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VISUOMENES VAISTINESE TEIKIAMU PASLAUGU PRIEINAMUMO
JUDEJIMO NEGALIA TURINTIEMS ZEMAITIJOS REGIONO
GYVENTOJAMS TYRIMAS
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Santrauka

Judéjimo negalig turinciy gyventojy skaicius Lietu-
voje kiekvienais metais didéja. Nejgalieji turi teisg
savarankiskai ir nepriklausomai naudotis visuome-
nés teikiamomis paslaugomis. Viena i§ svarbiausiy
yra farmaciné paslauga, teikiama visuomeneés vais-
tinése. Dél nejgaliesiems nepritaikytos aplinkos Sias
paslaugas gauti dazniausiai yra sudétinga, todél la-
bai aktualu jvertinti visuomenés vaistinése teikiamy
paslaugy pricinamuma judéjimo negalig turintiems
gyventojams.

Rezultatai. Tyrimo metu nustatyta, kad tik trecdalis
visuomenés vaistiniy Zemaitijos regione pritaikytos
nejgaliesiems. Maziau nei puse (40,9 proc.) aplankyty
vaistiniy yra riboto prieinamumo (galima asistento
pagalba), o likusi dalis visiSkai neprieinama. Geriau-
sias visuomeneés vaistiniy oficinos prieinamumas ne-
jgaliesiems yra prekybos centry vaistinése.

Ivadas

Siandieninéje visuomenéje pagalba nejgaliajam daz-
niausiai siejama su jo integracija, ugdant visuomeng priimti
zmoniy kitoniSkuma kaip normaly reiskinj ir siekti padéti
tapti visaverciu visuomenés nariu [1]. Pagrindinés nejgaliyjy
patiriamy sunkumy priezastys — visuomeneés negebéjimas
tinkamai suteikti paslaugas ir adekvaciai tenkinti nejgaliyjy
poreikius [2]. Mokslinéje literatiiroje kai kurie nejgalieji
buvo apibidinti kaip nematomi farmacijos specialistams,
nes vaistininkai neturi pakankamai Ziniy ar patirties, spren-
dziant $ias problemas [3]. Nesutvarkyti takeliai, specialaus
panduso ar lifto nebuvimas jstaigoje, jvairiis laiptai — visa
tai yra didelé klititis nejgaliam Zmogui, kuris siekia biti
visuomenés dalis ir gyventi visavert] gyvenimq [4].Vienas i§
svarbiausiy daugelio sri¢iy spemahstq rupescu; — jgyvendinti
paslaugos bei informacijos prieinamumo visiems pilieiams
strategijas [5].

Norint uztikrinti farmaciniy paslaugy prieinamuma

kiekvienam gyventojui, Lietuvos Respublikos farmacijos
jstatyme ir jj papildanciuose teisés aktuose nustatyta, jog
juridinis asmuo, norédamas gauti vaistinés veiklos licen-
cija, privalo turéti tinkamas patalpas ir jrengimus, o jstaigos
aphnka turi bati pritaikyta nejgaliesiems [6,7]. Vaistiniy ofi-
cinos prieinamumas judéjimo negalig turintiems Zmonéms
Lietuvoje néra pakankamai istirtas. Atliktas vienas tyrimas
Kauno regione, kurio metu nustatyta, jog 13 procenty visuo-
menés vaistiniy nepritaikytos judéjimo negalig turintiems
zmonéms, 34 procentai — i§ dalies pritaikytos ir 53 procentai
vaistiniy [8] visiskai pritaikytos. Kokia situacija kituose Lie-
tuvos regionuose, skelbty mokshmq darby nepavyko aptikti.

Tyrimo tikslas — nustatyti visuomenés vaistinése tei-
kiamy paslaugy prieinamuma judéjimo negalig turintiems
Zemaitijos regiono gyventojams.

Tyrimo objektas ir metodai

Visuomenés vaistinése teikiamy paslaugy prieinamumas.
Kokybinis tyrimas, atvejo analizé, slapto paciento ekspe-
rimentas. Kokybiniam tyrimui pasirinktos 22 visuomenés
vaistinés Zemaitijos regione: 7 Kretingoje, 7 Klaipédoje ir
8 Palangoje.

Tyrimo rezultatai ir aptarimas

Vertinant visuomenés vaistiniy pricinamumga nejgalie-
siems, buvo vertinama iSoriné ir vidiné vaistiniy aplinka,
stebima farmacijos specialisto reakcija j pacienta, judantj
nejgaliojo vezimelyje. Tyrimo metu duomenys ir reikalinga
informacija buvo registruojama iS§vaziavus i$ vaistinés, pil-
dant i§ anksto parengtg visuomenés vaistiniy vertinimo an-
keta, uzsirasant faktus, kurie gali biiti reikalingi atlickant
kuo iSsamesng vertinimo analizg.

Tyrimas atliktas naudojant i§ anksto parengta visuomenés
vaistiniy vertinimo anketa, kurig sudaro 26 vertinimo kriteri-
jai, atitinkantys statybos techninio reglamento nuostatas [9].

ISorinei aplinkai vertinti buvo taikomi automobiliq aiks-
telés pritaikymo nejgaliesiems kriterijai: klititys prie jéjimo,
grindinio kokybé, patekimas j objekta, dury pritaikymas ir
kt. Vidaus aplinkai nustatyti buvo vertinama galimybé judéti
vaistinés viduje, savitarnos skyriaus buvimas, farmacijos
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specialisto veiksmai ir kt.

Tyrimo duomeny analizei naudoti apraso-
mosios statistikos metodai. Gauti duomenys
apdoroti ir grafiné analiz¢ atlikta naudojant
Microsoft Excel programg. Tyrimo duome-

1 lentelé. Visuomenés vaistiniy prieinamumo tipai
miestuose.

nys pateikiami ir analizuojami procentine iSraiska.

Atliekant eksperimenta, kurio metu buvo siekiama jvertinti patekimo i
visuomenés vaistines galimybes zmonéms nejgaliojo vezimeélyje, nustatyti
trys visuomengs vaistiniy prieinamumo tipai: prieinama, riboto prieinamumo
ir neprieinama (1 lentel¢).

Atsizvelgiant | surinktus duomenis paaiskéjo, kad net 22,7 proc. aplan-
kyty visuomenés vaistiniy yra neprieinamos judéjimo negalig turintiems
zmonéms. Didziausig aplankyty vaistiniy dali (40,9 proc.) sudaro riboto
prieinamumo vaistinés, t.y. zmogus, judantis nejgaliojo vezimélyje, i vais-

Vaistinés prieinamumo ting gali patekti tik padedamas asistento. 36,4 proc. vaistiniy nejgaliesiems
nejgaliesiems tipas prieinamos savarankiskai.

Miestas L. riboto L. Norint nustatyti visuomenés vaistiniy pricinamuma, pirmiausia buvo
Priel= o rieina- | "PT®" | vertinama iSoriné aplinka. 22,7 proc. Zemaitijos regione aplankyty visuo-
fnama mumo fnama menés vaistiniy Salia neturi automobiliy aikstelés. Tai didelé problema, nes

Klaipeda 3 ) B palikus automobilj toliau nuo vaistings, kelias nejgaliojo vezimeéliu pailgéja,
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darosi sudétinga jveikti reikiamg atstuma.
Didzioji dalis (77,3 proc.) vaistiniy turi
automobiliy aiksteles, taciau i jy net 17,7
proc. néra viety, pritaikyty nejgaliesiems
(1 pav.).

Daugiau nei puséje aiksteliy (52,9
proc.) jrengtos daugiau kaip 2 vietos, o
likusioje dalyje (29,4 proc.) — iki 2 viety
(2 pav.).

50 proc. aiksteliy, pritaikyty nejga-
liyjy automobiliams, pazenklintos hori-
zontaliai ir vertikaliai. 42,9 proc. pazen-
klinta ant dangos ir tik 7,1 proc. aiksteliy
pazenklinta vertikaliai. Automobilio
stovéjimo vietos, pazymétos nejgaliyjy
zenklu, dazniausiai jrengiamos arc¢iau-
siai prie pagrindinio jéjimo ] pastata, jos
platesnés, todél asmuo, turintis judéjimo

BYra
pakanlkam ai
vietos

Tridksta vietos
judéjim i

9 pav. Judéjimo galimyb¢ vaistingje.

B Tinkamo
aukiiio
Per aukitas
86.4%

10 pav. Prekystalio aukstis.

m Skvyré

Neskyre

11 pav. Farmacijos specialisto démesio daznis.

negalia, gali nevarzomai judéti ir greitai pasiekti reikiamg vieta (3 pav.).

Vadovaujantis statybos techniniu reglamentu, atstumas nuo nejgaliyjy
automobilio vietos iki pagrindinio j¢jimo | pastata turéty biti ne didesnis
kaip 60 m. (4 pav.)

Atliekant tyrima pastebéta, kad ne visy aiksteliy atstumas yra tinkamas.
76,5 proc. tyrime stebéty aiksteliy atitiko reikalavimus, o 23,5 proc. atstumas
buvo didesnis nei 60 metry.

Net puséje aplankyty vaistiniy nejrengti pandusai. 36,4 proc. vaistiniy
pandusai buvo iki 120 cm plocio, o 13,6 proc. vaistiniy — platesni nei 120 cm.
Nustatyta, kad didel¢ dalis pandusy neatitinka reikalavimy ir yra nepritaikyti
vaziuoti nejgaliojo veziméliu (5 pav.). IS visy jrengty pandusy 63,6 proc.
nejgaliyjy gali uzvaziuoti tik padedami asistento, 27,3 proc. pandusai per
statlis, dél to nejmanoma uzvaziuoti net padedant asistentui. 9,1 proc. atitinka
visus reikalavimus ir yra tinkamai pritaikyti savarankiskai judéti nejgaliojo
vezimelyje (6 pav.).

63,6 proc. pandusy turéklai jrengti abiejose pusése, 27,3 proc. vienoje
pusgje ir 9,1 proc. turekly nebuvo.

50 proc. Zemaitijos regiono miestuose aplankyty vaistiniy neturi slenkséio
tarpduryje, todél néra problemos patekti j vidy. 27,3 proc. vaistiniy slenkstis
tarpduryje yra iki 2 cm, 0 22,7 proc. vaistiniy slenkstis aukStesnis nei 2 cm
[9]. Kuo aukstesnis slenkstis tarpduryje, tuo didesné tikimybe¢, kad Zzmogus
nejgaliojo vezimélyje negalés savarankiskai jvaziuoti | vaisting, todél reika-
linga asistento pagalba.

Nustatyta, kad net 50 proc. visuomenés vaistiniy sunkiai varstomos du-
rys (7 pav.), todél nejgaliesiems reikalinga asistento pagalba patekti j vidy.
Nedidelé dalis dury (13,6 proc.) lengvai varstomos ir tik 36,4 proc. atsidaro
automatiskai (7 pav.).

Vienas i§ vertinimo kriterijy buvo dury var¢iy nekliudomas plotas. Pagal
statybos techninj reglamenta, prie pagrindinio jé¢jimo turi biti jrengta lygi
aikstelé, ne mazesné kaip 150 i§ 150 cm [9]. Gautieji duomenys parodé, kad
pusés aplankyty objekty plotas prie pagrindinio jé€jimo buvo mazesnis nei
150 1§ 150 cm, o kitos tokios pat dalies — didesnis. Dury varciy nekliudomas
plotas ypac svarbus tais atvejais, kai durys varstomos, nes nejgaliajam reikia
daugiau vietos laisvai atsidaryti duris ir jvaziuoti i pastatg (8 pav.).

Vertinant duris, buvo kreipiamas démesys  jy plotj, nes tai gali tapti viena
i§ kliti¢iy, dél kurios judéjimo negalig turintis Zzmogus negali patekti  vaisting.
Atsizvelgiant | statybos techninj reglamenta, nejgaliesiems pritaikyty dury
plotis turi bati per 80 cm [9]. 8 paveiksle galima matyti, kad daugiau nei pusés
vaistiniy dury plotis yra tarp 60-80 cm. 9,1 proc. dury plotis yra iki 60 cm,
todél i Sias vaistines patekti su nejgaliojo veziméliu nepavyko.

Siekiant issiaiskinti visuomenés vaistinése teikiamy paslaugy prieinamuma,
buvo vertinama vidiné aplinka.

Tyrimo metu nustatyta, kad tik vienoje i$ aplankyty vaistiniy buvo jrengtas
iskvietimo mygtukas. Sis elementas turi didelj privaluma negalig turintiems
zmonéms, nes taip galima lengviau ir grei¢iau iSsikviesti farmacijos specialista,
kuris padéty patenkti j vaisting ar suteikty farmacine paslauga, nevaziuojant
1 vidy.

Daugiau nei puséje vaistiniy (68,2 proc.) yra pakankamai vietos judéti
su nejgaliojo veziméliu. Likusioje dalyje vaistiniy judéjimas ribotas. Sunku
vaziuoti veziméliu tarp stelazy, mazai vietos apsisukti. Tyrimo metu paste-
beéta, kad beveik visose vaistinése, kuriose pakanka vietos judéti, yra didelis
savitarnos skyrius (9 pav.).

Daugumoje tirty visuomenés vaistiniy (86,4 proc.) nejrengti tinkamo
aukscio prekystaliai, reikalingi patogiai aptarnauti nejgaliuosius. 13,6 proc.
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vaistiniy jrengti tinkamo aukscio prekystaliai, taciau tyrimo
metu pastebéta, kad tinkamo aukscio kasose neaptarnaujama.
Toks farmacijos specialisto elgesys gali formuoti neigiama
specialisty ir vaistinés jvaizdj. Aukstas prekystalis dazniau-
siai apsunkina paciento ir farmacijos specialisto bendravima
bei atsiskaityma (10 pav.).

Atliekant slapto paciento tyrima, buvo stebima farmacijos
specialisty reakcija j judéjimo negalig turintj asmen]. Trecda-
lyje aplankyty visuomenés vaistiniy farmacijos specialistas
neskyré specialaus démesio (nepriéjo, nepasiteiravo, ar reikia
pagalbos), neaptarnavo prie zemesnés kasos, nors tokia buvo
jrengta. Pastebéta, kad nors specialaus démesio neskyre,
aptarnavo maloniai ir suteiké visg reikalingg informacija.

Daugiau nei pus¢je aplankyty vaistiniy farmacijos specia-
listai atkreipé démesj j asmenj, judantj nejgaliojo vezimélyje,
teiravosi, ar reikalinga pagalba judéti vaistinéje. Savitarnos
skyriuje suteiké naudingos informacijos renkantis preparatus,
pateiké nemazai pasitilymy, renkantis maisto papildus. Buvo
suteikta visa reikalinga informacija apie vaistiniy preparaty
vartojima, veikima. Pasiteiravus apie kraujosptidzio mata-
vimo paslauga, farmacijos specialistas maloniai pasisitilé
padéti ir pamatavo kraujosptdj. Pasitaiké atvejis, kai far-
macijos specialistas, aptarnaudamas prie kasos, stovéjo Salia
prekystalio, o ne uz jo, kad biity patogiau bendrauti. Toks
farmacijos specialisto elgesys motyvuoja sugrizti j ta pacia
vaisting kitg karta (11 pav.).

ISvados

1. Nustatyti trys visuomenés vaistiniy prieinamumo
judéjimo negalig turintiems gyventojams tipai: pricinama,
riboto prieinamumo (padedami asistento) ir neprieinama.
Didziausia vaistiniy neprieinamumo problema yra pandusy
nebuvimas arba netinkamas jy jrengimas. Tik vienoje i$ visy
aplankyty vaistiniy buvo jrengtas iSkvietimo mygtukas. Di-
deléje dalyje visuomenés vaistiniy néra tinkamo aukscio
prekystaliy, reikalingy patogiai aptarnauti nejgaliuosius.
Puséje visuomenés vaistiniy sunkiai varstomos durys, todél
patekti j vaistinés vidy reikalinga asistento pagalba.

2. Atlikta atvejo analizé parodé¢, kad net trecdalyje ap-
lankyty visuomenés vaistiniy farmacijos specialistas nejga-
liajam neskyré specialaus démesio (nepriéjo, nepasiteiravo
ar reikia pagalbos), taciau maloniai aptarnavo ir suteiké visg
reikalingg informacijg. DidZioji dalis farmacijos specialisty
skyré pakankamai démesio, konsultavo apie vaistinius prepa-
ratus, maisto papildus ir jy vartojima, teiravosi, ar reikalinga
pagalba judéti savitarnos skyriuje.
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ACCESSIBILITY OF SERVICES PROVIDED
BY PUBLIC PHARMACIES FOR RESIDENTS WITH
MOBILITY DISABILITIES OF THE ZEMAITIJA
REGION
R. Motiené, G. Kutkaityté
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Summary

Lithuania has a large number of people with mobility disabili-
ties and that number is increasing every year. Even the individuals
with disabilities has the right to use public services independently.
One of the most important service is the pharmaceutical service
provided by public pharmacies. However, due to misapplication
of the surroundings it‘s difficult to receive these kind of services.
This is why it is really important to assess the accessibility of ser-
vices provided by public pharmacies to people with reduced mo-
bility. During the experimental study, it became clear that only one
third of the public pharmacies in the Zemaitija region are adapted
for the population with mobility disabilities. Less than half (40.9%)
of pharmacies that have been visited have limited availability (the
help of an assistant) and the rest is completely unavailable. Accor-
ding to the data recorded in the study, the best availability of public
pharmacies for disabled people is in pharmacies in supermarkets.
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