44 VISUOMENES SVEIKATA

ISSN 1392-6373
SVEIKATOS MOKSLAI
2011, Volume 21, Number 5, p. 44-47

VISUOMENES SVEIKATOS IR ARCHITEKTUROS
SAVASTIES ASPEKTAI

INGA GENYTI_:', ALGIRDAS JUOZULYNAS
Projektavimo ir restauravimo institutas, Valstybinis mokslo tyrimy institutas Inovatyvios medi-
cinos centras, Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Visuomenés sveikatos institutas

RaktazodZiai: visuomenés sveikata, architektdra, terito-
riju planavimas, aplinkos sveikata, ekologija, gyvenimo
kokybé, sveikatos stiprinimas.

Santrauka

Straipsnyje analizuojama architektdros ir visuo-
menés sveikatos rysio svarba stiprinant gyventojy
sveikatg. Detaliau aptariami sveikatos stiprinimo
ir ekologiniai architektiros uzdaviniai dabartinéje
visuomenéje. Atskirai aptarta architekty ir visuo-
menés sveikatos specialisty glaudaus bendradar-
biavimo svarba stiprinant sveikata.

Darbo tikslas - teoriniu lygmeniu apzvelgti ar-
chitektdros ir visuomenés sveikatos rysio svarba
stiprinant sveikata. Visuomenés sveikatos spe-
cialistams ir architektams dirbant kartu vienoje
komandoje baty pasiekti geresni rezultatai sie-
kiant pagerinti socialine aplinka, kuriant saugias
ir sveikas gyvenimo salygas.

IVADAS

Sveikata — tai asmens ir visuomenés fiziné, dvasiné
ir socialiné gerove. Teigiamas sveikatos supratimas
akcentuoja geroveés buseng. Dabartiniu metu sveikata
suprantama kaip muasy kasdienio gyvenimo dalis, gyveni-
mo kokybes rodiklis [1]. Zmogaus sveikata, jo gyvenimo
kokybé neatsiejama nuo fizinés aplinkos. Aplinka svei-
katos pozitriu yra apibréziama kaip visa tai, kas supa
zmogy ir turi jtakos jo sveikatai. Jvairts aplinkos veiksniai
- nesaugi aplinka, basto kokybé, planavimo sprendimai,
triukSmas, oro tersalai, sanitarija veikia gyventojy sveika-
ta. Poveikj gyventojy sveikatai turi ir genetinis polinkis,
gyvenimo bidas, maistas, socialiné ir ekonominé buklé,
galimybé gauti tinkama sveikatos priezitra [2]. Pastovi
zmogaus sveikatos ir islikimo salyga priklauso nuo ap-
linkos istekliy: oro, vandens, maisto ir vietoves, kurioje
jis gyvena. Nemaza jtaka sveikatos sutrikimams turi
aplinkos uzterstumas, dél to kyla ligos. Taciau liga retai
turi viena konkrecia priezastj ar tiesioginj rysj su aplinkos
poveikiu. Dazniausiai ligai atsirasti turi jtakos keletas

faktoriy, tarp jy fiziné ir biologiné aplinka ir gyvenimo
badas. Sie faktoriai savo ruoztu susije su daugeliu kity,
tokiy kaip vietiniai jprociai bei tradicijos ir industrializa-
cijos lygis. Taciau tokios visuomenés nariai daug dazniau
kencia nuo kvépavimo taky ligy ir véZio. Nors nustatyti
tiesioginj priezastinj rysj tarp uzterstos aplinkos ir ligos
sunku, reikia jsidemeéti, kad tiek oras, kurio kvépuoja-
me, tiek vanduo, kurj geriame, ar dirvoZzemis, kuriame
auginame gradus ir darzoves, gali bati jvairiy sveikatos
problemy prieZastis [3]. Zmogaus sveikata, kaip skelbia
Pasauliné sveikatos organizacija, nuo aplinkos veiksniy
priklauso 17-20 procenty.

Gera sveikata ir gyvenimo kokybeé reikalauja $varios
ir harmoningos aplinkos, kurioje baty tik teigiama po-
veikj sveikatai darantys veiksniai: fiziniai, psichologiniai,
socialiniai ir etiniai. Sveika gyvensena — kasdieninis
gyvenimo budas, kuris stiprina ir tobulina rezervines
organizmo galimybes, padeda Zmogui islikti sveikam,
gerinti savo sveikata. Svarbus sveikos gyvensenos veiks-
niai yra sveikos ir saugios aplinkos karimas, psichoemo-
cinis stabilumas.

Europos Sajunga, glaudziai bendradarbiaudama su
valstybiy nariy vyriausybémis ir specialistais, stengiasi
propaguoti sveika aplinka ir parengti atsakomuosius
kovos su sveikatos pavojais veiksmus. Europos Komisija
siekia, kai tik galima, kovoti su priezastimis, stengdama-
si, kad baty pagerintas namy, miesto ir kaimo vietoviy
planavimas bei fiziné veikla.

Siekiant Nacionalinés darnaus vystymosi strategijos
ilgalaikio tikslo gerinant Lietuvos gyventojy gyvenimo
kokybe, pailginant gyvenimo trukme — maZinant serga-
muma, mirtinguma ir nejgaluma, ypac¢ nuo nelaimingy
atsitikimy ir traumy, kraujotakos sistemos ligy, onkologi-
niy ligy, psichikos sveikatos sutrikimy, gerinant sveikatos
priezitros paslaugy prieinamuma ir kokybe Respublikoje
vykdomi platesnés apimties Lietuvos didziyjy miesty
gyventojy sveikatos ekologiniai monitoringo ir kiti pro-
jektai [4].

Darbo tikslas —teoriniu lygmeniu apzvelgti architekta-
ros ir visuomenés sveikatos rysio svarba stiprinant sveikata.
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TYRIMO OBJEKTAS IR METODAI

Tyrimo objektas - architektiros, kurios objektas
yra zmogaus gyvenamosios aplinkos planavimas ir
organizavimas, pradedant miesty planavimu, landsafto
architektdra ir baigiant interjero dizainu, rysys ir visuo-
menés sveikata.

Tyrimo metodai. Naudotasi aprasomaisiais ir lygina-
mosios analizés metodais, kuriais apibendrinta darbo
tematikai artima moksliniy publikacijy medziaga bei
kita literatara.

REZULTATAI IR JU APTARIMAS

Architektlros objektas yra zmogaus gyvenamosios
aplinkos planavimas ir organizavimas, pradedant miesty
planavimu, landsafto architektdra ir baigiant interjero
dizainu. Gera architektara uztikrina tvaria, visaverte ir
sveika aplinka zmogui gyventi ir dirbti. Architektdros
karinio tinkamumas Zmogaus poreikiams yra vienas i$
svarbiausiy architektaros, kaip taikomojo meno karimo,
tiksly. 1981 m.vykusiame Pasauliniame architekty kon-
grese buvo priimtas naujas architektdros apibréZimas:
,Architektira — tai menas ir mokslas formuoti aplinka”
[5]. Lietuvos Respublikos architektaros politikos krypciy
aprase architektdra jvardijama kaip funkcinis erdvinis ir
vizualiai suvokiamas meninis statiniy, krastovaizdzio ir
teritorijy planavimo objekty formavimas [6]. Klasikinis
architekttros supratimas pagrjstas patogumu, tvarumu ir
groziu. Sie trys kertiniai architektaros pagrindai visada
patys reikSmingiausi. Architekttra prasideda nuo statinio
detalés — slenkscio, dury rankenos, lango ar stogo ir
pleciasi apimdama pastato visuma, statiniy kompleksa
ir jy aplinka, visa tai pritaikant Zmogaus poreikiams.
Aplinka veikia architektdros karinj, o pats architektdros
karinys vienokiu ar kitu badu ir apimtimi veikia aplin-
ka. Zmogus, gyvendamas toje aplinkoje, yra veikiamas
architektdros. Maziausios erdvés — patalpos karybiskas
suplanavimas jvardijamas kaip interjero architektara.
Toliau seka statinio architektara, o dar toliau — kvartalo
ir viso miesto architektara. Tai miesty sukarimas ir su-
formavimas bei esamy miesty planinés ir kartu erdvinés
struktaros plétra ar rekonstrukcija. Dar toliau seka viso
regiono ar krasto krastovaizdZio architekttra. Erdvinéje
skaléje architektdros uzdaviniy aspektu dar skirtinos uz-
daros (arba intensyviai urbanizuotos) ir atviros erdvés.
Visos erdvés formavimo kryptys ir jy plétra is esmés su-
jungtos panasia metodika. Tai formy ir funkcijy sinteze,
ju optimizavimas ir estetiné kokybé. Architektdra — tai la-
bai auksto sintezavimo ir koordinavimo lygio menas [7].

Zmogy supanti aplinka, architekty karybos realizuo-
tas produktas, Siandien jsivaizduojama kaip apvalkalas,

kurio viduje vyksta gyvenimo procesai. Tai vaizdziai
iliustruoja 1 paveikslas. Tos aplinkos funkcinés ir este-
tinés savybés ilgainiui tiesiogiai ar netiesiogiai veikia
zmoniy nuotaikas, jausmus, interesus, taigi — ir visa
gyvenima [8]. Emocinis ir estetinis architektdros poveikis
zmogui daro jtaka jo sveikatai. Rekreacinése vietoveése,
kurortuose harmoningas architektaros ir gamtos saskam-
bis suteikia reabilitacijai atvykusiam Zmogui ramybe,
vidine harmonija, visiska pasitenkinima. Todél labai
svarbus aplinkos ir fasady kompozicijoje ne kontrasto,
bet harmonijos principas — derintis prie rekreacinio kras-
tovaizdzio, kuris pasirenkant poilsio vietoves yra labai
svarbus motyvas. Siuo aspektu ramios, harmoningos su
gamtine ir tradicine etnokultarine aplinka architekttros
pavyzdziy galima rasti Neringos vasarvietése. Kaip
yra parode medicininiai tyrimai, rekreacinés aplinkos
estetiné kokybeé veikia ne tik Zmogaus psichika, bet ir
fiziologija [8]. Gamtiné, kultariné aplinka su pastatu turi
sudaryti organiska ir darnig visuma — tai nerasyta taisy-
kle, kurios turéty laikytis visi architektai, urbanistikos,
krastotvarkos specialistai, restauratoriai. Pats peizazas,
gyvasis gamtos grozis, yra niekam neprilygstanti, besa-
lygiskai kultariné vertybé, kurios reiksmeé ypac padidéjo
beatodairiskai pleciantis techniskajai civilizacijai, jos
kosmopolitinéms uzmacioms [9]. Cia pabréztas emo-
cinis $io santykio su gamta aspektas. Taciau ne maziau
reikSmingas ir tiesioginis fizinis santykis — su reljefu,
klimatu, vandens baseinais, Zeldynais [10].

Architektdra glaudZziai susijusi su medicina [11]. XX
a. pradzioje saveika tarp urbanistinés architektdros ir
visuomenés sveikatos akivaizdi trijose srityse: kuriant
zaligsias erdves skatinamas fizinis aktyvumas, socialiné
integracija ir gerinama psichiné baklé; infekciniy ligy
prevencija tiesiant bendras infrastruktiras (geriamojo
vandens sistemas ir kt.); asmeny apsauga nuo pavojin-
go pramonés poveikio bei traumy rizikos planuojant
teritorijas.

Jungtinése Amerikos Valstijose siekiant gerinti vi-
suomenés sveikata, sprendziant sveikatos apsaugos,
basto ir sveikatos, greitojo maitinimo jstaigy steigima
prie mokykly klausimus kartu su visuomenés sveikatos
prieziros specialistais dirba ir architektai [12]. Archi-
tektai dalyvauja Ligy kontrolés ir prevencijos centro
(Centers for Disease Control and Prevention), Nacio-
nalinio létiniy ligy prevencijos centro (National Center
for Chronic Disease Prevention), Sveikatos vertinimy ir
konsultacijy skyriaus (Division of Health Assessment
and Consultation), Sveikatos skatinimo mitybos ir fizi-
nio aktyvumo skyriaus (Health Promotion Division of
Nutrition and Physical Activity), Nacionalinio aplinkos
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sveikatos politikos tarnybos centro (National Center for
Environmental Health Policy Office) ir kity sveikatos
prieziara vykdanciy institucijy veikloje [12].

Pati gamta ir jos architektdriniai statiniai yra di-
dZiausias meno karinys. IS gamtos ir joje sukurty didingy
pastaty: piliy, baznyciy, tvirtoviy Zmonés semiasi jégy,
minciy, idéjy. Didingas gamtos groZis su jos architekttra
gydo ir siela, ir kiing. Gamta galima pasinaudoti, norint
pabégti nuo kasdienybés, suzadinti anksciau matyty
krastovaizdziy nostalgiskus prisiminimus, vaizduote,
kaip hobj —rinkti géles, lapus. Juos véliau dziovinti, kurti
paveikslus, floristikos darbelius.

Viso pasaulio gamtos grozis su jos statiniais, atrodo,
lyg iSpuostas jdomiausiomis formomis, linijomis. Masy
akj traukia kalvos kontaras, medzio kamienas, akmuo,
lapo, gélés grozis. Sios formos, spalvos pavergia savo
neapsakomu groZiu.

,» Klimato veiksniai ir didinga architektira (pavyz-
dZiui, oro ir saulés vonios, gamtovaizdZiai, pasivaikscio-
jimai, maudymasis) yra nataralGs organizmo biostimulia-
toriai, jie veikia organizma per didZiulj neurorecepcinj
odos, kvépavimo ir akiy aparato bei centrine nervy

KRASTOVAIZDZIO ARCHITEKTURA
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1 pav. Architektaros ir visuomenés sveikatos rysio modu-
lis.

sistema, sukelia naujus ir aktyvina esamus adaptacinius
refleksus bei reakcijas... Visa tai labai pagerina adapta-
cine kompensacine jvairiy fiziologiniy — psichologiniy
organizmo sistemy veikla...” (27).

Atlikti moksliniai tyrimai, jrodantys aplinkos poveikj
vyresniy zmoniy [13-15], Zmoniy su negalia [17], maZas
pajamas gaunanciy[17-18] gyventojy sveikatai ir gyve-
nimo kokybei [19]. Nelaimingy atsitikimy prevencijai
architektai planuojant teritorijas galéty remtis uZsienio
Salyse atliktais moksliniais tyrimais siekiant sumazinti
tyCines [20-21] ir netyCines traumas [22-23]. Remiantis
atliktais aplinkos sveikatos tyrimy duomenimis, infekci-
niy oro laseliniu badu plintanciy ligy protrakiai, esant
tam tikroms klimatinéms sglygoms, rodo potencialia sa-
veika su teritorijos uZzstatymo intensyvumu ir tankiu [24].
Nuo transporto iSsidéstymo ir intensyvumo priklauso
oro kokybeé ir kvépavimo taky sveikata [25] bei triuk§mo
poveikyje atsirade funkciniai centrinés ir vegetacinés
nervy sistemos pakenkimai, akustinés traumos, klausos
nuovargis [26].

Transporto eismo struktara turi jtakos aplinkos oro
kokybei, fiziniam aktyvumui, traumy prevencijai ir so-
cialinei gerovei. Pramogy parky teritorinis issidéstymas
skatina gyventojy fizinj aktyvuma ir gerina psichine
sveikata. Todél planuojant miestus ir kitas teritorijas sie-
kiant sveikatos stiprinimo batinas visuomenés sveikatos
specialisty ir architekty glaudus bendradarbiavimas.

ISVADOS

1. Architektaros ir visuomenés sveikatos tarpdiscip-
lininio bendradarbiavimo stiprinimas planuojant mies-
tus ir kitas teritorijas atnesty ilgalaike sékme stiprinant
sveikata.

2. Visuomenés specialistams ir architektams dirbant
kartu vienoje komandoje baty pasiekti geresni rezultatai
siekiant pagerinti socialine aplinka, kuriant saugias ir
sveikas gyvenimo salygas: jtraukiant visuomenés svei-
katos specialistus j architekty veikla, planuojant miestus
ir kitas teritorijas; jtraukiant architektus j visuomenés
sveikatos specialisty vykdomas fizinio aktyvumo, traumy
prevencijos ir kitas programas.
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THE OWN ASPECTS OF PUBLIC HEALTH AND

ARCHITECTURE

Inga Genyté, Algirdas Juozulynas

Summary

Key words: public health, architecture, land planning, environ-
mental health, ecology, quality of life, health promotion

The article analyzes the importance of architecture and public
health relationship for strengthening health. More detailed health
promotion and environmental challenges of architecture in today’s
society. Separately discussed importance of close relationship be-
tween architects and public health professionals in the enhancement
of health.

The aim - overview theoretical level of architecture and public
health importance of health communication strengthened. Public
health professionals and architects working together as one team will
achieve better results in order to improve social environment, create
safe and healthy living conditions.
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