laikotarpj (pavyzdziui, stiprinti
gyventojy sveikatg mokant sveikesnés gyvensenos ar mazinant veiksnius, kurie daro didesne
jtaka gyventojy sveikatai). Savivaldybiy tikslai turi atitikti strateginius valstybés visuomenés
sveikatos priezitros tikslus.

53 savivaldybés nurodé, kad yra nustatyti bendruomenés visuomenés sveikatos priezitros tikslai
ir uzdaviniai; taciau, iSanalizave strateginius veiklos planus ir sveikatos programas, nustatéme,
kad tikslai néra aiskiai apibréziami.

22 patvirtinta Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2001-07-27 nutarimu Nr. 941( 2006-06-19 Nr. 600 redakcija).
2 egioliktosios Vyriausybés 2012-2016 m. programa, patvirtinta Lietuvos Respublikos Seimo 2012-12-13 nutarimu Nr. XII-51.
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Pavyzdys
Sveikatos programose nustatyti visuomenés sveikatos priezitros tikslai:
® A savivaldybé: uztikrinti sveika viesaja ir gyvenamaja aplinka;
® B savivaldybé: ugdyti sveika visuomene;
® (C savivaldybé: teikti ir administruoti visuomenés sveikatos prieziiros paslaugas rajono
gyventojams.

® 15 savivaldybiy visuomenés sveikatos priezitros tikslai atitiko Lietuvos nacionalinés
visuomenés sveikatos priezitros 2006-2013 mety strategijos® tikslg — stiprinti ir saugoti
gyventojy sveikatg, ilginti gyvenimo trukme, mazinant sergamumg, mirtinguma bei
nejgaluma ir Lietuvos Respublikos Vyriausybés vieng i§ prioritety® — gyventojy sveikos
gyvensenos skatinima.

® 19 savivaldybiy nustaté vienus ar kitus aiSkesnius visuomenés sveikatos stiprinimo uzdavinius,
pavyzdziui, populiarinti sveikos gyvensenos principus ir didinti fizinj aktyvuma; skatinti sveika

gyvensena ir ligy prevencija.

Daugumos savivaldybiy nustatyti uzdaviniai nekonkretus; jie nerodo, kokiag sveikatos stiprinimo
veikla planuojama vykdyti. Be to, audito metu surinkta informacija parodé, kad savivaldybés ne
visada skiria strateginio planavimo savokas. Visuomenés sveikatos stiprinimas vieny savivaldybiy
planavimo dokumentuose (strateginiuose plétros ir veiklos planuose, visuomenés sveikatos
priezilros strategijose, sveikatos programose) numatytas kaip tikslas, kity — kaip uzdavinys ar
priemoné. Kai kurios savivaldybés kaip uzdavinius nustaté visuomenés sveikatos biury veikla (1
lentelé).

1 lentelé. Tiksly, uzdaviniy ir priemoniy, nustatyty savivaldybiy sveikatos programose, pavyzdziai

Savivaldybé Tikslai Uzdaviniai Priemonés

A Uztikrinti sveika viesaja ir Vykdyti visuomenés Nenustatyta
gyvenamaja aplinka. sveikatos priezidros plétra.

C Teikti ir administruoti Priartinti visuomenés Organizuoti visuomenés
visuomenés sveikatos sveikatos priezilra prie sveikatos prieziGros
priezitros paslaugas C savivaldybés gyventojy. paslaugy teikima C rajono
rajono gyventojams. savivaldybés gyventojams.

D Stiprinti ir kryptingai plétoti Uztikrinti visuomeneés Visuomeneés sveikatos biuro
asmens ir visuomenés sveikatos priezitros veikla (detalizuota pagal
sveikatos priezZitros paslaugy teikima. biuro veiklos plana)
paslaugas.

E Uztikrinti sveikatos Tenkinti E bendruomenés Visuomenés sveikatos
priezidros paslaugy teikima visuomenés sveikatos paslaugy gavimas
E savivaldybéje poreikius, nesant savivaldybés gyventojams,

savivaldybés visuomeneés sudarius sutartj su kitos
sveikatos biuro savivaldybés visuomenés
sveikatos biuru

F Stiprinti ir kryptingai plétoti Uztikrinti efektyvia F Savivaldybés visuomenés
visuomenés sveikatos savivaldybés visuomenés sveikatos stiprinimas.
priezidros veiklg sveikatos biuro veikla

Saltinis — Valstybes kontrole

2% patvirtinta Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2001-07-27 nutarimu Nr. 941 (2006-06-19 Nr. 600 redakcija).
% Segioliktosios Vyriausybés 2012-2016 mety programa, patvirtinta Lietuvos Respublikos Seimo 2012-12-13 nutarimu

Nr. XII-51.
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Nustatyti tikslai susije ne su rezultatu (pasiekti geresnius gyventojy sveikatos rodiklius), o su
veiksmu ar procesu (vykdyti tam tikrg veiklg).

Vykdytinas detalesnes visuomenés sveikatos stiprinimo priemones sveikatos programose
nustaté 18 savivaldybiy.

Gerosios praktikos pavyzdziai
Svencioniy r. savivaldybés nustatyti uzdaviniai ir priemonés.

® Uzdaviniai: siekiant mazinti gyventojy sergamuma ir mirtinguma, gerinti gyvenimo kokybe;
mokyti bendruomene sveikos gyvensenos, perspéti ligy ir traumy atsiradima.

" Priemonés: organizuoti gyventojy sveikatos mokymus, skleisti Zinias apie sveika gyvensena,
propaguoti sveika gyvenseng, teikti informacijg gyventojams apie sveikatingumo priemones
ir renginius ir kt.

Klaipédos r. savivaldybés nustatyti uzdaviniai ir priemonés.

® Uzdaviniai: skatinti paslaugy, orientuoty j pagyvenusiy Zmoniy sveikatos problemas,
plétojima; saugoti ir stiprinti visuomenés sveikata.

® Priemonés: integruoti sveikatinimo paslaugy teikimag senjorams j uzimtumo centry veikla;
sukurti sveikatos ambasadoriy Klaipédos rajono savivaldybés bendruomenése sistemsg;
sukurti darbo organizavimo sistemg su rizikos grupés pacientais; plétoti vieSujy nerdkymo
viety skaiciy.

Kai kurios savivaldybés pazyméjo, kad visuomenés sveikatos stiprinimo priemonés nustatytos
savivaldybiy visuomenés sveikatos biury, savivaldybése vykdanciy visuomenés sveikatos
priezilrg, veiklos planuose. Nustatyti veiklos uZdavinius ir priemones yra savivaldybiy
kompetencija. Visuomenés sveikatos biurai yra vieSgsias paslaugas teikiancios savivaldybiy
biudzetinés jstaigos ir jy veikla turi buti planuojama pagal savivaldybiy nustatytas vykdyti
priemones, todél biury veiklos planai negali pakeisti savivaldybiy sveikatinimo veiklos planavimo
dokumentuy.

Nuo 2014 m. visuomenés sveikatos stiprinimas yra savivaldybiy vykdoma valstybiné visuomenés
sveikatos prieziGros funkcija, kuriai jgyvendinti skiriama dotacija i$ valstybés biudzeto. Siekiant
Sig funkcija sSalyje vykdyti rezultatyviai, gerinti savivaldybiy ir Salies gyventojy sveikata, turéty
bati labiau apibréztai planuojama veikla. Rengiant savivaldybiy strateginius veiklos planus
visuomenés sveikatos priezira galéty tapti strateginio veiklos plano programa, kurioje buty
nustatyti visuomenés sveikatos stiprinimo tikslai, uzdaviniai, konkrecios priemonés, vertinimo
kriterijai, jy reikSmes.

Visuomeneés sveikatos stiprinimo paslaugy poreikis nustatomas
nepagrjstai

Siekiant tinkamai planuoti visuomenés sveikatos stiprinimo veikla, racionaliai paskirstyti isteklius,
turi bati nustatomas / jvertinamas sveikatos stiprinimo paslaugy poreikis. Nustatant naudojami
savivaldybeés visuomenés sveikatos stebésenos *° rezultatai: atsizvelgiama | savivaldybés

26 ) . . o o . . . e T i .
Tikslingai organizuotas ir sistemingai atliekamas visuomenés sveikatos bukles, jg veikianciy visuomenés sveikatos
rizikos veiksniy duomeny rinkimas, kaupimas, apdorojimas, saugojimas, analizé ir vertinimas.
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gyventojy sveikatos rodiklius. Turi bati jvertinama ir atsizvelgiama | veiksnius, darancius jtaka
bendruomenés sveikatai (sveikatos paslaugy prieinamumo skirtumus, elgsena)?’ ir kt.

Dauguma savivaldybiy administracijy (50) pazyméjo, kad nustatomas / jvertinamas visuomenés
sveikatos stiprinimo paslaugy poreikis:

= 28 analizuoja gyventojy sveikatos rodiklius (vykdoma visuomenés sveikatos stebésena);

= 15 vertina gyventojy, organizacijy ir jstaigy sialymus;

= 17 atlieka apklausas gyventojy, dalyvaujanciy visuomenés sveikatos stiprinimo renginiuose.

1.21. Tinkamai nepanaudojami visuomenés sveikatos stebésenos duomenys

Visuomenés sveikatos stebeésena vykdo ir ataskaitas rengia visos savivaldybés®. Visuomenes
sveikatos stebésena vykdoma sveikatos apsaugos ministro nustatyta tvarka®’, ministro patvirtinti
Bendrieji savivaldybiy visuomeneés sveikatos stebésenos nuostatai’, Visuomenés sveikatos
stebesenos rodikliy saradas®. Kaupiami savivaldybés bendruomeneés sveikatos baklés ir jos
kitimo duomenys, vertinami ir analizuojami jy pokyciai; stebimi ir analizuojami aplinkos veiksniai,
socialiniai ir ekonominiai veiksniai darantys jtaka gyventojy sveikatai. Duomenys naudojami
veiklos planavime, valdymo sprendimames jvertinti ir pagrjsti. Rodikliy duomenis renka, vertina ir jy
pokycius analizuoja bei visuomenés sveikatos stebésenos ataskaitos projektg rengia savivaldybés
visuomenes sveikatos biuras.*

Beveik pusé (28) savivaldybiy nurodé, kad, planuodamos sveikatos stiprinimo srities veikla,

panaudoja visuomenés sveikatos stebésenos duomenis. ISanalizave Siy ir dar 7 savivaldybiy

veiklos ataskaitas ir planavimo dokumentus nustatéme, kad né viena stebésenos duomeny

tinkamai nepanaudojo, nes nenustaté sveikatos stiprinimo uzdaviniy ir priemoniy jvardytoms

sveikatos problemoms spresti:

= Savivaldybése didziausias gyventojy sergamumas kaip ir visoje Salyje yra Sirdies kraujagysliy
sistemos ligomis. Taciau savivaldybiy sveikatos programose nejvardytos konkrecios sveikatos
stiprinimo priemonés (sveikatos mokymas, ugdymas ir kt.), padésiancios mazinti sergamuma
minétomis ligomis.

= Visuomeneés sveikatos stebésenos ataskaitose nurodoma, kad, skirtingai nuo Salies rodikliy, 9
savivaldybése didesnis sergamumas kvépavimo sistemos ligomis, 7 — dél traumy ir
nelaimingy atsitikimy. Savivaldybiy sveikatos programose nejvardytos priemonés,
padésiancios sumazinti sergamuma dél minéty priezasciy.

Savivaldybiy visuomenés sveikatos stebésena turi bati vykdoma siekiant gauti iSsamia
informacija apie visuomenés sveikatos bukle ir, remiantis objektyvia informacija, planuoti ir
jgyvendinti bendruomenés sveikatos stiprinimo priemones, taciau savivaldybés stebésenos
duomenimis planuodamos sveikatos stiprinimo veikla naudojasi nepakankamai.

77 Bendrieji savivaldybiy visuomenés sveikatos stebésenos nuostatai, patvirtinti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2003-08-11jsakymu Nr. V-488 (2013-12-19 Nr. V-1203 redakcija).

%8| jietuvos Respublikos visuomenés sveikatos stebésenos (monitoringo) jstatymas, 2002-07-03 Nr. IX-1023 (2013-07-24
Nr. XII-465 redakcija), 7 str.

% Ten pat, 2011-03-24 Nr. XI-1300 redakcija, 10 str.
30 | ietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2003-08-11 jsakymas Nr. V-488.
3 | jetuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004-11-26 jsakymas Nr. V-837.

32 Bendrieji savivaldybiy visuomenés sveikatos stebésenos nuostatai, patvirtinti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2003-08-11 jsakymu Nr. V-488, 8 p. (2013-12-19 Nr. V-1203 redakcija, galiojusi iki 2014-12-31).

LIETUVOS RESPUBLIKOS VALSTYBES KONTROLE 13




VALSTYBINIO AUDITO ATASKAITA _

Pokyciai audito metu

2014 m. pabaigoje ministerija pakeité Bendruosius savivaldybiy visuomenés sveikatos
stebésenos nuostatus® ir savivaldybiy visuomenes sveikatos stebeésenos rodikliy saraéa. Nuo
2015-01-01 visuomenés sveikatos biuras, kasmet rengdamas savivaldybés visuomenés sveikatos
stebésenos ataskaitos projekta, joje turés jvertinti savivaldybiy visuomenés sveikatos stebésenos
rodiklius ir turés iSanalizuoti 3 prioritetines savivaldybés visuomenés sveikatos problemas.
Higienos institutas kas 3 metus turés perziaréti ir pagal poreikj keisti savivaldybiy visuomenés
sveikatos stebésenos rodikliy sarasa.

1.2.2.  Neatliekami gyvensenos tyrimai, gyventojy tikslinés apklausos

Visuomenés sveikatos biurai renka kiekvienos savivaldybés visuomenés sveikatos stebésenos
rodikliy duomenis i$ Higienos instituto, Lietuvos statistikos departamento, Valstybinés ligoniy
kasos, Uzkreciamujy ligy ir AIDS centro, Nejgalumo ir darbingumo nustatymo tarnybos prie
Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos, Vilniaus universiteto Onkologijos instituto, Valstybinio
psichikos sveikatos centro ir kity stebésenai reikalinga informacija disponuojanciy jstaigy. Be Siy
demografiniy, sergamumo, mirtingumo, sveikatos priezidros istekliy, jstaigy veiklos ir kt. rodikliy
nustatyta stebéti visuomenés ,gyvensena” ir jos rodiklius (pavyzdziui, gyventojy, labai gerai
vertinanciy savo sveikata, dalj pagal lytj ir amziy; laisvalaikiu besimankstinanciy asmeny dalj,
kt.>*), kurie nustatomi atliekant jvairius populiacijos tyrimus. Salyje kai kuriuos tyrimus
organizuoja ar vykdo ministerija, Higienos institutas, Sveikatos mokymo ir ligy prevencijos
centras, Lietuvos sveikatos moksly universiteto Sveikatos tyrimy institutas, juose dalyvauja tik
dalis savivaldybiy.

Dauguma savivaldybiy (39) neatliko populiacijos tyrimy (gyvensenos, gyventojy grupiy sveikatos
ar jos skirtumy tyrimy, rizikos vertinimy ir pan.).

Ivairls tyrimai buvo atliekami 21 savivaldybéje. Daugiausiai (17 savivaldybiy) audituojamu
laikotarpiu buvo tiriama vaiky ir jaunimo gyvensena, pavyzdziui, mobiliyjy telefony naudojimosi
paplitimas ir ypatumai, moksleiviy sveikata ir gyvensena, alkoholio, tabako ir kity psichotropiniy
medziagy vartojimo paplitimas. Suaugusiyjy gyvensenos tyrimy atliekama maziau (2 lentelé).

2 lentelé. Salies savivaldybeése atlikti suaugusiyjy gyvensenos tyrimai (2011-2013 m.)

Tyrimas Savivaldybiy skaicius
Suaugusiy Zmoniy mitybos ir fizinio aktyvumo tyrimas 3
Suaugusiy Zmoniy gyvensenos tyrimas 7
Gyventojy sveikatos ziniy ir jprociy tyrimas 1
65 mety amziaus ir vyresniy asmeny sveikatos netolygumy Lietuvoje” 6
tyrimas

Saltinis — Valstybes kontrolé

Kad baty galima duomenis lyginti, vertinti ir véliau naudoti pagrjstai planuojant sveikatos stiprinimo
veikla, tokie patys tyrimai turi bati atliekami ne vienoje savivaldybéje, o regionuose™ ar $alyje.

33 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014-12-19 jsakymas Nr. V-1387.

3% Visuomenés sveikatos stebésenos rodikliy sarasas, patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro
2004-11-26 jsakymu Nr. V-837, 85-104 p.

* Keliose ar keliolikoje savivaldybiy, dviejose ar daugiau apskriciy.
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53 savivaldybés nevykdeé tiksliniy gyventojy apklausy, skirty jvertinti visuomenés sveikatos
stiprinimo paslaugy poreikj. Savivaldybés nurodé, kad, vertinant minéty paslaugy poreikj,
apklausiami sveikatos stiprinimo renginiy dalyviai (pazyméjo 5 savivaldybés) ar masiniy
savivaldybés renginiy dalyviai (12 savivaldybiy). Be to, prasymus ir sidlymus teikia patys
gyventojai, jvairios organizacijos ir institucijos (15 savivaldybiy). Atkreiptinas démesys, kad Siais
atvejais jvertinama tik socialiai aktyviy gyventojy nuomoné, bet nepasiekiamos socialinés rizikos
ir kitos gyventojy grupés, todél paslaugy poreikio negalima vertinti pagrjstai.

Visuomenés sveikatos biury ir savivaldybiy atstovai pokalbiy metu pazyméjo, kad savivaldybés
pacios neatlieka tiksliniy gyventojy grupiy tyrimy, apklausy, nes joms traksta jgudziy, kaip
pasiekti tyrimo reprezentatyvumo, kaip tinkamai surinkti informacija, gautus duomenis analizuoti
ir panaudoti planuojant visuomenés sveikatos stiprinimo veikla. Be to, triksta metodiky,
pritaikyty savivaldybéms (pagal jy kompetencija), jos neturi pakankamai &Sy uzsakyti tyrimus.

Savivaldybiy nuomoné

® Sveikatos apsaugos ministerija, mokslo institucijos galéty pateikti savivaldybéms
unifikuotas, mokslu pagrijstas metodikas, rekomendacijas atliekamiems tyrimams,
klausimynams ir pan.”

= Néra reglamentuoti visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy poreikio vertinimo aspektai.”

Sveikatos stiprinimo paslaugos: gyventojy konsultavimas sveikatos stiprinimo klausimais,
informavimas apie ligas ir jtaka sveikatai darancius veiksnius, mokymas sveikai gyventi. Jos turi
padéti skirtingoms gyventojy grupéms keisti gyvensena, jprocius ir taip gerinti Zzmoniy sveikata.
Taciau neatliekant gyvensenos tyrimy savivaldybése negalima jvertinti kurioms gyventojy
grupéms ir kokiy paslaugy reikia labiausiai.

Auditoriy nuomone, jeigu gyvensenos ir kitus sveikatos tyrimus, atsizvelgus | savivaldybiy
darbuotojy kompetencija ir isteklius, koordinuoty ir (ar) vykdyty viena institucija (jstaiga), baty
uztikrintas reikiamas tyrimy atlikimas ir jy mastas, savivaldybése ir Salyje bty geriau nustatomas
visuomenés sveikatos prieziros ir (ar) sveikatos stiprinimo paslaugy poreikis. Didele dalj
duomeny apie visuomenés sveikatos stebésenos objektus: demografine situacija, socialine
ekonomine bukle, sveikatos bikle, gyvensena, aplinka, sveikatos priezitros isteklius ir jstaigy
veiklg, sveikatos prieziGros iSlaidas ir finansavima i$ institucijy surenka, Valstybiniame
visuomenés sveikatos stebésenos duomeny fonde kaupia ir tvarko viena jstaiga — Higienos
institutas . Jeigu Si jstaiga iS fonde kaupiamy duomeny ataskaitas suformuoty ir teikty
kiekvienai savivaldybei, visuomenés sveikatos stebéseng baty galima vykdyti racionaliau,
visuomenés sveikatos biury iSteklius panaudojant ne kity institucijy kaupiamy duomeny
rinkimui, o jau surinkty duomeny analizei, taip pat veiksniy, daranciy jtaka bendruomenés
sveikatai, tyrimui, vertinimui.

Pokyciai audito metu

Pakeitus Bendruosius savivaldybiy visuomenés sveikatos stebésenos nuostatus®’, nuo 2016 m.
pagal bendra metodika kas 4 metus savivaldybéms nustatyta vykdyti savivaldybés gyventojy
gyvensenos tyrimus, jy rezultatus jtraukti | savivaldybés visuomenés sveikatos stebésenos

36 Valstybinio visuomenés sveikatos stebésenos duomeny fondo nuostatai, patvirtinti Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2008-04-02 jsakymu Nr. V-259.

3 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014-12-19 jsakymas Nr. V-1387.
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ataskaitg ir teikti Higienos institutui. Higienos institutas iki 2015 m. gruodzio 31 d. turi parengti
standartizuotg klausimyng ir apklausy savivaldybése vykdymo metodikg.®

1.3.  Nesudarytos prielaidos tinkamai planuoti paslaugy masta

1.3.1. Laiku neparengta nacionaliné visuomenés sveikatos priezitros strategija

Nacionalinés visuomenés sveikatos priezitros politikos tikslus ir uzdavinius, gyventojy sveikatos
lygio siekiamus rodiklius nustato Seimas ir patvirtina Lietuvos sveikatos programa®. Siai
programai jgyvendinti Sveikatos apsaugos ministerija rengia ir Vyriausybé tvirtina Lietuvos
nacionaline visuomenés sveikatos prieziQros strategija, kurig savivaldybiy institucijoms nustatyta
jgyvendinti per savivaldybiy sveikatos programas® (nuo 2014-10-01 — strateginius plétros ir (ar)
savivaldybés strateginj veiklos plana).**

ki 2014 m. buvo jgyvendinama Lietuvos nacionaliné visuomenés sveikatos priezidros 2006-2013
mety strategija* ir vykdomas 2009-2013 m. strategijos jgyvendinimo priemoniy planas®. Buvo
nustatyti vykdyti uzdaviniai, su kuriais siejasi ir visuomenés sveikatos stiprinimas: jtvirtinti visuomenés
sveikatos svarba valstybés ir savivaldybiy politikoje; gerinti visuomenés sveikatos stebésena ir
informuotuma visuomenés sveikatos klausimais; rapintis vaiky ir jaunimo sveikatos issaugojimu ir
gerinimu. [gyvendinant pirmajj uzdavinj numatyta savivaldybése plétoti visuomenés sveikatos
priezilrg — steigti visuomenés sveikatos biurus. 2011-2014 m. jie jsteigti 5 savivaldybése, 2014 m.
veikla vykdé 38 biurai (2 dalis, 2 pav.). Konkreciy visuomenés sveikatos stiprinimo uzdaviniy ar
priemoniy strategijoje nesuformuluota.

Lietuvos nacionalinés visuomenés sveikatos prieziros 2006-2013 mety strategijos ir jos
priemoniy jgyvendinimo terminas baigési 2013 m. Naujg visuomenés sveikatos priezilros
strategija suplanuota patvirtinti 2015 m., t.y. praéus daugiau nei metams po buvusios
strategijos vykdymo pabaigos. Sveikatos apsaugos ministerija nurodé, kad visuomenés sveikatos
priezilros strategija rengiama véliau, nes 2014 m. buvo patvirtinta Lietuvos sveikatos 2014-
2025 m. programa, kuria vadovaujamasi rengiant strategija.

Neparengus ir nepatvirtinus nacionalinés visuomenés sveikatos prieZidros strategijos laiku,
atitinkama veikla sunkiau planuoti ir savivaldybiy institucijoms. Jei visuomenés sveikatos stiprinimo
priemonés (gyventojy sveikatos mokymo, informacijos apie sveika gyvensena skleidimo, sveikos
gyvensenos formavimo ir kt) nebus vykdomos savivaldybése, nebus galima pasiekti Salies
sveikatinimo veiklos strateginiy tiksly: kad 2025 m. Salies gyventojai baty sveikesni ir gyventy ilgiau,
pageréty jy sveikata ir sumazéty sveikatos netolygumai (Lietuvos sveikatos 2014-2025 mety
programa). Todél, rengiant naujg nacionaline strategija, svarbu iSskirti visuomenés sveikatos
stiprinimg ir detalizuoti uzdavinius ir priemones, jgyvendintinus savivaldybése, rekomenduoti
savivaldybéms jtraukti j strateginius plétros ar savivaldybés strateginj veiklos plana.

38 Bendryjy savivaldybiy visuomenés sveikatos stebésenos nuostaty, patvirtinty sveikatos apsaugos ministro 2003-08-11
jsakymu Nr. V-488 (2014-12-19 Nr. V-1387 redakcija) 8.3 p.

%9 Lietuvos sveikatos 2014-2025 mety programa, patvirtinta Lietuvos Respublikos Seimo 2014-06-26 nutarimu Nr. XII-
964.

0 Lietuvos Respublikos visuomenés sveikatos priezidros jstatymas, 2002-05-16 Nr. IX-886 (2010-04-29 Nr. XI-792
redakcija, galiojusi iki 2014-09-30), 10 str.

! Ten pat, 10 str, 2013-07-02 Nr. XII-464 redakcija, jsigaliojusi nuo 2014-10-01.

2 patvirtinta Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2001-07-27 nutarimu Nr. 941 (2006-06-19 Nr. 600 redakcija).

3 patvirtintas Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2009-02-18 nutarimu Nr. 111.
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1.3.2. Neapibréztas savivaldybiy vykdomas visuomenés sveikatos stiprinimas

Apklausy duomenimis, trys ketvirtadaliai savivaldybiy (46 i$ 60) ir tiek pat visuomenés sveikatos
biury (29 i 38) nurodé, kad visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugos reglamentuotos
neaiskiai: nenustatyti paslaugy teikimo reikalavimai, teiktinas paslaugy mastas ir kita. Tai turi
neigiamos jtakos savivaldybiy vykdomam visuomenés sveikatos stiprinimui.

Pavyzdys

4 rajony savivaldybés vykdomy visuomenés sveikatos priezidros funkcijy jgyvendinimo 2012 ir
2013 mety ataskaitose nurodé iSorinius veiksnius, kurie ataskaitiniais metais turéjo jtakos
savivaldybés vykdytai visuomenés sveikatos priezitros veiklai. Tarp kity veiksniy nurodyta, kad:

" néra teisés akty dél visuomenés sveikatos priezidros paslaugy savivaldybése (paslaugy
nomenklatdros, teikimo aprasymy ir kt.);

® visuomenés sveikatos paslaugy teikéjai negali jdiegti bendry kokybés valdymo sistemy,
lyginti savo veiklas.

Sveikatos apsaugos ministerija 2011 m. parengé Visuomenés sveikatos priezilros paslaugy,
kurios gali bati priskirtos savarankiskai savivaldybés funkcijai, nomenklatdros ir minimaliy
normatyvy projekta™ (pateikta paslaugy nomenklatara pagal grupes, poveikio sritis, funkcijas /
veikla / sritis, tikslines grupes, i$ viso 756 pozicijos). Ministerija informavo, kad, pasikeitus
jstatymy nuostatoms (2012 m., priémus Visuomenés sveikatos prieZiGros jstatymo 6 straipsnio
pakeitimus, kurie jsigaliojo nuo 2014-01-01), savivaldybés vykdoma visuomenés sveikatos
priezilrg suskirscius j valstybines ir savarankiskasias funkcijas®, minétos priezitros paslaugy
nomenklattra pagal pateikta projekta nebuvo patvirtinta.

Nesant nustatytos paslaugy nomenklatdros ar kitokio paslaugy turinio, veiklos sri¢iy, paslaugy
teikimo reglamentavimo, apibréziancio savivaldybiy veiklos mastg, néra atitinkamo mato,
palyginamumo kriterijaus, leidziancio savivaldybéms numatyti, kokia veikla vykdytina. Tai viena
priezasCiy, kodél savivaldybéms sunku nustatyti visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy
poreikj (kiek ir kokiy reikia), tinkamai jas planuoti, be to, negalima paslaugy teikimo ir
visuomenés sveikatos stiprinimo pagrjstai vertinti Salies mastu.

ISanalizave ministerijos vykdyty projekty ataskaitas ir skelbiama informacija, PSO ir Europos
komisijos dokumentus (1 priedas), pateikiame pavyzdj, kaip sveikatos stiprinimo paslaugos
galéty bati suskirstytos.

Visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugos

Visuomenés sveikatos stiprinimo (paslaugy) rasys pagal Visuomenés sveikatos priezilros
jstatyme nurodyta apibrézima galéty bati: 1) sveikatos mokymas, 2) informacijos apie sveika
gyvenseng skleidimas, 3) sveikos gyvensenos propaganda, formavimas ir 4) nuo elgsenos
priklausomy visuomenés sveikatos rizikos veiksniy mazinimas.

Paslaugy teikimo badus galima baty suskirstyti detalizavus paslaugy rasis. PavyzdZiui, sveikatos
mokymo budai gali bati: konsultacija, individualus uzsiémimas, paskaita. Informacijos apie sveika
gyvenseng skleidimo buadai gali bati: paskaita, konsultacija, straipsnis (spaudos leidinyje,
interneto tinklalapyje), TV ar radijo laida, informacinis pranesimas ir kt. Be to, paslaugy teikimo
bldus galima buty suskirstyti pagal asmeny kreipimasi: rekomendavus ar siuntus gydytojui,

a“ Parengtas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijai 2007-2013 m. jgyvendinant ES struktariniy fondy
léSomis i$ dalies finansuojama projekta ,Visuomenés sveikatos priezilros vieSyjy paslaugy sistemos tobulinimas
savivaldybése” (NR. VP1-4.3-VRM-02-V-01-002).

* Lietuvos Respublikos visuomenés sveikatos priezilros jstatymo 6 straipsnio pakeitimo jstatymas, 2012-12-20 Nr. XI-132, 1 str.
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socialiniam darbuotojui ar asmenims kreipusis individualiai, kreipusis organizacijai ir kt.

Paslaugy teikimo formas galima baty suskirstyti j: aktyvias ir pasyvias (pagal veiksmus ar
santykius tarp paslaugos teikéjy ir gavéjy, pvz.: aktyvi paslaugos teikimo forma — konsultacija,
pokalbis, konkursas; pasyvi — informacija spaudoje, lankstinukai, paskaita); vienkartinj paslaugos
suteikima ir testines paslaugas (paslaugy kompleksa); pagal paslaugos gavéjy skaiciy (pvz.
paslaugos teikima tikslinéms grupéms, gyventojams individualiai, masinius renginius ir kt.).

Ministerija ir jos jstaigos*® rengia ir interneto svetainése skelbia jvairiy temy metodinius leidinius,
rekomendacijas, informacine medziaga, kuri skirta suteikti sveikatos priezilros specialistams
teoriniy Ziniy, padéti sveikatos mokyma ir ugdyma vykdyti praktinéje veikloje, organizuoti
jvairius sveikatos stiprinimo renginius, akcijas ir kt.*’. Taciau metodiniai leidiniai neapibrezia
savivaldybiy vykdomos visuomenés sveikatos stiprinimo veiklos sri¢iy, masto, ir kt.

Ivertine apklausy rezultatus ir pabendrave su biury ir savivaldybiy darbuotojais nustatéme, kad ir
savivaldybeés, ir visuomenés sveikatos biurai visuomenés sveikatos stiprinimg ne visada atskiria
nuo kity paslaugy (vykdomy funkcijy): visuomenés sveikatos priezidros savivaldybés teritorijoje
esanciose ikimokyklinio ugdymo, bendrojo ugdymo mokyklose ir ugdomy mokiniy bei vaiky
sveikatos saugos ir stiprinimo, savivaldybés visuomenés sveikatos stebésenos, tiksliniy
savivaldybiy sveikatos programy jgyvendinimo, asmens sveikatos priezitros paslaugy.

Pavyzdys

Savivaldybés, biurai, kaip visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugas, nurodé:

" savivaldybés visuomenés sveikatos stebéseng;

" pagal kompetencija uzkreciamuyjy ligy profilaktika savivaldybéje (rengiant ir jgyvendinant
savivaldybiy tikslines uzkrec¢iamuyjy ligy profilaktikos ir kontrolés programas48);

® visuomenés sveikatos programy savivaldybéje jgyvendinima (pvz., danty protezavimo);

® létiniy neinfekciniy ligy prevenciniy priemoniy programas (Sirdies kraujagysliy, prieSinés
liaukos, storosios zZarnos vézio, patikros dél kraties vézio ir gimdos kaklelio piktybiniy
naviky), vykdomas asmens sveikatos prieziGros jstaigy ir apmokamas i$ Privalomojo

sveikatos draudimo fondo biudzeto lésy;

" bendradarbiavima su socialiniais partneriais.

Siekiant teikti kokybiskas paslaugas, skirtingoms savivaldybéms sveikatos stiprinimo veikla planuoti,
vykdyti ir vertinti pagal tuos pacius kriterijus, koordinuoti savivaldybiy veiklg siekiant bendry
nacionaliniy gyventojy sveikatos tiksly, efektyviai naudoti skiriamus isteklius, ministerija turéty aiskiau
reglamentuoti visuomenés sveikatos stiprinimo vykdymg savivaldybése, apibréziant veiklos sritis,
masta, paslaugy turinj, parengti ir patvirtinti paslaugy teikimo aprasus ar kt.

Pokyciai audito metu

Siekdamas, kad savivaldybése baty teikiama daugiau mokslo jrodymais grjsty sveikatos stiprinimo
paslaugy ir geréty jy kokybé, Sveikatos mokymo ir ligy prevencijos centras parengé ir 2014 m. isleido
Visuomenés sveikatos stiprinimo vadova savivaldybéms. Jame supazindinama su visuomenés
sveikatos stiprinimo samprata, teikiamos praktinés rekomendacijos, kaip stiprinti gyventojy sveikata

 Sveikatos mokymo ir ligy prevencijos centras, Uzkreciamuyjy ligy ir AIDS centras, Higienos institutas, Valstybinis
psichikos sveikatos centras ir kt.

4 Prieiga per interneta http://www.sam.It/go.php/lit/Metodine-medziaga-visuomenes-sveikatos-biurams.

8 | ietuvos Respublikos Zzmoniy uzkreciamuyjy ligy profilaktikos ir kontrolés jstatymas, 1996-09-25 Nr. I-1553, 2 str. 11 d.,
22 str. 2 d. (2010-04-20 Nr. XI-768 redakcija).
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savivaldybés teritorijoje ir kt. Auditoriy vertinimu, vadovas yra bendresnio pobudzio, aprasomasis,
mokomasis leidinys, todél negali atstoti visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy aprasy, kuriais
turéty vadovautis savivaldybés ir biurai planuodami sveikatos stiprinimo veikla ir paslaugy masta.

Nuo 2015-01-01 jsigaliojo Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupés asmeny sveikatos stiprinimo
tvarkos apradas®®, kurio tikslas: integruojant pirminés asmens sveikatos prieziaros jstaigy ir
savivaldybiy visuomenés sveikatos biury vykdoma sveikatinimo veiklg, efektyviau stiprinti rizikos
grupés asmeny sveikata. Aprasa galima laikyti pirmuoju pavyzdziu, nes jame jvardytos teiktinos
paslaugos, nustatyti reikalavimai teikiantiems paslaugas specialistams, nustatyti vertinti rodikliai.
Kity ligy rizikos grupés asmenims sveikatos stiprinimo tvarky aprasy néra.

Nevertinamas visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy mastas ir
poveikis

Siekiant visuomenés sveikatos stiprinima vykdyti efektyviau, turéty bati teikiamos tokio masto
paslaugos (pagal jy rasis, teikimo budus, formas), kurios daryty didesnj poveikj gyventojy ar jy
grupiy elgsenai. Paslaugy mastas ir rezultatai turéty bati jvertinami planuojant tolimesne veikla.

= Savivaldybés nurodé, kad sveikatos stiprinimo paslaugy masta nustato atsizvelgdamos |
ministerijos skiriamus asignavimus (valstybés tiksline dotacija visuomenés sveikatos
prieziaros veiklai). Todél savivaldybiy visuomenés sveikatos biurai sveikatos stiprinimo
paslaugas 2012 ir 2013 m. vykdé pagal Sveikatinimo veiklos sutarciy su ministerija prieduose
numatytg veikla ir jos vertinimo kriterijus. Si veikla nebuvo detalizuota pagal rasis, paslaugy
teikimo budus, formas (iSskyrus praktinius mokymus nésciosioms, busimiesiems téveliams).
Pavyzdys
Visuomeneés sveikatos stiprinimas savivaldybés bendruomenéje 2013 m.:
® Sveikatingumo mety jgyvendinimo priemonés (konkursas, renginiai, projektai);

® Renginiai tikslinéms datoms paminéti (Tarptautiné diena be automobilio, Pasauliné Sirdies
diena, Pasauliné psichikos sveikatos diena, Europos sveikos mitybos diena ir kt.);

" Informacijos sklaida sveikos gyvensenos ir ligy prevencijos temomis (sveika mityba, fizinis
aktyvumas, asmens higiena, suzalojimy prevencija ir kt.);

® Fizinio aktyvumo skatinimas (mankstos, Siaurietisko éjimo pratybos);

® Praktiniai mokymai nésciosioms, bsimiesiems téveliams.

Savivaldybiy visuomenés sveikatos biurai, teikdami sveikatos stiprinimo paslaugas, statistinius
duomenis apie sveikatos ugdymo ir mokymo renginius kasmet kaupé ir teiké: Sveikatos
apsaugos ministerijai — savivaldybés vykdytos visuomenés sveikatos priezitros veiklos ataskaitas
(sveikatinimo veiklos sutarties 6 priedas); Sveikatos mokymo ir ligy prevencijos centrui —
sveikatos ugdymo ir mokymo ataskaitas.®

Pagal Sveikatos ugdymo ir mokymo renginiy ataskaitos forma kaupiami duomenys néra

informatyvas ir pakankami vertinti visuomenés sveikatos stiprinimo masta:

= Ataskaitose nenumatyta Zyméti kiek ir kokiy sveikatos ugdymo ir mokymo renginiy pagal jy
rasis, bada, formas suteikta vienoms ar kitoms gyventojy grupéms (suaugusiems asmenims,

*9 patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014-09-22 jsakymu Nr. V-979.

*0 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005-02-11 jsakymas Nr. V-111 ,Del Sveikatos ugdymo ir mokymo
statistinés ataskaitos formos ir jos pildymo taisykliy patvirtinimo” (2011-07-07 Nr. V-670 redakcija).
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vaikams, ar kitoms tikslinéms grupémes). Pavyzdziui, nezymima kokiam skaiciui vaiky ir kokiam
suaugusiyjy ar rizikos grupiy asmeny skaiciui skaitytos paskaitos sveikos mitybos ir nutukimo
prevencijos klausimais, lytiskumo ugdymo, AIDS ir lIytiskai plintanciy ligy prevencijos
klausimais; kiek asmeny tik informuota ir kt.

= Ataskaitose zymimas asmeny tikslinése grupése skaicius, taciau jis susietas tik su renginiy
temomis: sveikos mitybos, fizinio aktyvumo, aplinkos sveikatos, rakymo, alkoholio ir
narkotiky vartojimo prevencijos ir kt. Todél nevertinama, pavyzdziui, kiek ir kokiy grupiy
asmeny dalyvavo diskusijose rakymo prevencijos klausimais, kiek buvo informuota per
straipsnius, atmintines ir kt.

= Nustatyty tiksliniy grupiy (ikimokyklinio, mokyklinio amziaus ir rizikos grupiy vaikai,
vyresniojo amziaus zmonés (nuo 60 m.), kaimo gyventojai, pedagogai, socialiniai darbuotojai,
valstybés ir savivaldybiy jstaigy darbuotojai, nevyriausybiniy organizacijy nariai, pacientai,
kity profesiniy ir socialiniy grupiy atstovai) nepakanka tinkamai jvertinti visuomenés
sveikatos stiprinima.

Ataskaitose neatskirti visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy savivaldybése ir vaiky sveikatos
prieziuros savivaldybiy ugdymo jstaigose duomenys, todél atskirai nevertinamas nei vienos, nei
kitos veiklos mastas: paslaugy rasys, kiekis, paslaugy gavéjy skaicius ir kt. Be to, sveikatos
stiprinimo negalima atskirti nuo kity visuomenés sveikatos priezidros funkcijy, vykdomy
jgyvendinant tikslines savivaldybiy sveikatos programas (pavyzdziui, uzkreCiamyjy ligy
profilaktikos). Todél nei savivaldybés, nei ministerija negali pagrjstai visuomenés sveikatos
stiprinimo paslaugy masto jvertinti ir analizuoti.

23 savivaldybés nurodé, kad triksta sveikos gyvensenos mokymuy, psichikos sveikatos stiprinimo,
socialiniy jgudziy mokymy socialinés rizikos grupés asmenims. Auditoriy vertinimu, tam jtakos turi
ne tik nepakankamas visuomenés sveikatos stiprinimo reglamentavimas, bet ir ne visiSkai tinkamas
planavimas savivaldybése. Kai kurios jy pazyméjo, kad néra nustatyto (aiskaus) visuomenés sveikatos
stiprinimo  priemoniy masto, minimalaus paslaugy saraso savivaldybéms vykdant valstybines
visuomenés sveikatos priezitros funkcijas.

Siekiant pagrjstai vertinti visuomenés sveikatos stiprinimo veikla, batina ne tik reglamentuoti
sveikatos stiprinimo paslaugas (nustatyt jy sarasa, aprasus, patikslinti atskaity formas ir kt.), bet ir
nustatyti teikting masta. Tai sudaryty prielaidas savivaldybése efektyviau jgyvendinti visuomenés
sveikatos stiprinima: pagrjstai jvertinus suteiktas paslaugas, tolesne veiklg tinkamai planuoti ir
vykdyti, racionaliai paskirstyti ir panaudoti iSteklius.

= 18 savivaldybiy nevertino teikiamy visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy (veiklos).
Dauguma savivaldybiy (42) visuomenés sveikatos stiprinimg vertino tik pagal kiekybinius
kriterijus: pagal visuomenés sveikatos biury veiklos ataskaitas vertino statistinius duomenis
(suteikty paslaugy ir paslaugas gavusiy asmeny skaiciy pagal Sveikatos ugdymo ir mokymo
ataskaity duomenis). Nebuvo analizuojama, kaip ir ar teikiamos sveikatos stiprinimo
paslaugos (renginiai ir priemonés, informacijos sklaida) keicia gyventojy elgsena, kokius
rezultatus duoda gyventojy sveikatai, t. y. netaikomi kokybiniai paslaugy vertinimo kriterijai.
Paslaugy vertinimas apsiriboja visuomenés sveikatos stiprinimo renginiy dalyviy apklausa
apie renginiy organizavima.

Salies mastu analizuojami Sveikatos ugdymo ir mokymo renginiy ataskaity duomenys pagal
kiekybinius kriterijus: Sveikatos mokymo ir ligy prevencijos centras rengia savivaldybiy pateikty
metiniy ataskaity duomeny apzvalga. ISvadose nurodomas renginiy ir dalyviy skaicius, renginiy
ir leidiniy pasiskirstymas pagal temas, palyginamos renginiy apimtys savivaldybése.
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Pavyzdys

Savivaldybiy sveikatos ugdymo ir mokymo renginiy 2013 mety ataskaity duomeny apzvalgos

isvados:

1. Savivaldybiy pateikty ataskaity duomenimis, 2013 m. sveikatos ugdymo ir mokymo renginiy
buvo organizuota beveik 4 kartus daugiau nei 2012 m. (2013 m. — 652,5 renginiai 10 tdkst.
gyventojy, 2012 m. - 171,6 renginiai 10 000 gyventojy).

2. Sprendziant i$ ataskaity, savivaldybés atsiliepé j Seimo ir Vyriausybés sitlyma sveikatingumo
metais ,vykdyti veiksmus, skirtus skatinti Zzmones gyventi sveikai, stiprinti ir saugoti sveikata";
daugiausia renginiy buvo skirta stiprinti sveikatg ir skatinti sveikg gyvenseng (63 proc.).

3. Desimtimis karty skiriasi savivaldybiy ataskaitose pateikiamos sveikatos ugdymo ir mokymo
apimtys (pvz, Vilniaus r. savivaldybé 2013 m. organizavo 57,4 renginius 1 000 gyventojy,
Vilniaus miesto — 3,4 renginius 1 000 gyventojuy).

Atlikes apzvalga Sveikatos mokymo ir ligy prevencijos centras pateiké sidlymus:

1. Pasirinktinai patikrinti savivaldybiy ataskaitose pateikty duomeny patikimuma, issiaiskinti didelio
skirtumo priezastis (Sveikatos apsaugos ministerijai ar jos jgaliotai tai atlikti jstaigai).

2. Atsisakyti sveikatinimo veiklos sutartyse reikalavimo, kad savivaldybiy administracijos teikty
sveikatos ugdymo ir mokymo ataskaitas, nes jas pateikia kiekvienos savivaldybés visuomenés
sveikatos biuras. Taip baty iSvengta ataskaity dubliavimo.

Siekiant visuomenés sveikatos stiprinima planuoti efektyviau ir vykdyti veiksmingiau, batina
tinkamai vertinti ir analizuoti veiklg ar paslaugas tiek savivaldybése, tiek Salyje. Todél reikéty
numatyti Sios srities stebésena: nustatyti vertinimo kiekybinius ir kokybinius rodiklius. Sveikatos
apsaugos ministerija, koordinuojanti ir kontroliuojanti visuomenés sveikatos priezilros jstaigy
veikla, turéty uztikrinti tinkama visuomenés sveikatos stiprinimo stebésena.

Pokyciai audito metu

Lietuvos Respublikos Vyriausybé pakeité Savivaldybés vykdomy visuomenés sveikatos priezitros
funkcijy jgyvendinimo ataskaitos teikimo tvarka® ir nustaté, kad ataskaitoje Sveikatos apsaugos
ministerijai pateikiama informacija apie valstybiniy (valstybés perduoty savivaldybéms)
visuomenés sveikatos prieziaros funkcijy (visuomenés sveikatos priezilros savivaldybés
teritorijoje esanciose ikimokyklinio ugdymo, bendrojo ugdymo mokyklose ir profesinio mokymo
jstaigose ugdomy mokiniy pagal ikimokyklinio, prieSmokyklinio, pradinio, pagrindinio ir
vidurinio ugdymo programas, visuomenés sveikatos stiprinimo, visuomenés sveikatos
stebésenos) savivaldybéje vykdyma. Taip pat Vyriausybé nustaté, kad ataskaitos forma tvirtina
sveikatos apsaugos ministras. Vyriausybé pasitlé savivaldybéms kasmet paskelbti ataskaitas
savivaldybiy interneto svetainéje, o Sveikatos apsaugos ministerijai pavedé kasmet suvestine
ataskaitg paskelbti ministerijos interneto svetainéje.

*! Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2015-02-18 nutarimas Nr. 176.
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AR VISUOMENES SVEIKATOS STIPRINIMO PRIEMONES
SAVIVALDYBESE VYKDOMOS EFEKTYVIAI?

Siekiant gerinti visuomenés sveikatos prieziiros paslaugy prieinamuma Salyje, efektyviau vykdyti
visuomeneés sveikatos stiprinimo priemones, savivaldybése sukurtas visuomenés sveikatos biury
tinklas.

2014 m. du trecdaliai savivaldybiy buvo jsteigusios biurus, Salyje veiké 38 biurai (i jy 5 jsteigti 2014
m.). Pagal savivaldybiy bendradarbiavimo sutartis biuras turi teise teikti paslaugas ir kity
savivaldybiy gyventojams®’. 22 savivaldybes, kuriose biury nebuvo, buvo sudariusios sutartis su
tomis savivaldybémis, kuriose veiké biurai. Paslaugas ne vien savo savivaldybés gyventojams teiké 17
biury. Pavyzdziui, Marijampolés savivaldybés visuomenés sveikatos biuras teiké paslaugas Kalvarijos
ir Kazly Rados savivaldybéms, Vilniaus miesto — Vilniaus ir Sal¢ininky rajony savivaldybéms (2 pav.).
Taip organizuojant veiklag uztikrinama, kad visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugos buty
teikiamos visose savivaldybése.

2 pav. Savivaldybiy visuomenés sveikatos biurai ir jy veiklos zonos (2014 m.)
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Saltinis — Valstybes kontrolé

Svarbu, kad visuomenés sveikatos stiprinimas bty vykdomas kryptingai, prieinamas toms

gyventojy grupems, kurioms jo labiausiai reikia. Audito metu laikéme, kad paslaugos

savivaldybése teikiamos efektyviai, kai:

= apie savivaldybéje teikiamas paslaugas gyventojai tinkamai informuojami (dauguma zino
apie teikiamas sveikatos stiprinimo paslaugas, informacija pasiekia dauguma gyventojy);

52 Lietuvos Respublikos visuomenés sveikatos priezitros jstatymas, 2002-05-16 Nr. IX-886, 6 str. 2d.
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= paslaugos teikiamos gyventojams (gyventojy grupéms) pasiekiamoje vietoje, priimtinu laiku;
® paslaugos teikiamos ne tik bendrai gyventojams / bendruomenéms, bet ir gyventojy
tikslinéms ar rizikos grupéms.

Trys ketvirtadaliai visuomenés sveikatos biury neskelbia iSsamios
informacijos apie sveikatos stiprinimo paslaugas

Gyventojy galimybe pasinaudoti visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugomis didina tinkamas
ju informavimas. Gyventojai turéty gauti ne epizodine informacija apie organizuojamus
sveikatinimo renginius, o turéty bati nuolat informuojami, kad tokios paslaugos yra teikiamos,
kad jos nemokamos, kokio pobidzio, kur teikiamos ir kt. Be to, informacija apie savivaldybés
visuomenés sveikatos biuro ar kito paslaugas teikiancio biuro veikla turi bati lengvai randama,
matoma, suprantama jvairioms gyventojy grupéms.

Audito metu atlikta gyventojy apklausa parodé, kad beveik pusé respondenty (43 proc.) nezino
apie teikiamas visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugas (2 priedas). 2010 m. Sveikatos
mokymy ir ligy prevencijos centras tyré 10 savivaldybiy gyventojy informuotuma: 69 proc. jy
nezinojo apie biurus ir jy teikiamas paslaugas®.

Nustatéme, kad informacija apie biuro veiklg ir teikiamas paslaugas dazniausiai skelbiama biury
interneto svetainése ir biuro patalpose (3 pav.).

3 pav. Visuomeneés sveikatos stiprinimo paslaugy vieSinimas savivaldybése (paminéjimo daznis, proc.)
Biuro interneto svetainéje 92
Biuro patalpose 82

Savivaldybés interneto svetainéje 76

Senidnijose / bendruomeniy
patalpose

Asmens sveikatos priezitros
jstaigose

Savivaldybés patalpose 47
Vietinéje spaudoje 24
Saltinis — Valstybes kontrole

Biure ir internete skelbiama informacija maziau prieinama gyventojams, nezinantiems apie biurus,
neturintiems galimybiy naudotis internetu ar tikslingai neieSkantiems tokios informacijos.

Trys ketvirtadaliai visuomenés sveikatos biury interneto svetainése neskelbia informacijos apie
visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy teikima.

Audito metu rinkome duomenis, kokig gyventojams aktualig informacijg biurai skelbia interneto
svetainése (3 lentelé).

>3 Tyrimas ,Savivaldybiy visuomenés sveikatos biury pazangos vertinimo (bendrojo vertinimo) modelio (BVM)
parengimo ir diegimo paslaugos 10 savivaldybiy”. Sveikatos mokymy ir ligy prevencijos centras, 2013 m.
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3 lentelé. Duomenys apie visuomenés sveikatos biury interneto svetainése skelbiama informacija*

. . Skelbianciy biury Neskelbianciy biury
Informacijos turintys Ly Ly
skaicius skaicius
Informacija apie teikiamas visuomenés sveikatos 8 2%
stiprinimo paslaugas
Veiklos planai 17 17
Veiklos ataskaitos 12 22

* informacija rinkta 2014 m. rugpjucio—spalio mén., rastos 34 biury interneto svetainés.

Saltinis — Valstybés kontrole

Tik keli biurai skelbia informacija apie renginius, pavyzdziui, kada ir kur vyks Siaurietisko &jimo
renginiai, mankstos.

[Ssamesne informacija apie visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugas interneto svetainése
skelbia Kauno miesto, Klaipédos, Mazeikiy rajony savivaldybiy visuomenés sveikatos biurai.

Informuojant gyventojus apie visuomenés sveikatos stiprinima, nepakankamai bendradarbiaujama
su savivaldybiy asmens sveikatos prieziGros jstaigomis.

Tik pusé visuomenés sveikatos biury pazymeéjo, kad informacija apie veikla gyventojams skelbia
ir asmens sveikatos priezitros jstaigose. Savivaldybiy pirminés asmens sveikatos priezitros
centrai, Seimos gydytojy kabinetai — tai jstaigos, kuriose lankosi nemazai savivaldybiy gyventojy,
ypac pagyvenusiy, vaikus auginancios Seimos, darbingo amziaus gyventojai lankosi profilaktikos
tikslais. Svarbu ne tik vaizdiné informacija (skelbimas apie biura) ar patalpy suteikimas biuro
renginiams. Itin svarbus Seimos ar kito gydancio gydytojo, bendrosios praktikos slaugytojo
paraginimas, pasidlymas pasinaudoti visuomenés sveikatos specialisty konsultacijomis. Tokia
praktika taiko, pavyzdZiui, Kazly Rados, Panevézio ir Pasvalio rajony asmens sveikatos priezitros
jstaigos ir visuomenés sveikatos biurai.

Atkreiptinas démesys, kad informacija apie visuomenés sveikatos biury teikiamas sveikatos
stiprinimo paslaugas galéty bati skelbiama ir teritorinése ligoniy kasose bei jy interneto
svetainése. Visi biurai bendradarbiauja su teritorinémis ligoniy kasomis: renka visuomeneés
sveikatos stebésenai bating informacija (pavyzdziui, prevenciniy programy vykdymo duomenis),
taciau tik Siauliy teritorinés ligoniy kasos interneto svetaingje yra Siauliy ir Teliy apskrityse
veikianciy biury internetiniy svetainiy adresy nuorodos.

Siekiant, kad informacija apie visuomenés sveikatos biury veikla pasiekty kuo daugiau
gyventojy, batina ja skleisti ne tik savivaldybés ar biuro interneto svetainéje ar patalpoje, bet
daug placiau, bendradarbiaujant su asmens sveikatos prieziiros jstaigomis, ligoniy kasomis,
kitomis savivaldybiy ir Salies institucijomis, jstaigomis, organizacijomis. Be to, labai svarbu
gyventojus ne bendrai informuoti apie visuomenés sveikatos biurg, bet tiksliai paZyméti
teikiamas visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugas, mokyti sveikos gyvensenos.

Visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy teikimo vieta gyventojus
tenkina, taciau trecdalio gyventojy netenkina paslaugy teikimo laikas

Siekiant, kad gyventojai turéty daugiau galimybiy pasinaudoti visuomenés sveikatos stiprinimo
paslaugomis, svarbu paslaugas teikti gyventojams (gyventojy grupéms) patogioje, pasiekiamoje
vietoje, priimtinu laiku.
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Trys ketvirtadaliai respondenty nurodeé, kad jiems tinkama visuomenés sveikatos stiprinimo
paslaugy teikimo vieta (pusé jy pazyméjo, kad paslaugy teikimo vieta tinkama, o ketvirtadalis,
kad tinkama i$ dalies).

Visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugos dazniausiai teikiamos bendruomenése (bendruomeniy
patalpose), senilnijose, savivaldybiy patalpose, gydymo jstaigy, visuomenés sveikatos biury
patalpose (visuomenés sveikatos biury, savivaldybiy apklausos duomenys, 4 pav.).

4 pav. Visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy teikimo vieta savivaldybése (paminéjimo daznis, proc.)

Bendruomeneés 97

Biuro patalpos 95

Gydymo jstaigy
patalpos

Savivaldybés patalpos 66

Saltinis — Valstybés kontrolé

Paslaugos taip pat teikiamos kultiros centruose, bibliotekose, ugdymo jstaigose, stadionuose,
parkuose, socialiniy paslaugy centruose.

Beveik visi visuomenés sveikatos biurai (95 proc.) nurodé, kad, nustatant visuomenés sveikatos
stiprinimo paslaugy teikimo laika, atsizvelgiama j savivaldybés gyventojy poreikius. Atkreiptinas
démesys, kad biurai apklausia sveikatos stiprinimo renginiy dalyvius, todél nustatant paslaugy
teikimo laika neatsizvelgiama j poreikius kity gyventojuy, nedalyvavusiy renginiuose.

Visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy teikimo laiku néra patenkinti trecdalis gyventojy,
dalyvavusiy audito metu atliktoje apklausoje.

Paslaugas biuro patalpose ne darbo valandomis teikia kiek daugiau nei trecdalis (37 proc.)
visuomenés sveikatos biury. Ketvirtadalis (25 proc.) paslaugas teikia ir nedarbo dienomis. Nustatéme,
kad nedarbo dienomis organizuojami renginiai vieSosiose erdvése (per Sventes ar bendruomenés
susibdrimus). Paskaitos ir diskusijos vykdomos, konsultuojama darbo valandomis, todél dirbantys
asmenys tikslinémis priemonémis (konsultacijomis, mokymais) pasinaudoti gali ribotai.

Pavyzdys

Miesto visuomenés sveikatos biuras organizuoja mankstas besilaukianéioms moterims, taciau
jos vyksta tik biuro patalpose ir darbo valandomis. Tokios paslaugos maziau prieinamos
dirbancioms moterims ar gyvenancioms atokiau nuo biuro.

Auditoriy nuomone, didesnis visuomenés ir asmens sveikatos priezilros jstaigy
bendradarbiavimas, sudarytos galimybés visuomenés sveikatos stiprinimo specialistams
paslaugas pagal kompetencija teikti ir asmens sveikatos prieziGros jstaigose jy darbo
valandomis, gerinty paslaugy prieinamuma gyventojams laiko ir vietos poziGriu.
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Visuomeneés sveikatos stiprinimo paslaugy nepakankamai teikiama
tikslinéems gyventojy grupéms

Siekiant efektyvesnio visuomenés sveikatos stiprinimo, paslaugas reikéty teikti tiems
gyventojams ar jy grupéms, kam paslaugos labiausiai reikalingos.

80 proc. asmeny, gaunanciy visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugas, yra vaikai ikimokyklinio
ugdymo jstaigose ir mokyklose (5 pav.). Tai didZiausia ir pagrindiné tiksliné grupé Salyje.

5 pav. Visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy gavéjy (renginiy dalyviy) skaicius savivaldybése
2012 ir 2013 m.

oz —

210 takst. 1 273 takst.

-

313 takst. 1 306 tukst.

W Vaikai Suaugusieji
Saltinis — Valstybés kontrolé

Atkreiptinas démesys, kad savivaldybés teritorijoje esanciose ikimokyklinio ugdymo, bendrojo
ugdymo mokyklose ir profesinio mokymo jstaigose ugdomy mokiniy visuomenés sveikatos
priezitra (ir jy sveikatos stiprinimas), yra viena i$ savivaldybiy vykdomy valstybiniy visuomenés
sveikatos priezidros funkcijy®, kuri organizuojama ir finansuojama atskirai nuo savivaldybés
teritorijoje vykdomo visuomenés sveikatos stiprinimo, todél turi bati vertinama atskirai.

Visuomeneés sveikatos paslaugy (renginiy) nepakankamai teikiama kitoms tikslinéms gyventojy
grupéms (ypac rizikos) ar asmenims.

Salyje vyrauja ir didéja sergamumas kraujotakos (3irdies ir kraujagysliy) sistemos ligomis. Visuomenés
sveikatos biurai organizuoja Siy ligy prevencijos renginius. Ivardytos rizikos grupés susirgti Sirdies ir
kraujagysliy ligomis yra 40-55 m. amziaus vyrai ir 50-65 m. amziaus moterys™. Tikétina, kad
renginiuose dalyvauty $iy amziaus grupiy asmenys*®, taciau 2013 m. dauguma asmeny, dalyvavusiy
sveikatos ugdymo ir mokymo renginiuose kraujotakos sistemos ligy tema, buvo vaikai (6 pav.).

>* Lietuvos Respublikos vietos savivaldos jstatymas, 1994-07-07 Nr. I-533 (2012-21-20 Nr. XII-129 redakcija) 7 str. 35 p.,
Sveikatos prieziiros mokyklose tvarkos aprasas, patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro ir Lietuvos
Respublikos Svietimo ir mokslo ministro 2005-12-30 jsakymu Nr. V-1035/ISAK-2680, Valstybinéms (valstybés
perduotoms savivaldybéms) visuomenés sveikatos priezitros funkcijoms vykdyti reikalingy lésy apskaiciavimo metodika,
patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2013-10-11 jsakymu Nr. V-932.

> Asmeny, priskirtiny Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemoniy finansavimo
programa, patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005-11-25 jsakymu Nr. V-913, 9 p.

%6 Sveikatos ugdymo ir mokymo ataskaitos Nr. 41-1-sveikata 2 lenteléje nustatytos asmeny tikslinés grupés:
ikimokyklinio amziaus vaikai, mokyklinio amziaus vaikai, vyresniojo amziaus zmonés (nuo 60 m.), kaimo gyventojai,
pedagogai, socialiniai darbuotojai, valstybés ir savivaldybiy jstaigy darbuotojai, nevyriausybiniy organizacijy nariai,
pacientai, kity profesiniy ir socialiniy grupiy atstovai. Kadangi statistinéje apskaitoje néra rizikos sirgti Sirdies kraujagysliy
ligomis asmeny tikslinés grupés, analizuodami duomenis vertinome dvi grupes: vaikus ir suaugusiuosius.
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6 pav. Sveikatos ugdymo ir mokymo renginiuose kraujotakos sistemos ligy tema 2012 ir 2013 m.
dalyvavusiy asmeny skaicius

— 17 tokst
2012 m.

12 takst.

I 2 okt
2013 m.

30 takst.

M Kitos grupés (suaugusieji) Vaikai
Saltinis — Valstybes kontrole

Audito metu surinkti duomenys parodé, kad néra susiformavusios savivaldybiy asmens sveikatos
prieziiros jstaigy ir visuomenés sveikatos biury bendradarbiavimo praktikos ir atvejy, kai
pacientai (tikslinés ar rizikos grupés, iSskyrus néscigsias) nukreipiami sveikatos stiprinimo
paslaugy j biurus. Tik nuo 2015 m. jsigaliojo Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupés asmeny
sveikatos stiprinimo tvarka, pagal kurig bus integruojama pirminés asmens sveikatos priezitros
jstaigy ir savivaldybiy visuomenés sveikatos biury veikla®’ ir $iy ligy rizikos grupés asmenys bus
nukreipiami nustatyty paslaugy j biurus. Auditoriy nuomone, jeigu tikslinés paslaugos biuruose
bty teikiamos jaunesniems gyventojams, nei numatyta sveikatos apsaugos ministro patvirtintose
tvarkose™, sveikatos stiprinimo priemonés baty pradedamos taikyti anksciau, todél didéty jy
poveikis ir tikimybé rizikos grupés asmenims ilgiau iSvengti Sirdies ir kraujagysliy ligy, sirgti
lengvesnémis ar valdomomis ligy formomis, iSvengti komplikacijy. Be to, gerinant Sirdies ir
kraujagysliy ligy prevenciniy priemoniy teikimg gyventojams, bdty iSvengiama paslaugy
dubliavimo, efektyviau naudojami ir visuomenés, ir asmens sveikatos priezitros istekliai.

Mazai visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy teikiama didesnés rizikos sirgti kitomis ligomis
asmeny tikslinéms grupéms. Savivaldybés visuomenés sveikatos stebésenos ataskaitose pazymi
didelj sergamuma kvépavimo sistemos ligomis, jungiamojo audinio ir skeleto raumeny sistemos,
nervy sistemos, medziagy apykaitos ligomis. Taciau visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy,
teikiamy turintiems rizika susirgti Siomis ligomis asmenims, beveik néra. Biurai organizuoja
sveikatinimo renginius bendruomenéms ar savivaldybiy gyventojams bendrai, nenurodydami
tikslinés grupés. Pavyzdziui, dauguma biury organizuoja SiaurietiSko éjimo pratybas, kuriose
dalyvauja jvairiy amziaus grupiy gyventojai. Ivairaus amziaus gyventojams organizuojami
renginiai minint tikslines dienas ar datas.
Pavyzdys

Savivaldybése, bendruomenése organizuojami renginiai skirti:

®  Pasaulinei sveikatos dienai (balandzio 7 d.);

® Judéjimo sveikatos labui dienai (geguzés 10 d.);

® Tarptautinei dienai be automobilio (rugséjo 22 d.);

® Tarptautinei nerakymo dienai (lapkri¢io 15 d.) ir kt.

57 Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupés asmeny sveikatos stiprinimo tvarkos aprasas, patvirtintas Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014-09-22 jsakymu Nr. V-979.

Asmeny, priskirtiny Sirdies ir kraujagysliy ligy didelés rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemoniy finansavimo
programa, patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005-11-25 jsakymu Nr. V-913 ir Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizikos grupés asmeny sveikatos stiprinimo tvarkos aprasas, patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2014-09-22 jsakymu Nr. V-979.

LIETUVOS RESPUBLIKOS VALSTYBES KONTROLE 27



VALSTYBINIO AUDITO ATASKAITA _

Lankantis visuomenés sveikatos biuruose atkreiptas démesys, kad renginiuose dalyvauja aktyvdas,
savo sveikata besiripinantys gyventojai, o pasyviy, sveikata nesirtpinanciy asmeny, kurie ir yra
rizikos susirgti tam tikromis ligomis asmeny grupéje, Sios paslaugos nepasiekia. Galimybe biure
gauti individualia konsultacija sveikatos stiprinimo klausimais naudojosi kiek daugiau nei
desimtadalis (13 proc.) audito metu atliktos apklausos respondenty.

Tik trecdalis biury (13) bendradarbiauja su socialinés globos ir kitomis organizacijomis, pacienty
organizacijomis ir renginius skiria socialinés rizikos ir kitoms asmeny grupéms, sergantiesiems
kai kuriomis ligomis asmenims ir jy Seimy nariams.
Gerosios praktikos pavyzdziai
Joniskio rajono savivaldybés visuomenés sveikatos biuras organizuoja renginius su Siauliy
apygardos probacijos tarnybos Joniskio probacijos skyriumi ir Nakvynés namy kriziy centru.
Pasvalio rajono savivaldybés visuomenés sveikatos biuras organizuoja renginius su Lietuvos
aklyjy ir silpnaregiy draugijos Pasvalio filialu, Graziy vaiky globos namais (dél prevenciniy
renginiy socialinés rizikos grupés vaikams).
Alytaus rajono savivaldybés visuomenés sveikatos biuras organizuoja renginius su Alytaus
miesto ir rajono diabeto klubu ,Viltis".

Savivaldybés pazyméjo, kad truksta paslaugy toliau nuo miesto centro gyvenantiems asmenims,
paslaugy suaugusiems ir senjorams, jaunoms Seimoms. Taip pat traksta paslaugy vaikams, kurie
nelanko ugdymo jstaigy, bedarbiams, nejgaliems Zmonémes, socialinés rizikos asmenims.

Auditoriy vertinimu, viena priezascCiy, kodél visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy tikslinéms
gyventojy grupéms savivaldybése teikiama nepakankamai, — savivaldybés tinkamai nenustato
visuomenés sveikatos stiprinimo uzdaviniy ir priemoniy, nejvertina paslaugy poreikio (1.1
poskyris). Siekiant geresniy veiklos rezultaty, esant ribotiems iStekliams, turéty bati iSskirti ir
veiklos prioritetai: nustatytos tikslinés gyventojy grupés, kurioms svarbiausia teikti paslaugas.

1-ojo audito departamento direktorius Laimonas Ciakas

Vyriausioji valstybiné auditore Rata Obcarskiené
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Valstybinio audito ataskaitos kopijos (po viena egz.) pateiktos:
Lietuvos Respublikos Seimo Audito komitetui

Lietuvos Respublikos Vyriausybei

Auditas atliktas, vykdant 2014-01-30 pavedima Nr. P10-2
Audita atliko valstybiniy auditoriy grupé:

Rata Obcarskiené (grupés vadové)

Viktorija Kazakova (iki 2015-01-02)

Ramuné Marcikonyté
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PRIEDAI

Valstybinio audito ataskaitos
.Visuomenés sveikatos stiprinimo
organizavimas ir vykdymas savivaldybése”
1 priedas

Pagrindiniai audito duomeny rinkimo ir vertinimo metodai

Audito objektas — Visuomenés sveikatos stiprinimo priemoniy vykdymas savivaldybése.

Audito subjektas — Sveikatos apsaugos ministerija.

Audito tikslas — jvertinti, ar visuomenés sveikatos stiprinimas savivaldybése vykdomas efektyviai.

Audito apribojimai — audito metu nevertinome visuomenés sveikatinimo priemoniy, kurias vykdo

kitos, ne Sveikatos apsaugos ministerijos valdymo srities, institucijos.

Audituojamas laikotarpis — 2012-2013 m., duomeny analizei buvo naudojami ankstesniy

laikotarpiy ir 2014 m. duomenys.

Eil. .
Metodas Tikslai
Nr.
1. Dokumenty perziara — nagrinéjome Sveikatos | Nustatyti ar tinkamas teisinis reglamentavimas,
apsaugos ministerijos, 60 savivaldybiy, 38 | veiklos planavimas, nustatyti problemas vykdant
visuomenés  sveikatos biury, Sveikatos | visuomenés sveikatos stiprinima savivaldybése.

mokymo ir ligy prevencijos centro, Higienos
instituto dokumentus susijusius su
visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy
planavimu, teikimu ir stebésena.

2. Apklausos:

= Sveikatos apsaugos ministerijos;

= 60 savivaldybiy;

= 38 visuomeneés sveikatos biury;

= 1521 gyventojo.

Istaigy apklausos buvo vykdomos rastu.
Apklaustos  visos  savivaldybés ir  visi
visuomenés sveikatos biurai. Gyventojy
apklausa buvo vykdoma internetu, portale

www.publika.lt.

Nustatyti:

= ar tinkamai jgyvendinama visuomenés sveikatos
priezidros politika;

= kaip savivaldybés / visuomenés sveikatos biurai
planuoja visuomenés sveikatos stiprinima;

= kaip ir kur savivaldybése teikiamos visuomenés
sveikatos stiprinimo paslaugos;

= ar uztikrinamas visuomenés sveikatos stiprinimo
paslaugy prieinamumas;

= ar gyventojai tinkamai informuojami
savivaldybés teritorijoje teikiamas
sveikatos stiprinimo paslaugas.
Apibendrinus rezultatus, pavyzdzius pateikti audito
ataskaitoje.

apie
visuomenés

3. Pokalbiai su: ISsiaiskinti ~ visuomenés  sveikatos  stiprinimo
= Sveikatos apsaugos ministerijos atstovais; | paslaugy planavimo, organizavimo ir vykdymo
= savivaldybiy atstovais (8 savivaldybése); klausimus.
= visuomenés sveikatos biury atstovais (8
biuruose);
= visuomenés sveikatos biury asociacijos
pirmininke.
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Eil.

Metod
NI etodas

Tikslai

4. Duomeny analizé:

= Sveikatos apsaugos ministerijos pateikty
duomeny apie visuomenés sveikatos
stiprinimo  reglamentavima,  planavima,
paslaugy apmokéjima, tyrimy*;

= savivaldybiy visuomenés sveikatos

sveikatos
skirtumus

Nustatyti  visuomenés
savivaldybése vykdymo
laikotarpiu,  visuomenés  sveikatos  stiprinimo
paslaugy finansavimo, planavimo ir vykdymo
problemas, pateikti konkrecius pavyzdzius audito
ataskaitoje.

priemoniy
audituojamu

stebésenos  ataskaity, duomeny apie
savivaldybés visuomenés sveikatos rémimo
specialiosios programy jgyvendinima,
gyventojy tyrimy, finansavimo;

= visuomenés sveikatos biury veiklos,
visuomenés sveikatos stiprinimo, sveikatos
ugdymo ir mokymo ataskaity;

= Sveikatos mokymo ir ligy prevencijos
centro atlikty tyrimy / rekomendacijy
ataskaity**

5. Pasaulio sveikatos organizacijos, Europos | Nustatyti gerosios praktikos pavyzdzius
Komisijos ir kity tarptautiniy organizacijy
dokumenty ir duomeny analizé; ES projektai
ir studijos, susije su visuomenés sveikatos
klausimais; Europos valstybiy praktikos
analizé (nagrinéjome kity Saliy audito
institucijy  atliktus  auditus  visuomenés
sveikatos srityje) ***,

* Sveikatos priezilros sistemos analizé ir vertinimo ataskaita.

** Visuomenés sveikatos priezitros paslaugy savivaldybése teikimo reguliavimo Lietuvoje ir kitose Europos
Sajungos salyse lyginamoji analizé”, ,Visuomenés sveikatos priezidros paslaugy savivaldybése teikimo
rezimo reglamentavimo praktikos Lietuvoje ir kitose Europos Sajungos Salyse lyginamoji analizé”,
.Savivaldybiy visuomenés sveikatos biury kokybés vadybos grupiy mokymai“, ,Visuomenés sveikatos
priezilros paslaugy administravimo praktikos tobulinimo metodinés rekomendacijos”, ,Sutarciy dél
visuomenés sveikatos priezidros paslaugy teikimo praktikos metodinés rekomendacijos”, ,Visuomenés
sveikatos priezitros paslaugy poreikio, apimties, iStekliy, prieinamumo savivaldybése nustatymo metodinés
rekomendacijos”, ,Savivaldybiy visuomenés sveikatos biury pazangos vertinimo (bendrojo vertinimo)
modelio (BVM) parengimo ir diegimo paslaugos 10 savivaldybiy. Galutiné ataskaita”, ,Visuomenés
paslaugy, gali  bati
nomenklattros ir minimaliy normatyvy projekto parengimas”; atlikta visuomenés sveikatos programy,

sveikatos priezitros kurios priskirtos savarankiskajai savivaldybés funkcijai,
finansuojamy i$ savivaldybiy visuomenés sveikatos rémimo specialiyjy programy lésy, valdymo analizé;
parengti visuomenés sveikatos priezidros paslaugy teikimo ir jy teikimui reikalingos infrastrukttros
modeliai; parengtas visuomenés sveikatos priezidros paslaugy teikimo savivaldybése paslaugy teikimo
rezultaty reitingavimo rodikliy stebésenos modelis; ,Visuomenés sveikatos priezidros paslaugy teikimo
savivaldybése proceso ir rezultaty, jy istekliy stebésenos rodikliy modeliy parengimas”, ,Rekomendacijos
dél visuomenés sveikatos prieziGros paslaugy teikimo rodikliy jtraukimo j visuomenés stebésenos sistema”,
JStatistinés ataskaitos apie savivaldybiy suteiktas visuomenés sveikatos priezidros paslaugas formos
projektas”, ,Savivaldybiy visuomenés sveikatos biury saves vertinimo pagal BVM elektroniné priemoné”,
JVisuomenés sveikatos biury zinomumo apklausa”, ,Savivaldybiy visuomenés sveikatos biury kokybés
vadybos grupiy mokymai“, ,Visuomenés sveikatos priezidros paslaugy administravimo praktikos
tobulinimo metodinés rekomendacijos”, ,Sutaréiy dél visuomenés sveikatos prieziiros paslaugy teikimo
metodinés .Visuomenés sveikatos

praktikos stiprinimo vadovas savivaldybéms”,

.Sveikatinimo darbo su bendruomene, Seima ir nevyriausybinémis organizacijomis rekomendacijos”.

rekomendacijos”,

*** Pasaulio sveikatos organizacijos leidinys Milestones in health promotion: Statements from global
conferences ir kiti leidiniai (prieiga per interneta — http://www.who.int/healthpromotion/en/).
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Europos Komisijos informacija: ,Together for health: a strategic approach for the EU 2008-2013", white
paper, 2007; ,Apie Europos Sajungos politikg”. Visuomenés sveikata, ISBN 978-92-79-24598-5, 2013;
JHealth for the EU in 33 success stories, a selection of successful projects funded by the EU Health
Programmes”, ISBN 978-92-79-26071-1, 2012; ,Apie Europos Sagjungos politikg”. Visuomenés sveikata, ISBN
978-92-79-24598-5, 2013. Framework Contract SANCO/2008/01/055 Lot 1: Public Health — Contract N°
SANCO/2008/01/055 Lot 1- Provision of Evaluation, Impact Assessment and Related Services to the
Commission in the Areas of Public Health, Consumer Protection and Food Chain Specific Contract: Study to
measure the implementation of EU health policies at national, regional and local levels, assessing the utility
of existing indicators for this task and developing new indicators as necessary. Final report. Proposal for a
Regulation of the European parliament and of the council on establishing a Health for Growth Programme,
the third multi-annual programme of EU action in the field of health for the period 2014-2020, 2011.
European Public Health Alliance (EPHA) Publications, EPHA guide - The EU and Public Health, 2013 m.
Pasaulio sveikatos organizacijos informacija: Good practise appraisal toll for obesity prevention programmes,
projects, initiatives and interventions”, 2011, C. E. Winslow, 1920, European Public Health Alliance (EPHA)
Publications, EPHA guide — The EU and Public Health, 2013.

Auditai: Europos Audito Riomy auditas ,Europos Sajungos 2003-2007 m. visuomenés sveikatos programa:
ar $i programa yra veiksminga priemoné sveikatai gerinti?” 2009; Lenkijos AAI auditas ,Fizinis lavinimas ir
sportas valstybinése mokyklose” (lenk. Informacja o wynikach kontroli Wychowanie fizyczne i sport w
szkotach publicznych”), 2010. Estijos AAI auditas ,Sveikos gyvensenos skatinimo strategijos” (angl. Strategies
for promoting healthy lifestyle and attitudes), 2008. Kanados AAI auditas ,Siaurés Vakary teritorijy sveikatos
programos ir paslaugos” (angl. Northwest territories health programs and services), 2011. Suomijos AAI
.LoSimy automaty asociacijos finansavimas pagrindiniy sveikatos problemy prevencijai” (angl. Funding
provided by the slot machine association to prevent major public health problems), 2006; ,Radiacijos
naudojimo stebésena” (angl. Monitoring of the use of radiation), 2004; ,Alkoholio kontrolé” (angl. Alcohol
control), 2004; ,Profesiné sveikata ir su alkoholiy susijusiy sveikatos problemy prevencija” (angl.
Occupational health care and the prevention of alcohol — relates problems), 2008. Jungtinés Karalystés AAI
auditas ,Mazinant gyvenimo trukmés nelygybes vietovése kur yra blogiausia gyventojy sveikata ir
nepriteklius” (angl. Tackling inequalities in life expectancy in areas with the worst health and
deprivation),2010; ,Alkoholio Zalos mazinimas: sveikatos paslaugos alkoholio vartojimo mazinimui
Anglijoje” (angl. Reducing alcohol harm: health services in England for alcohol misuse), 2008; ,Mazinant
nutukimo problema Anglijoje” (angl. Tackling obesity in England), 2001.
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Valstybinio audito ataskaitos
.Visuomenés sveikatos stiprinimo
organizavimas ir vykdymas savivaldybése”
2 priedas

Gyventojy informuotumo apie visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugas
apklausos rezultatai

1. Respondenty lytis

Vyras 16 proc.

84 proc.

Moteris

0 200 400 600 800 1000 1200 1400

2. Respondenty amzZius

iki 19 mety -h 3 proc.

60 ir daugiau mety - 8 proc.

19-25 metai [ 11 proc.

0 200 400 600 800 1000 1200 1400

3. Respondenty gyvenamoji vieta

kaimiska vietové

miestelis / rajono centras

miestas

0 200 400 600 800 1000 1200
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4. Respondenty uzsiémimas

nedirbantis (-i) 1 proc.
pensininkas (-é) 2 proc.

moksleivis (-€) 3 proc.

studentas (-é) 9 proc.

85 proc.

dirbantis (-i)

0 200 400 600 800 1000 1200 1400

5. Zino apie savivaldybéje teikiamas nemokamas visuomenés sveikatos stiprinimo (sveikatos
mokymo, informacijos apie sveikg gyvensena skleidimo, sveikos gyvensenos propagandos)

paslaugas
ne 43proc.
taip 57 proc.
0 200 400 600 800 1000

6. Informacijos apie savivaldybéje teikiamas visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugas Saltiniai

i$ gydymo jstaigos
i$ savivaldybés

kita

i$ informaciniy pranesimy televizijoje /
radijuje

i$ lankstinuky / stendy / plakaty

i$ informaciniy pranesimy spaudoje

IS visuomenés sveikatos biuro
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7. Informuotumas, ar savivaldybéje veikia visuomenés sveikatos biuras

ne 2 proc.
nezinau 35 proc.
taip 63 proc.
0 200 400 600 800 1000 1200

8. Informuotumas apie visuomenés sveikatos biuro renginius ir dalyvavimas juose

’:2:;[::; ((jplf/;q Individualios
Tarptautiné Paskaitos konsu!tacuos
o . . . - sveikos
nerakimo diena, sveikatos ir / ar Fizinio aktyvumo ensenos
Pasauliné sveikatingumo uzsiémimai oyv .
. . . (mitybos, fizinio
sveikatos diena, temomis aktvvumo ir
Pasauliné AIDS yvamo i
. . pan.) klausimais
diena ir pan.)
skaicius | proc. skaicius proc. | skaicius proc. skaicius | proc.
Zinau 932 61,27 684 44,97 713 46,87 492 32,35
neZinau 273 17,94 440 28,92 398 26,16 622 40,89
dalyvavau 262 17,22 352 23,14 293 19,26 191 12,56
nedalyvavau 395 25,96 375 24,65 422 27,74 411 27,02

9. Ar tenkina gaunamy visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugy kokybé

ne

i$ dalies

taip
paslaugy negavau 36 proc.
0 100 200 300 400 500 6(I)O
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10.Ar visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugos teikiamos patogiu laiku

ne 29 proc.
taip 33 proc.
i$ dalies 38 proc.
(IJ 1(I)O 2(I)0 3(I)O 4(I)O S(I)O 6(I)O

11.Ar visuomenés sveikatos stiprinimo paslaugos teikiamos patogioje (pasiekiamoje) vietoje

ne 23 proc.
i$ dalies 28 proc.
49 proc.
taip
0 100 200 300 400 500 600 700
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Valstybinio audito ataskaitos
.Visuomenés sveikatos stiprinimo

organizavimas ir vykdymas savivaldybése”

3 priedas

Valstybinio audito ataskaitoje ,Visuomeneés sveikatos stiprinimo

organizavimas savivaldybése” pateikty rekomendacijy jgyvendinimo

priemoniy planas

Rekome Subjektas, Rekomendac
n kuriam Rekomendacijos jgyvendinimas ijos
daci Rekomendacija pateikta (Sveikatos apsaugos ministerijos igyvendinim
jos eiles rekomend numatytos priemones) o terminas
numeris acija (data)
1. Siekiant visuomenés sveikatos SAM
stiprinima savivaldybése
planuoti tinkamai ir vykdyti
efektyviau, uztikrinti paslaugy
prieinamuma ir kokybe:

1.1. | parengti Lietuvos nacionaline SAM Parengti Lietuvos Respublikos Vyriausybés | 2015-05-01
visuomenés sveikatos nutarimo ,Dél Lietuvos nacionalinés
priezidros strategija, joje visuomenés sveikatos priezidros 2015-
suformuluoti konkrecius 2023 mety plétros programos
visuomenés sveikatos patvirtinimo” projekta.
stiprinimo uzdavinius, kuriuos
jgyvendinty savivaldybiy
institucijos, koordinuoti jy
jgyvendinima;

1.2. | reglamentuoti savivaldybiy SAM Papildyti Sveikatos mokymo ir ligy 2015-12-31
vykdoma visuomenés prevencijos centro parengta metodin;j
sveikatos stiprinima, ledinj savivaldybéms ,Visuomenés
apibréziant turinj, veiklos sritis, sveikatos stiprinimo vadovas
formas ir kt., savivaldybéms” (2014 m.)

1.3. | organizuoti ar koordinuoti SAM Parengti standartizuota savivaldybés 2016-01-01
gyvensenos tyrimus gyventojy gyvensenos klausimyna ir
savivaldybése; apklausy savivaldybése vykdymo

metodika.

14. |nustatyti visuomenés SAM 1. Parengti Lietuvos Respublikos 2015-11-01
sveikatos stiprinimo vertinimo sveikatos apsaugos ministro 2015 m. kovo
kriterijus ir vykdyti visuomenés 2 d. jsakymo Nr. V-292 ,Dél savivaldybés
sveikatos stiprinimo paslaugy vykdomy visuomeneés sveikatos priezitros
stebéseng (analize ir funkcijy jgyvendinimo ataskaitos formos
vertinima); patvirtinimo” pakeitima.

2. Rengti suvestine Savivaldybés Kasmet iki
vykdomy visuomenés sveikatos prieziiros | geguzés 31
funkcijy jgyvendinimo ataskaita ir jg d.
paskelbti Sveikatos apsaugos ministerijos

interneto svetingje.

1.5. | savivaldybiy ir Salies mastu SAM 1. Skelbti savivaldybiy visuomenés Kasmet iki
vykdomos stebésenos sveikatos stebésenos ataskaitas geguzés 31
rezultatus nustatytu savivaldybiy internetiniame puslapyje. d.
periodiskumu skelbti viesai. 2. Skelbti suvestine savivaldybiy Kasmet iki

visuomenés sveikatos stebésenos ataskaitg | geguzés 31
Sveikatos apsaugos ministerijos d.
internetiniame puslapyje, Higienos
instituto interneto svetaingje
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VALSTYBINIO AUDITO ATASKAITA _

Rekome Subjektas, Rekomendac
n kuriam Rekomendacijos jgyvendinimas jjos
daci Rekomendacija pateikta (Sveikatos apsaugos ministerijos igyvendinim
jos eiles rekomend numatytos priemonés) o terminas
numeris acija (data)
2. Plétoti visuomenés sveikatos ir SAM 1. Parengti Lietuvos Respublikos 2015-12-31
asmens sveikatos priezitros sveikatos apsaugos ministro jsakymo "Dél
specialisty ir jstaigy Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
bendradarbiavima ir parengti ministro 2014 m. rugséjo 22 d. jsakymo Nr.
bei vykdyti visuomenés V-979 "Del Sirdies ir kraujagysliy ligy
sveikatos ir asmens sveikatos rizikos grupés asmeny sveikatos stiprinimo
paslaugy integravimo tvarkos apraso patvirtinimo" pakeitimo”
priemones. projekta.
2. Parengti sveikatos apsaugos ministro 2015-12-31
jsakymo projekta ,Dél Diabeto rizikos
grupés asmeny sveikatos stiprinimo
tvarkos apraso patvirtinimo” projekta.
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