
99

Žurnalo tinklalapis: https://sm-hs.eu                                                                                   Adresas susirašinėti: Vinsas Janušonis, el. p. janusonis@kul.lt

SVEIKATOS MOKSLAI / 
HEALTH SCIENCES IN EASTERN EUROPE
ISSN 1392-6373 print / 2335-867X online
2021, 31 tomas, Nr.6, p. 99-110   
DOI: https://doi.org/10.35988/sm-hs.2021.210 APŽVALGA / REVIEW

Raktažodžiai: sveikatos priežiūros organizacijų dar-
buotojai, Covid-19 vakcina, medikų nusiteikimas skiepytis.

Santrauka
Straipsnyje apžvelgiamas sveikatos priežiūros organiza-
cijų (SPO) darbuotojų nusiteikimas skiepytis Covid-19 
vakcina pasaulyje.
Tyrimo tikslas – apžvelgti sveikatos priežiūros  organiza-
cijų darbuotojų nusiteikimo skiepytis Covid-19 vakcina 
apimtis, priežastis, ypatumus bei tendencijas  įvairiose 
šalyse.
Atliekant tyrimą, analizuoti įvairių šalių autorių moksli-
niai tyrimai ir publikacijos. Atskleisti nusiteikimą skiepy-
tis  skatinantys sisteminiai veiksniai ir nenoro skiepytis 
priežastys. Pateikti įvairių  šalių duomenys dėl nusitei-
kimo (ar nenusiteikimo) skiepytis Covid-19 vakcina. 
Nustatyta, kad sveikatos priežiūros organizacijų darbuo-
tojų  nusiteikimas skiepytis Covid-19 vakcina daugiau ar 
mažiau koreliuoja su tos šalies visuomenės nusiteikimu 
skiepytis ir yra svarbus Covid-19 pandemijos valdymo 
veiksnys.

Įvadas
Covid-19 (SARS-CoV-2) pandemiją PSO paskelbė 2020 

m. kovo 21 d. Tai penkta pandemija žmonijos istorijoje [1]. 
2021 m. sausio pabaigoje Covid-19 virusu buvo infekuota 
daugiau kaip 100 milijonų žmonių ir užregistruota 2,25 mili-
jono  su Covid-19 virusu susijusių mirčių. Kai kurie autoriai 
mano, kad šie skaičiai yra 3-20 kartų mažesni, nei realūs 
[2]. Visi šie  skaičiai priklauso nuo testavimo politikos ir 
metodų, diagnostikos metodologijos ir kitų priežasčių įvai-
riose šalyse [3]. 

Ši pandemija pasižymi tuo, kad Covid-19 (SARS-CoV-2) 
virusas labai greitai plinta, o susirgimų ir mirčių skaičius 
(dalis) yra aukštesnis [4-6]. Šis mažai ištirtas virusas (SARS-
CoV-2) paveikė visus žmogaus gyvenimo aspektus [7,8]. 
Greta Covid-19 ligos plitimo bei mirčių, pandemija sukėlė 

didelę socialinę, medicininę, ekonominę ir psichologinę des-
trukciją visuomenėje, jos susipriešinimą.

Medikų užsikrėtimo Covid-19 virusu ir  mirties rizika 
nuo 1,4 iki 20 kartų didesnė, nei visos populiacijos [9-13]. 
2020 m. pradžioje bendras susirgusių Covid-19 liga mirtingu-
mas pasaulyje buvo apie 3,4 proc.,  medikų – apie 1,4 proc., 
tačiau kai kuriose šalyse sveikatos priežiūros organizacijų  
(SPO) darbuotojų mirtingumas buvo daug didesnis  (Itali-
joje – 9 proc.) [14]. Europoje, ypač rytiniame Viduržemio 
regione, buvo daugiausia SPO darbuotojų susirgimų ir jų 
mirčių [15].

Daug didesnis mirtingumas medikų, dirbančių  inten-
syviosios terapijos ir reanimacijos skyriuose su Covid-19 
sergančiais pacientais [16,155].

Medikams, SPO darbuotojams, teikiantiems ar padedan-
tiems teikti sveikatos priežiūrą Covid-19 liga sergantiems 
pacientams, kilo daug ir įvairių iššūkių – mirties ir ligos 
baimė, didžiuliai darbo krūviai, ilgas darbo laikas, darbas 
su asmens apsaugos priemonėmis, psichologinis distresas, 
stigma, pacientų, jų giminių, politikų, visuomenės informa-
cijos priemonių spaudimas ir kt. [17,18], todėl pandemijos 
laikotarpiu pasitaikė ir medikų savižudybių [14,150]. Tiriant 
savižudybes išsivysčiusiose šalyse, pirmosios Covid-19 ban-
gos metu jų skaičius nedidėjo [19,20]. Paskelbta mokslinių 
tyrimų, kuriuose nurodoma, kad medikai rečiau hospitali-
zuojami ir patenka į reanimacijos skyrius, gal būt dėl to, 
kad  jie jaunesni, sveikesni, mažiau turi kitų gretutinių ligų 
ir jų geresnis sveikatos priežiūros prieinamumas, nei kitos 
visuomenės dalies [21].

Bet kuriuo atveju medikų, dirbančių su Covid-19  sergan-
čiais ar infekuotais pacientais, rizikos laukas yra didelis, jie 
turi priimti greitus sprendimus, jausdami didžiulį politikų, 
visuomenės, pacientų ir jų giminių spaudimą, esant labai 
dideliems darbo krūviams ir nenormalioms darbo sąlygoms 
[22-24]. Kita vertus, medikai, kaip viena didžiausios rizikos 
grupių, yra ne tik patys pažeidžiami, bet ir Covid-19 viruso 
platintojai, todėl jų nenoras, nenusiteikimas skiepytis kelia 
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pavojų jiems ir visuomenei. Medikų nusiteikimas ar nenu-
siteikimas skiepytis Covid-19 vakcina susijęs su dar viena 
problema – kitomis ligomis sergančių pacientų sveikatos 
priežiūra, ligų prevencija, sveikatos priežiūros kokybės geri-
nimu pandemijos laikotarpiu [25], todėl sveikatos priežiūros 
organizacijų darbuotojų nusiteikimas skiepytis Covid-19 
vakcina, jo priežastys ir aplinkybės yra labai aktuali tema.

Tyrimo tikslas − apžvelgti sveikatos priežiūros organi-
zacijų darbuotojų nusiteikimo skiepytis Covid-19 vakcina 
apimtis, priežastis, ypatumus bei tendencijas įvairiose šalyse.

Tyrimo medžiaga ir metodai
Tyrimo objektas – sveikatos priežiūros organizacijų dar-

buotojų nusiteikimas skiepytis Covid-19 vakcina.
Tyrimo metodai: mokslinės literatūros ir mokslinių ty-

rimų analizė, grupavimas, interpretavimas bei apibendrini-
mas, lyginamoji ir turinio analizė.

Sisteminė literatūros apžvalga ir metaanalizė vykdyta 
atsižvelgiant į mokslines rekomendacijas [26].

Literatūra (moksliniai straipsniai) rinkta naudojantis 
duomenų bazėmis – PubMed Medicine, EBSCO Publis-
hing, BMJ, SpringerLink, Sage Journals Online, Cohrane 
Library, DOAJ, Google Scholar, Public library of science 
(PLOS), Medline.

Tyrimo rezultatai
Sisteminė literatūros apžvalga ir metaanalizė. Su Co-

vid-19 pandemija susijusią gyventojų sveikatą veikia ne tik 
pati pandemija, bet ir jos įtaka socialiniams sveikatą lemian-
tiems veiksniams, tokiems kaip rasizmas, istorinė trauma, 
sveikatos netolygumai, socialinis ir sveikatos teisingumas, 
kiti. Šie veiksniai  formuoja skirtingą sveikatos priežiūrą 
įvairaus amžiaus, seksualinės orientacijos, lytiškumo, rasės 
ir kitokių išskirtinumų žmonėms [27-31,151].

Covid-19 pandemijos metu stebima, kad ligos plitimui, 
sunkumui ir mirtingumui nuo jos nemažą įtaką turi etniš-
kumas – baltieji medikai, kaip ir kita tos pačios visuome-
nės dalis, serga palyginti lengviau ir miršta rečiau, nei kitos 
etninės grupės [32-34]. Vertinant etniškumo įtaką Covid-19 
infekuotų ir sergančių SPO darbuotojų sveikatai, būtina atsi-
žvelgti į jų amžių, lytį, socialinius – ekonominius veiksnius ir 
vaidmenį, teikiant sveikatos priežiūrą Covid-19 sergantiems 
pacientams [35].

Plataus masto pasaulinis tyrimas parodė, kad 71,5 proc. 
žmonių daugiau ar mažiau nusiteikę skiepytis Covid-19 vak-
cina [36]. Vyrai, tarp jų ir medikai, labiau nusiteikę skie-
pytis Covid-19 vakcina, nei moterys – tai susiję su moterų 
vaidmeniu visuomenėje ir šeimoje,  rūpinimusi  vaikais ir 
kt. [37-39]. Vyrų imuninis atsakas į skiepus yra silpnesnis, 
nei moterų [40].

Nagrinėjant SPO darbuotojų nusiteikimą ar nenusiteikimą 
skiepytis, mokslines publikacijas šia tema, svarbu suprasti, 
ką ši sąvoka reiškia, kokį kontingentą tiriamųjų ji aprėpia.

Literatūroje sutinkame įvairių terminų, charakterizuojan-
čių sveikatos priežiūros organizacijų personalą – gydytojai, 
slaugytojai, akušeriai, medikai, sveikatos priežiūros organi-
zacijų darbuotojai, paramedikai, pagalbinis personalas ir kt. 
PSO sveikatos priežiūros darbuotojus apibrėžia kaip visus 
darbuotojus,  įtrauktus į veiklą, kurios pagrindinis tikslas – 
stiprinti, palaikyti žmonių sveikatą [41].Toks apibrėžimas 
apjungia visus aukščiau įvardintus terminus. SPO darbuotojai 
– tai visas SPO personalas.

Žmonių, tarp jų SPO darbuotojų, nenusiteikimas (neno-
ras, neapsisprendimas ar svyravimas) skiepytis yra daugelio 
aplinkybių, aplinkos bei individualių žmogaus charakteris-
tikų visumos išdava. Individualiame lygmenyje nusiteikimą 
ar nenusiteikimą skiepytis apsprendžia: pasitikėjimas (a), 
pasitenkinimas (b), patogumas (c), rizikos įvertinimas (d) 
ir kolektyvinė atsakomybė (e) [42,43]. Tai bendri principai, 
kurių kontekste reikia vertinti šalį, aplinką, tradicijas, religiją, 
rasę, mokslo lygį, visuomenės ir individų charakteristikas, 
išsilavinimo lygį, visuomenės informacijos sklaidą, prieigą 
prie interneto ir daugelį kitų  dedamųjų. Didėjant individo 
rizikos laipsniui susirgti Covid-19 liga, nusiteikimas skie-
pytis taip pat didėja [44]. Vis dėlto tikėjimas, pasitikėjimas  
ir atsakomybė yra pagrindiniai veiksniai, darantys įtaką nu-
siteikimui skiepytis Covid-19 vakcina [45, 46, 152].

Žmonių nenusiteikimas, nenoras vakcinuotis paplitęs vi-
sose pasaulio šalyse ir nėra išsamiai moksliškai paaiškinamas  
[36, 47, 153], ypač kai tai vyksta tokiose šalyse, kaip JAV, 
Italija, Prancūzija, Rusija, kur buvo nenusiteikę skiepytis 
Covid-19 vakcina per 40 proc.  gyventojų [48].

Nagrinėjant SPO darbuotojų nusiteikimą skiepytis Co-
vid-19 vakcina, daugelyje publikacijų teigiama, kad ne-
norinčių skiepytis SPO darbuotojų dalis yra panaši į visų 
gyventojų, ar net didesnė [49-52].  Pagrindinės vengimo 
skiepytis Covid-19 vakcina priežastys – nepageidautinų 
įvykių po skiepų baimė, abejojimas vakcinos saugumu ir 
efektyvumu, informacijos trūkumas apie vakciną ir kt. [44, 
53-56]. Čia nemažą poveikį daro visuomenės informacijos 
priemonės, ypač socialiniai  tinklai. Juose skleidžiama daug  
nepatikslintos, netikslios ar net melagingos informacijos, 
kurią PSO pavadino infodemija [57-59, 154].

Sveikatos priežiūros sektoriaus darbuotojai dėl Covid-19 
pandemijos priskiriami kritinei infrastruktūrai.  Italijoje pir-
mosios Covid-19 bangos metu net 10 proc. visų infekuotųjų 
Covid-19 buvo sveikatos priežiūros sektoriaus darbuotojai 
[60]. Medikų sergamumas ir mirtingumas dėl šios ligos dide-
lis ir kitose šalyse [61-63,155], todėl jie turėtų būti skiepijami 
(daugumoje šalių taip ir vyksta) pirmiausiai [3, 25, 64, 65]. 
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Kita vertus, medikų skiepijimasis yra tiesiogiai susietas su 
pacientų skiepijimusi – jeigu skiepijasi medikai, skiepijasi 
ir pacientai [66, 67]. Yra stiprios sąsajos tarp medikų žinių 
apie vakcinas ir jų nusiteikimo skiepytis bei rekomenduoti 
tai daryti savo pacientams [68, 69].

Atskira problema – infekuotumas  ar susirgimas Co-
vid-19 po vakcinacijos (pasitaiko dažniau) ar po buvusio 
SPO darbuotojų infekuotumo ar ligos (pasitaiko rečiau). 
Pasiskiepiję Covid-19 vakcina SPO darbuotojai gali būti 
potencialūs viruso perdavėjai, todėl jie turi pastoviai testuotis 
ir dėvėti asmens apsaugos priemones [70-72]. Tuo labiau, 
kad apie trečdalis infekuotų pacientų, taip pat ir medikų, 
nejaučia simptomų [73]. Ir nesiskiepiję Covid-19 vakcina, 
ir pasiskiepiję ar persirgę Covid – 19 liga SPO darbuotojai 
yra potencialūs viruso platintojai tarp kolegų, pacientų ir lan-
kytojų [55, 74]. Potencialūs Covid-19 viruso platintojai, ypač 
nesiskiepiję, yra kolegijų ir universitetų studentai, atliekantys 
praktiką, dėl didelio jų judumo bei kontaktų SPO viduje ir 
išorėje [70-76]. Persirgę ar galimai persirgę Covid-19 liga 
ir dirbantys su Covid-19 pacientais medikai labiau linkę 

nesiskiepyti.  Mažiau linkę skiepytis slaugytojai, slaugytojų 
padėjėjai, kineziterapeutai [77,78].

Nepaisant nuomonių įvairovės, vakcinacija yra viena 
svarbiausių priemonių suvaldyti Covid-19 pandemiją. Visų 
pirma, turima galvoje visuotinė vakcinacija, padėsianti 
pasiekti kolektyvinį imunitetą – mažiausiai apie 67 proc. 
gyventojų, jeigu vakcinų efektyvumas būtų 100 proc. [54, 
79, 80]. Kitų autorių duomenimis, kolektyvinis imunitetas 
pasiekiamas paskiepijus Covid-19 vakcina 69,6 – 90 proc. 
gyventojų [78, 81]. Keičiantis Covid-19 viruso padermėms, 
kyla tam tikrų abejonių dėl kolektyvinio imuniteto, tačiau 
skiepijimu Covid-19 vakcina abejoti nereikėtų. Antai Izra-
elyje 2021 metų spalio pirmoje pusėje trečiąja, sustiprina-
mąja Covid-19 vakcinos doze jau buvo paskiepyta 54 proc. 
suaugusių gyventojų.

Sunkių ir kritinės būklės ligonių tarp nesiskiepijusių per 
60 m. gyventojų buvo 126, tarp visiškai pasiskiepijusių (be 
trečiosios dozės) – 21, tarp pasiskiepijusių trimis dozėmis – 2 
žmonės 100 tūkstančių gyventojų. Nors šie skaičiai varijuoja 
laike, tačiau aiškiai parodo Covid-19 vakcinos naudą. Izra-

Autoriai Šalis Kontingentas Tyrimo ap-
imtys
( t i r iamųjų 
skaičius)

Tyrimo data Nusiteikę skiepytis, 
proc.

Pastabos

Chew N.W., et al. [95] Azija SPOD 1720 2020 m. gruodis 96 -
Castaneda-Vasquez D., 
et al.[96]

Meksika SPOD 43 2020 m. 
spalis - lapkritis

94 -

Parajuli J., et al.[92] Nepalas SPOD 230 2020 m. balandis - 
gegužė

94 -

Hall V.J., et al. [94] JK SPOD 29378 2020-2021 m. 89
Schrading W.A, 
et al.[135]

JAV SPOD 1542 2021 m. sausis 86

Barello S., et al.[136] Italija Medicinos stu-
dentai

551 2020 m. 86 Tirti tik stu-
dentai

Zigron A., et al.[137] Izraelis SPOD 506 2020 m. 
kovas - balandis

85 -

Kaplan A.K., et al.[118] Turkija SPOD 1574 2020 m. gruodis 85
Grumbach K., et al.[140] JAV SPOD 1803 2020-2021 m. 84
Szmyd B., et al.[125] Lenkija SPOD 1971 2020-2021 m. 83
Gruner S., et al.[138] Vokietija Sveikatos priežiū-

ros profesionalai ir 
studentai

2077 2020 m. gegužė-rug-
pjūtis

83 sveikatos priežiū-
ros profesionalai
79,8 sveikatos prie-
žiūros studentai

Netirti  kiti 
SPOD

Gonullu E., et al.[120] Turkija SPOD 506 2020 m. lapkritis 83
Oliver K., et al. [139] JAV SPOD 1933 2020-2021 m. 81
Desveaux L., et al.[100] Kanada SPOD 8634 2021 m. sausis 80
Gagneux-Brunon A., 
et al.[39]

Prancūzija SPOD 2047 2020 m.
kovas-liepa

77

1 lentelė. Sveikatos priežiūros organizacijų  darbuotojų nusiteikimas skiepytis Covid-19 vakcina (aukščiausi rodikliai, n=15).
SPOD – sveikatos priežiūros organizacijų darbuotojai.
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elyje nors viena Covid-19 vakcinos doze yra  pasiskiepiję 
66,7 proc. gyventojų.

Žmonių nuomonių dėl Covid-19 vakcinacijos įvairovė, 
dalinis jų nepasitikėjimas vakcinomis sunkina visuotinę vak-
cinaciją, kuri tampa tam tikru iššūkiu [82, 83]. Nėra aiškaus 
atsakymo, kiek laiko viena ar kita Covid-19 vakcina bus 
veiksminga, ar veiks visas Covid-19 viruso padermes, koks 
vakcinos apsaugos nuo Covid-19 ligos laipsnis, pačios vakci-
nos saugumas ir kt. [46, 84]. Abejojimas vakcinacijos nauda  
yra viena didžiausių pandemijų suvaldymo kliūčių [44,85].

Nusiteikimas vakcinuotis – tai pasiruošimas ir noras 
skiepytis, vakcinos priimtinumas, patrauklumas ir pageida-
vimas ją gauti, vakcinos paklausa ir teigiamas požiūris į ją 
[86]. Apie du trečdaliai SPO darbuotojų nusiteikę skiepytis 
Covid-19 vakcina [82].

Pasiruošusių (nusiteikusių) skiepytis Covid-19 vakcina 
SPO darbuotojų dalis svyruoja įvairiose šalyse nuo 27,7– 
33,1 proc. [87- 89] iki  75 – 77,3 procento[39, 56, 90].

Kitų autorių duomenimis, svyravimai dar didesni – nuo 
23 proc. nusiteikusių skiepytis SPO darbuotojų [91] iki 89 - 
96 procentų [92- 98]. SPO darbuotojų nusiteikimo skiepytis  
analizė pateikiama 1-3 lentelėse.

Vertinant JAV SPO darbuotojų nusiteikimą skiepytis Co-
vid-19 vakcina, tik 36 proc.  tvirtai nurodė, kad skiepytųsi 
esant galimybei [38].

Pagrindinės nenoro, nenusiteikimo skiepytis priežastys 
– abejonės vakcinos saugumu ir efektyvumu dėl labai greito 
vakcinos sukūrimo, galimų nepageidautinų įvykių po vakci-
nacijos, skirtingų ekspertų nuomonių, vakcinacijos proceso 
politizavimo, informacijos apie vakcinas nepakankamumo 
[38, 53, 77, 79, 99-102].

Daugiau nei trečdalis (41,3 proc.) tirto kontingento 
nurodė, kad reikėtų ilgesnio laiko Covid-19 vakcinos pa-
tikimumui nustatyti, pagerinti jos komfortabilumą (10,96 
proc.), saugumą (5,23 proc.), įvertinti patirtį (5,78 proc.), 
patikimesnių klinikinių tyrimų (5,78 proc.) [64].

Autoriai Šalis Kontin-
gentas

Tyrimo 
apimtys

(tiriamųjų 
skaičius)

Tyrimo data Nusiteikusiųjų 
skiepytis, proc.

Pastabos

Temsah M., et al.[145] Saudo Arabija SPOD 2007 2020 m. lapkritis 9-24 Priklausomai nuo 
vakcinos

Kukreti S., et al [91] Taivanas SPOD 500 2020 m. rugsėjis - 
gruodis

23 -

Nzaji M.K., et al.[87] Kongo Demokra-
tinė Respublika

SPOD 613 2020 m.
kovas - balandis

28 -

Gadoth  A., et al.[89] JAV SPOD 609 2020 m. rugsėjis - 
spalis

32 Netirti gydytojai

Agyekum M.W., 
et al.[142]

Gana SPOD 234 2021 m. sausis-
vasaris

39 -

Wang K., et al.[111] Honkongas SPOD 806 2020 m. vasaris - 
kovas

40 Tirti tik gydytojai

Rabi R., et al.[147] Palestina SPOD 639 2021 m. sausis 40 Tirti tik slaugy-
tojai

Papagiannis  D., et al.[146] Graikija SPOD 461 2020 m. vasaris 43 -
Patelarou E., et al.[124] Europos šalys SPOD 2249 2020m. gruodis 44 Tirti tik slaugos 

studentai
Unroe K.T., et al.[102] JAV SPOD 8243 2020 m. lapkritis 45 Slaugos namų dar-

buotojai
Mohamed-Hussein A.A., 
et al.[141]

Egiptas SPOD 496 2021 m. sausis 46
-

Verger P., et al.[107] Prancūzija, Bel-
gija, Kanada

SPOD 1623 2020 m. spalis-lap-
kritis

46 -

Chawe A., et al.[144] Zambija SPOD 208 2020 m. birželis 47 Tirti tik medikai
Raftopoulos V., et al.[123] Graikija, Kipras SPOD 2238 2020 m. gruodis 48 -
Fonogue J.Y., et al.[143] Kamerūnas SPOD 464 2020 m.   balandis 49 -

2 lentelė. Sveiktos priežiūros organizacijų darbuotojų nusiteikimas skiepytis Covid-19 vakcina (žemiausi rodikliai, n=15).
SPOD – sveikatos priežiūros organizacijų darbuotojai.
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Didelę įtaką neigiamam nusiteikimui vakcinuotis Co-
vid-19 vakcina daro konspiracijos teorijos ir religiniai bei 
rasiniai motyvai [57, 103-105]. Be to, nėra įrodyta (neaišku), 
kad paskiepytieji negali perduoti Covid-19 viruso kitiems 
žmonėms [106].

Labiau nusiteikę vakcinuotis Covid-19 vakcina SPO dar-
buotojai vyrai, gydytojai, vyresnio amžiaus, labiau išsilavinę 
ir daugiau uždirbantys [89, 107-110].

 Medikų, tiesiogiai dirbančių su Covid-19 infekuotais 
pacientais ir tiesiogiai nedirbančių su Covid-19 infekuotais 
pacientais nusiteikimas skiepytis, įvairių autorių duomeni-
mis, yra prieštaringas – vieni autoriai nurodo, kad tiesiogiai 
dirbantys su Covid-19 infekuotais pacientais labiau nusiteikę 
vakcinuotis [38,44,111],  kiti − priešingai [79, 101].

Ligoninių, kitų SPO darbuotojai tiesiogiai susiduria su 
Covid-19 infekuotais ir sergančiais pacientais, todėl patys 
yra didelės rizikos lauke. Tai įvertinę medikai turėtų skie-
pytis patys ir rekomenduoti skiepytis pacientams – jų reko-
mendacijos daugeliu atvejų padeda pacientams  apsispręsti 
vakcinuotis [78, 112, 113], tačiau SPO darbuotojai, medikai, 
deja, linkę mažiau skiepytis ne tik Covid-19, bet ir kitomis 
vakcinomis [52, 69, 114, 115]. Tai neigiamai veikia visuo-
menės nusiteikimą skiepytis [116, 117]. Kita vertus, pasi-
skiepiję SPO darbuotojai labiau teigiamai vertina vakciną ir 
rekomenduoja skiepytis kitiems [93, 114, 118].

Nusiteikimas skiepytis Covid-19 vakcina, skatinti tai 
daryti kitus ir nenoras, vengimas skiepytis, neigiamas pavyz-
dys kitiems – didžiulis kontrastas ir nepakankamai ištirtas 

reiškinys bei jo priežastys [86, 101, 107].
Vakcinacijos, taip pat ir Covid-19 vakcina, privalomumas 

SPO darbuotojams yra labai diskutuotina tema - dalis medikų 
pasisako už privalomą, dalis – už savanorišką vakcinaciją 
[106, 119, 120-122, 156].

Bendras nusiteikimas skiepytis Covid-19 vakcina pri-
klauso ir nuo pandemijos bei skiepijimosi proceso vadybos 
šalyje [25,56],  medicinos autoritetų, politikų vakcinacijos  
elgsenos [118, 123]. Nusiteikimas vakcinacijai Covid-19 
vakcina priklauso ir nuo  pasitikėjimo  šalies vyriausybe – 
jeigu žmonės (medikai) mažiau pasitiki vyriausybės spren-
dimais, jų nusiteikimas  vakcinuotis yra žemesnis [124,125].

Būtina pažymėti tai, kad nusiteikimas skiepytis ir Co-
vid-19 vakcinacija nėra identiški – nusiteikimas daro įtaką 
asmens elgsenai vakcinacijos metu, bet jos nenulemia [105, 
126, 127].

Nusiteikimo skiepytis ir  vakcinacijos elgsenos sąsajos 
priklauso nuo daugelio dedamųjų konteksto: aplinkos, žinių, 
patirties, sąmoningumo, socializacijos laipsnio, įvairių mo-
tyvacijos  momentų, lūkesčių ir kt. [128, 129].

Vis dėlto pagrindinė medikų nenoro skiepytis Covid-19 
vakcina priežastis – per mažai pateikiama (ir yra) įrodymų 
dėl vakcinavimo pranašumų ir su ja susijusių nepageidautinų 
įvykių tikimybės, vakcinų saugumo ir efektyvumo [93, 99, 
100], tačiau labiausiai akcentuojami galimi nepageidautini 
įvykiai po vakcinacijos Covid-19 vakcina, komplikacijos ar   
atokieji nepageidautini įvykiai [44,125,130].

Žemesnio išsilavinimo SPO darbuotojai labiau nusiteikę 

Autoriai Šalis Kontin-
gentas

Tyrimo 
apimtys

(tiriamųjų 
skaičius)

Tyrimo data Nenusiteikusių 
skiepytis, proc.

Pastabos

Nzaji M.K., et al.[87] Kongo Demokra-
tinė Respublika

SPOD 613 2020 m. balandis 72 Tirtas atski-
ras regionas

Qattan A. et al.[148] Saudo Arabija SPOD 673 2020 m. gruodis 49 -
Askarian M., et al.[149] Iranas SPOD 1219 2020 m. rugpjūtis 42 -
Mohamed-Hussein A. A., et 
al.[141]

Egiptas SPOD 496 2021 m. sausis 41 -

Ditekemena J.D., et al.[132] Kongo Demokra-
tinė Respublika

SPOD 324 2020 m. rugsėjis 40 Tirtas atski-
ras regionas

Kwok K.O., et al.[78] Honkongas SPOD 1205 2020 m. balandis 37 -
Schwarzinger M., et al.[116] Prancūzija SPOD 124 2020 m. liepa 32 -
Papagiannis D., et al.[146] Graikija SPOD 461 2020 m. vasaris 31 -
Dror A.A., et al.[44] Izraelis SPOD 549 2020 m. kovas 29 -
Verger P., et al.[107] Prancūzija, Bel-

gija, Kanada
SPOD 2678 2020 m. spalis-lap-

kritis
28 -

3 lentelė. Sveikatos priežiūros organizacijų darbuotojų  nenusiteikimas  (nenoras, atsisakymas, vengimas) skiepytis Covid-19 vakcina 
(aukščiausi rodikliai, n=10).
SPOD – sveikatos priežiūros organizacijų darbuotojai.
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nesiskiepyti Covid-19 vakcina – jie mažiau skaito ir domisi 
moksline informacija, jų pagrindinis informacijos šaltinis 
socialiniai tinklai, jie labiau tiki mitais, konspiracijos, są-
mokslo, rasistinėmis teorijomis ir kt. [131-134].

Nusiteikimo nesiskiepyti Covid-19 vakcina priežastys 
- tiek visų gyventojų, tiek SPO darbuotojų yra panašios.

Kaip jau minėta, per mažai yra įrodymų dėl vakcinavimo 
pranašumų Covid-19 vakcina,  vakcinų saugumo ir efek-
tyvumo, su ja susijusių nepageidautinų įvykių tikimybės, 
galimų atokių neigiamų pasekmių ir kt. Kitaip sakant, didelė 
nežinomybė tiek Covid-19 infekcijos, tiek ir vakcinacijos 
nuo jos.

Nepakankamas visuomenės, kartu ir medikų nusiteikimas 
skiepytis Covid-19 vakcina yra didelė medicininė, socialinė 
ir politinė problema. Vis dėlto artimiausioje ateityje tikimasi 
sugrįžti į netolimą praeitį – ikipandeminį gyvenimą. Tam 
padėtų ir maksimali vakcinacija, įskaitant SPO darbuotojus.

Išvados
1.  SPO darbuotojų  nusiteikimas skiepytis Covid-19 

vakcina yra  svarbus veiksnys, suvaldant Covid-19 pandemiją 
bei skatinant visuomenę  skiepytis ir įgyti masinį (kolekty-
vinį) imunitetą.

2.  SPO darbuotojų nusiteikimas ar nenusiteikimas skie-
pytis Covid-19 vakcina priklauso nuo daugelio veiksnių – ša-
lies kultūrinio, socialinio bei politinio konteksto, ekonominio 
išsivystymo, rasės, religijos, asmeninių charakteristikų ir kt.

3.  SPO darbuotojų, kaip visuomenės dalies, nusiteikimas 
skiepytis Covid-19 vakcina daugiau ar mažiau koreliuoja su 
visos šalies gyventojų nusiteikimu skiepytis.
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COVID-19 VACCINATION ATTITUDES OF 
HEALTHCARE WORKERS: 

A SYSTEMATIC REVIEW OF THE LITERATURE 
AND META-ANALYSIS

V. Janušonis
Keywords: healthcare workers, Covid-19 vaccine, willingness 

to vaccinate.
Summary
Total, collective immunity is highly dependent on the willin-

gness of healthcare workers to vaccinate Covid-19 vaccine and the 
degree to which it is realized.

The aim of the study – to review the scope, causes, peculiari-
ties and trends of healthcare workers' willingness to vaccinate with 
Covid-19 vaccine in different countries.

Material and methods. Analysis, interpretation, grouping and 
generalization of scientific literature and research, comparative 
and content analysis.

Results. Healthcare workers in the context of the Covid-19 
pandemic are an exceptional part of society. The public monitors 
and copies their behaviour, including for Covid-19 vaccination.

However healthcare workers are not a homogeneous whole - 
their individual groups have different attitudes to vaccination Co-
vid-19 vaccine. The proportion of healthcare works with willin-
gness to vaccinate Covid-19 vaccine depends on country, religion, 
ethnicity, gender, education and other components.

Both – vaccination Covid-19 vaccine willingness and re-
luctance are on under-researched phenomenon and its causes.

In addition, willingness to be vaccinated and vaccination Co-
vid-19 vaccine are not identical and ofen differ significantly. The 
reasons for all this are a great deal of uncertainty about both – Co-
vid-19 infection and vaccination.

The vaccination Covid-19 vaccine is a major medical, social 
and political problem.

Conclusions. The willingness of healthcare workers to vacci-
nate with Covid-19 vaccine is an important factor in managing a 
pandemic and in encouraging the public to be vaccinated and gai-
ning mass (collective) immunity.  

This factor depends on broad context – country, cultural, social 
and political environment, race, religion, economic development, 
personal characteristics, etc.   

The willingness of healthcare workers as part of society to 
vaccinate with Covid-19 vaccine are more or less correlated with 
the vaccination attitude of the population of the country.
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