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SVEIKATOS STIPRINIMO INFORMACI1JOS POREIK]
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mas, informacijos apie sveikatos stiprinima poreikis.

Santrauka

Mokykla yra tinkamiausia vieta mokiniy sveikatos
stiprinimo procesui, kuris teikia daugiau galimybiy
ripintis savo sveikata bei jg gerinti. Sveikatos stipri-
nimas duoda geriausius rezultatus tuomet, kai j pro-
cesg jsitraukia ne tik mokiniai, bet ir jy mokytojai, tad
akivaizdu, kad sveikatos stiprinimo sékmé priklauso
nuo mokytojo pozilirio j $j procesg ir §ios srities Zi-
niy. Tyrimo tikslas — jvertinti mokytojy nuomong apie
ju ir jy mokiniy sveikatos stiprinimo informacijos
poreikj. Atliktas momentinis tyrimas, kurio metu ap-
klausti 1247 devintokams bei desSimtokams déstantys
mokytojai i§ 110 jvairiy Lietuvos mokykly. Papli-
timo jver¢iams apskaiciuoti 95 proc. pasikliautinieji
intervalai (toliau — PI), sudaryti logistinés regresijos
modeliai, gauti pakoreguoti $ansy santykiai (toliau —
SS), apskai¢iuoti jy PI (95 proc.). Tyrimo rezultatai
atskleidé, kad 44,3 proc. mokytojy gauna pakanka-
mai informacijos apie mokiniy sveikatos stiprinima,
43,3 proc. nori daugiau informacijos $ia tema. Sansas
gauti pakankamai informacijos apie mokiniy sveika-
tos stiprinimg yra reikSmingai susijes su mokytojy
iSsilavinimu, mokyklos buvimu sveikatg stiprinanciy
mokykly (toliau — SSM) tinkle bei mokyklos vieta, o
Sansas gauti dar daugiau informacijos — su mokytojy
amziumi ir déstomu dalyku. Nustatyta, kad mokyto-
jams reikalingiausia informacija apie sveikg mityba.
Jie mano, kad informacija Sia tema reikalingiausia ir
juy mokiniams. Mokytojy nuomone, jy mokiniams
labiausiai triiksta informacijos apie proting sveikata.
Rezultatai parodé, kad dauguma (71,6 proc.) apklaus-
tyjy domina informacija apie mokiniy sveikatos sti-
prinimg ir kad daugiau kaip pusé respondenty (62,9
proc.) patys ieSkojo informacijos $ia tema. Doméji-
masis reik§mingai susijes su lytimi, déstomu dalyku,

darbu SSM, o informacijos paieska — su mokytojy
i8silavinimu, déstomu dalyku, mokyklos vieta bei
mokyklos buvimu SSM tinkle.

Jvadas

Vaiky sveikata — investicija j rytojaus visuomene. Gera
vaiky sveikatos buklé turi biti vienas i§ didziausiy bet ku-
rios visuomenés siekiniy, nes $iy dieny vaiky sveikatos
problemos lemia visos visuomenés problemas ateityje, o
puiki vaiky sveikatos biiklé garantuoja tvarig visuomenés
gyvenimo kokybés raida [1,2].

Mokykla uzima itin svarbig vieta vaiko gyvenime. Vaikai
labai didele laiko dalj praleidzia ugdymo jstaigoje, tad mo-
kykla yra svarbi aplinka vykdyti jvairias sveikatos stiprinimo
priemones, kurios ateityje turés esminj poveikj suaugusio
zmogaus sveikatai [3,4]. Mokykla yra itin tinkama vieta svei-
katos stiprinimui — procesui, teikian¢iam daugiau galimybiy
ripintis savo sveikata ir jg gerinti [5]. Sveikatos stiprinimo
procesas mokykloje gerina vaiky gebéjimus imtis veiksmy
ir daryti poky¢ius, vaikai jgalinami patys tvarkyti savo gyve-
nimg [3,5]. Svarbu tai, kad mokykloje skiriant didelj démesj
mokiniy sveikatos stiprinimui, teigiamas poveikis daromas
visy mokiniy sveikatai, neatsizvelgiant j jy socioekonoming
padétj [4]. Geriausiy sveikatos stiprinimo rezultaty galima
tikétis tuomet, kai visi mokyklos bendruomenés nariai (mo-
kiniai, jy tévai, mokytojai ir kiti darbuotojai) domésis svei-
katos stiprinimu, ieSkos informacijos apie tai, keisis turima
informacija, dalinsis nuomonémis ir jzvalgomis bei jvairiais
biidais dalyvaus sveikatos stiprinimo veikloje [6-8].

Sveikatos stiprinimo proceso sékmé mokykloje nemenka
dalimi priklauso nuo mokytojo. Neretai mokytojas apibudi-
namas kaip ,,mokiniy sveiko gyvenimo biido kiiréjas“. Nuo
mokytojo poziiirio j sveikatos stiprinima ir jo turimy ziniy
priklauso, kaip jis prisidés prie mokiniy sveikatos stiprinimo,
kaip skatins juos tausoti sveikatg [9, 10]. UNICEF duome-
nimis, Lietuvos Seimose tévai su vaikais per parg bendrauja
tik apie 7 minutes, todél galima daryti prielaida, kad moky-
tojai yra labai svarbus informacijos apie sveikatos stiprinimag
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Saltinis [11]. Sio tyrimo tiksla lémé moksliniy tyrimy apie
mokytojy sveikatos stiprinimo informacijos poreikj stoka.

Tyrimo tikslas — jvertinti mokytojy nuomong apie jy ir
Jju mokiniy sveikatos stiprinimo informacijos poreikj.

1 lentelé. Respondenty charakteristika

PoZymiai Respondenty | Respondenty
skaicius dalis (proc.)

MokyKklos tipas

Pagrindiné 498 39,9

Gimnazija 749 60,1

Mokyklos vieta

Miestas, didysis miestas 584 46,8

Kaimas, miestelis 663 53,2

Mokyklos priklausymas SSM

tinklui

Priklauso 513 41,1

Nepriklauso 734 58,9

Lytis

Vyras 169 13,6

Moteris 1078 86,4

I8silavinimas

Aukstasis 1207 96,8

Specialusis, aukstesnysis 40 3,2

AmZius

Tki 50 m. 549 44,0

50 m. ir daugiau 698 56,0

Déstomas dalykas

Humanitarinis 506 40,6

Tikslusis 372 29,8

Kitas 369 29,6

2 lentelé. Veiksniai, darantys poveikj sveikatos stiprinimo infor-
macijos gavimui

N=1247. Modelio tikétinumo santykio chi kvadratas 59,47; lls. 4; p<0,0005; Hosmer-
Lemeshow testo chi kvadratas 1,59; lisk. 5; p=0,903; R2 0,0029.

Kintamieji SS SS |PI(95%)| p
(ben- | (kore- reiks-
drasis) | guotas) meé

Mokyklos tipas

Gimnazija 1,00

Pagrindiné 1,29 1,23 [0,97;1,56| 0,075

Mokytojo islavinimas
Specialusis, aukstes- | 1,00

nysis, aukstasis 2,45 2,85 1,36; 5,97 | 0,006
Mokyklos vieta

Miestas,

didysis miestas 1,00

Kaimas, miestelis 1,41 1,29 | 1,03; 1,64 | 0,027
Mokyklos priklausy-

mas SSM tinklui

Nepriklauso 1,00

Priklauso 2,14 2,08 |1,65;2,63|<0,0005

Tyrimo medZiaga ir metodai

Momentinis tyrimas atliktas anoniminés anketinés ap-
klausos biidu. Originali anketa parengta naudojantis Sveikatg
stiprinan¢iy mokykly veiklos vertinimo praktiniame vadove
pateiktais klausimais [12]. Anketa pakoreguota, atsizvelgiant
i bandomojo tyrimo rezultatus. Galutingje anketoje pateikti
66 klausimai.

SSM bei Siam tinklui nepriklausané¢ios mokyklos buvo

3 lentelé. Veiksniai, lemiantys mokytojy nora gauti daugiau svei-
katos stiprinimo informacijos

N=1247. Modelio tikétinumo santykio chi kvadratas 36,81; lls. 4; p<0,0005; Hosmer-
Lemeshow testo chi kvadratas 4.04; lisk. 7; p=0,775; R2 0,0216

Kintamieji SS SS | PI(95%) | p reikimé
(ben- | (kore-
drasis) | guo-
tas)
Mokytojo amzZius
50 m. ir daugiau 1,00
1ki 50 m. 1,38 1,35 |1,08; 1,70 0,01
Mokytojo islavini-
mas
Aukstasis 1,00

Specialusis, auks-| 1,32 1,06 |0,56;2,03 0,851
tesnysis
Déstomas dalykas

Humanitarinis 1,00

Tikslusis 1,01 1,04 |0,79; 1,38 0,758
Kitas 1,94 1,93 | 1,46;2,54 | <0,0005
Mokyklos priklau-

symas SSM tinklui

Priklauso 1,00

Nepriklauso 1,19 1,20 {0,95;1,51 0,122

4 lentelé. Mokytojams reikalingiausios sveikatos stiprinimo infor-
macijos temos (n=1247)

Sveikatos stiprinimo tema n % |95% PI

Sveika mityba 726 |58,2]55,5; 60,1
Protiné sveikata (streso jveikimas, de- | 615 49,3 [46,6; 52,1
presija, netektys)
Tabako, alkoholio ir kity psichika vei- | 484 | 38,8 |36,2; 41,6
kianc¢iy medziagy vartojimo prevencija

PatyCiy prevencija 430 |34,5|31,2;37,2
Fizinis aktyvumas ir kiino kultiira 406 32,6 30,1; 35,2
Darbo ir poilsio rezimas 331 26,5(24,17;29,1
Lytiskumo ugdymas ir rengimas Seimai | 274 |22,0 | 19,8; 24,4
Vartojimo kulttiros ugdymas 259 (20,8 |18,6; 23,11
Asmens higiena 234 | 18,8 16,7; 21,0

Nelaimingy atsitikimy ir traumy pre- | 203 [ 16,3 |14,3; 18,4
vencija

7mogaus sauga 130 | 10,4 (8,9; 12,2

Uzkre¢iamy ligy prevencija 116 {9,3 [7,8;11,6
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suskirstytos 1 didziyjy miesty, miesty, miesteliy, kaimy
mokyklas, gimnazijas bei pagrindines mokyklas. Taikant
sluoksninés imties sudarymo metoda, i§ kiekvienos mokykly
grupés, pasinaudojus atsitiktiniy skaiéiy generatoriumi, pa-
prastos atsitiktinés atrankos btidu buvo atrinktas kiekvienos
mokykly grupés dydziui proporcingas mokykly skaicius.
Mokyklos direktoriams atsisakius dalyvauti tyrime, atsitik-
tinai buvo jtrauktos kitos, tai paciai grupei priklausancios
mokyklos.

Apklausa buvo vykdoma nuo 2018 mety geguzés iki
2019 mety balandzio ménesio. Tyrime dalyvavo 110 jvai-
riy Lietuvos mokykly mokytojai, kurie désté 9 ir 10 klasiy
mokiniams. Buvo i$dalintos 1527 anketos, grazintos 1273
uzpildytos (atsako daznis — 83,3 proc.). Tarp grazinty ankety
26 buvo sugadintos (pazyméti keli atsakymo variantai, kai
prasyta pazyméti viena; uzpildyta ne visa anketa, o tik jos
dalis). Tyrimo analizei panaudotos 1247 tinkamai uzpildytos
mokytojy anketos.

Duomeny statistiniam apdorojimui naudotos Stata ir
WinPepi statistinés programos. Paplitimo jver¢iams apskai-
Ciuoti 95 proc. PI. Siekiant i$siaiskinti, kokie veiksniai daro
reik§mingg poveikj informacijos apie mokiniy sveikatos sti-
prinimg gavimui, skatina mokytojy nora gauti daugiau tokios
informacijos, dométis ja bei atlikti informacijos paieska,
sudaryti logistinés regresijos modeliai. Jie buvo jvertinti
atlikus regresijos diagnostika. IS logistinés regresijos modeliy
gauti pakoreguoti Sansy santykiai, apskaiéiuoti jy 95 proc. PI.
Skirtumas buvo laikomas statistiSkai reikSmingu, kai p<0,05.

Daugiau nei pusé apklausty mokytojy dirbo gimnazijose
arba kaimy ir miesteliy mokyklose. DidZiaja dalj respondenty
sudaré moterys ir aukstajj i$silavinima jgij¢ mokytojai. Ap-
klausti pedagogai pagal amziy pasiskirsté panasiai. I visy
1247 apklaustyjy 41,1 proc. sudaré dirbantieji SSM, kiti —
iprastinése mokyklose. 29,8proc. mokytojy teigé déstantys
tiksliyjy moksly dalykus (tokius kaip chemija, fizika, biolo-
gija, matematika), panasi dalis désté humanitarinius dalykus
(pvz., istorija, lictuviy kalba, angly kalba), kiti — dalykus,
kuriy nebuvo galima priskirti nei humanitariniy, nei tiks-
liyjy dalyky grupei, tokius kaip kiino kulttira, choreografija,
technologijos, dailé ir panasius. Respondenty apibiidinimas
pateikiamas 1 lenteléje.

Tyrimo rezultatai ir jy aptarimas

Mokytojuy sveikatos stiprinimo informacijos porei-
kis. Tyrimo duomenimis, tik 44,3 proc. (95 proc. PI: 41,6;
47,1) mokytojy gauna pakankamai informacijos apie mokiniy
sveikatos stiprinimg. 5,0 proc. (95 proc. PI: 47,9; 6,3) res-
pondenty pakankamo informacijos kiekio negauna, o 50,7
proc. (95 proc. PI: 47,9; 53,5) gauna tik i§ dalies. Tai, kad
mokytojams triiksta informacijos apie sveikatos stiprinima,

patvirtino 2013 metais Mykolo Romerio universiteto ir Lie-
tuvos edukologijos universiteto mokslininky atlikto tyrimo
rezultatai, atkleide, kad tik 37,9 proc. mokytojy mano, jog
yra pasirenge ugdyti mokiniy sveika gyvensena [13].

Analizuojant veiksnius, daranéius poveikj informacijos
gavimui, nustatyta, kad aukstajj iSsilavinima jgijusiy moky-
tojy Sansas gauti pakankama sveikatos stiprinimo informa-
cijos kiekj buvo 2,85 karty didesnis, nei turinéiy specialyjj
ar aukstesnjjj i$silavinimg. ReikSmingai daugiau nei 2 kartus
didesnj Sansg gauti pakankamg informacijos kiekj turéjo
SSM mokytojai, negu dirbantys jprastinése mokyklose.
Rezultatai atskleidé, kad pakankamas sveikatos stiprinimo
informacijos gavimas buvo reikSmingai susijes su ugdymo
istaigos vieta: kaimy bei miesteliy mokykly mokytojy Sansas
gauti pakankamai tokios informacijos buvo 29 proc. didesnis,
negu miesty ir didziyjy miesty mokykly mokytojy (2 lentelé).

43,3 proc. (95 proc. PI: 40,6; 46,1) mokytojy teigé no-
rintys gauti daugiau informacijos apie mokiniy sveikatos
stiprinimg. 56,7 proc. (95 proc. PI: 53,9; 59,4) respondenty
nenoréjo gauti tokios informacijos, arba teigé norintys jos
gauti tik Siek tiek daugiau.

Nagrinéjant veiksnius, lemiancius mokytojy norg gauti
daugiau informacijos apie mokiniy sveikatos stiprinima,
nustatyta, kad humanitarinius dalykus déstan¢iy mokytojy
Sansas siekti daugiau sveikatos stiprinimo informacijos yra
94 proc. didesnis, nei kity dalyky mokytojy. Taip pat nu-
statyta, kad jaunesniy nei 50 mety mokytojy Sansas noréti
daugiau informacijos yra 1,35 karto didesnis, nei vyresnio
amziaus mokytojy. Sansas noréti daugiau informacijos buvo
susijes ir su mokytojy issilavinimu, mokyklos priklausymu
SSM tinklui, ta¢iau Sie skirtumai nebuvo statistiskai reiks-
mingi (3 lentelé).

Didziausia dalis respondenty (58,2 proc.) teigé, kad mo-
kytojams informacija sveikos mitybos tema yra reikalin-
giausia (4 lentelé). Nors tyrimas atskleidé, kad beveik pusei
mokytojy (49,3 proc.) reikalinga informacija apie proting
sveikata, literattiros, skirtos psichikos sveikatos ugdymui,
Vilniaus pedagoginio universiteto ataskaitos duomenimis,
truksta didelei daliai mokytojy (daugiau nei 40 proc. ap-
klaustyjy) [14].

Didelé dalis mokytojy (38,8 proc.) temg ,,Tabako, al-
koholio ir kity psichika veikian¢iy medziagy vartojimo pre-
vencija“ jvardijo kaip temg, kurios informacija mokytojams
reikalingiausia. Tyrimo duomenimis, mokytojams maziausiai
reikalinga informacija nelaimingy atsitikimy ir traumy pre-
vencijos, Zzmogaus saugos bei uzkreciamyjy ligy prevencijos
temomis (4 lentelé).

Mokytoju doméjimasis sveikatos stiprinimo infor-
macija bei jos paieska. Tyrimo rezultatai parodé, kad di-
dziaja dalj mokytojy 71,6 proc. (95 proc. PI: 69,1; 74,1)
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domina mokiniy sveikatos stiprinimo informacija. Anali-
zuojant veiksnius, nuo kuriy priklauso mokytojy doméji-
masis sveikatos stiprinimo informacija, nustatyta, kad sta-
tistiskai reikSmingai didesnj Sansa domeétis Sia informacija
turéjo moterys nei vyrai, bei kitus, nei humanitarinius ar
tiksliuosius dalykus déstantys mokytojai. Taip pat nusta-
tyta, kad darbas SSM, palygintas su darbu SSM tinklui
nepriklausancioje mokykloje, 1,45 karto padidina domeé-

5 lentelé. Veiksniai, lemiantys mokytojy doméjimasi sveikatos
stiprinimo informacija

N=1247. Modelio tikétinumo santykio chi kvadratas 29,61; lls. 5; p<0,0005; Hosmer
ir Lemeshow testo chi kvadratas 5,40; lisk. 8; p=0,7136; R2 0,0199

jimosi sveikatos stiprinimo informacija Sansa (5 lentelé).

Nustatyta, kad daugiau nei pusé (62,9 proc.) respondenty
(95 proc. PI: 60,2; 65,5) ieskojo informacijos apie moki-
niy sveikatos stiprinimg. Beveik visi (97,3 proc.; 95 proc.
PI: 95,9; 98,2) nurodé rade ieSkota informacija. Analizuo-
jant veiksnius, lemiancius informacijos paieska, nustatyta,
kad aukstajj iSsilavinima jgije mokytojai turi net 2,54 karto
didesnj Sansg ieskoti informacijos apie mokiniy sveikatos
stiprinima, nei specialyjj ar aukstesnjjj iSsilavinima turintys
mokytojai. Didesnj $ansg mokytojams patiems ieskoti infor-
macijos apie mokiniy sveikatos stiprinima teikia ir mokyklos

7 lentelé. Mokiniams reikalingiausios sveikatos stiprinimo infor-

6 lentelé. Veiksniai, lemiantys mokytojy sveikatos stiprinimo in-
formacijos paieska

N=1247. Modelio tikétinumo santykio chi kvadratas 37,87; lls. 5; p<0,0005; Hosmer-
Lemeshow testo chi kvadratas 3,72; llsk. 8; p=0,88; R2 0,023

- - Sveikatos stiprinimo tema n__ |proc. |PI(95%)
Kintamieji SS IS8 (ko-|PI p reiks-|  [proting sveikata (streso jveikimas, | 689 | 55,3 | 52,5; 58,0
(bend- | reguo-|(95%) mé depresija, netektys)
_____ |rasi) |tas) Vartojimo kultiiros ugdymas 415 |333 |30.7:35.9
g/:;:;yg:fsoislsilal:’]:;g::; 1.00 Lytiskumo ugdymas ir rengimas Sei- | 394 | 31,6 [29,1; 34,2
. ’ ’ mai
N kStasis 1oL 1254 11,324,881 0,005 Darbo ir poilsio reZimas 375 |30,1 |27,6; 32,68
Déstomas dalykas Sveika mityba 313 |25,1 [22,8;27,6
Humanitarinis 1,00 Tabako, alkoholio ir kity psichika [247 |19,8 |17,7; 22,1
Tikslusis 117 114|086 1,500,365 veikianciy medziagy vartojimo pre-
Kitas 1,57 |1,68  |1.25;225]<0,0005| [YShUd
Mokyklos vieta Uzkre¢iamyjy ligy prevencija 223 |117,9 |15,9;20,1
Miestas, didysis miestas | 1,00 Nela?ningq atsitikimy ir traumy pre- | 213 | 17,1 |[15,1;19,3
Kaimas, miestelis 1,58 1,57 1,25; 1,99 [ <0,0005 vencija
Mokyklos priklausy- Asmens higiena 203 16,3 |14,3; 18,4
mas SSM tinklui PatyCiy prevencija 194 | 15,6 |13,7;17,7
Nepriklauso 1,00 Fizinis aktyvumas ir kiino kulttira 153 12,3 |10,6; 14,2
Priklauso 1,36 1,31 1,03; 1,66 0,027 Zmogaus sauga 54 14,3 3,3;5,6

Kintamieji Ss SS (ko- | PI (95%) | p reiks- ..

(ben-|reguo- mé macijos temos

drasis) | tas) Sveikatos stiprinimo tema n proc. | PI (95%)
Lytis Sveika mityba 725 |58,1 |554; 60,1
Vyras 1,00 Tabako, alkoholio ir kity psichika vei- | 616 49,4 |46,6; 52,2
Moteris 1,38 1,56 1,09;2,2310,014 kian¢iy medziagy vartojimo prevencija
Déstomas dalykas Protiné sveikata (streso jveikimas, de- | 615 |49,3 |46,5; 52,1
Humanitarinis 1,00 presija, netektys)
Tikslusis LIS 1L16 10,87; 1,56 Patyciy prevencija 496 [39.8 [37.1;42,5
Kitas : 166|179 113152471<0,0005 | [Eizinis aktyvumas ir kuno kultira___ 490 |39,3 |36,6; 42,0
M.okyklos.v1et.a . Lytiskumo ugdymas ir rengimas $eimai | 254 [20,4 |18,2; 22,7
Vestas, didysis mies- P9 e loos: 162|006 Darbo ir poilsio rezimas 227 [182 [16.2:204
Kaimas, miestelis ’ ’ B ’ Asmens higiena 190 |15,2 [13,6;17,3
Mokyklos priklausy- Nela.i'mingq atsitikimy ir traumy pre- | 178 | 14,3 |12,4; 16,3
mas SSM tinklui veneya
Nepriklauso 1,00 Vartojimo kulttiros ugdymas 173 13,9 |12,1; 15,9
Priklauso 1,48 1,45 1,17; 1,88 0,005 Ivjikreéiamq ligy prevencija 58 4,7 |3,6;5,9

Zmogaus sauga 48 3,8 12,9;5,1

8 lentelé. Mokiniams trikstamos sveikatos stiprinimo informacijos
temos
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buvimas SSM tinkle. Rezultatai atskleidé, kad informacijos
paieska reikSmingai susijusi su mokyklos vieta bei déstomu
dalyku (6 lentelé).

Mokytoju nuomoné apie sveikatos stiprinimo infor-
macijos poreikj ju mokiniams. Atlikto tyrimo duomenys
parodé daugumos mokytojy nuomong apie jy mokiniams
reikalingiausig sveikatos stiprinimo informacijg. Tai sveikos
mitybos, tabako, alkoholio bei kity psichika veikian¢iy me-
dziagy vartojimo prevencija ir protiné sveikata. Mokytojy
nuomone, maziausiai jy mokiniams reikalinga informacija
vartojimo kulttiros, uzkre¢iamyjy ligy prevencijos ir Zmogaus
saugos temomis (7 lentelé).

Daugiau nei pusé apklausty mokytojy (55,3 proc.) nu-
rodé, kad jy mokiniams triiksta informacijos protinés svei-
katos tema. Apie tre¢dalis pedagogy nurodé, kad mokiniams
triksta informacijos vartojimo kulttiros (33,3 proc.) bei ly-
tiskumo ugdymo ir rengimo Seimai (31,6 proc.) temomis.
Maziausiai mokytojy teigeé, kad mokiniams triiksta infor-
macijos fizinio aktyvumo ir kiino kultiiros (12,3 proc.) bei
zmogaus saugos (4,3 proc.) temomis (8 lentelé).

ISvados

1. Beveik pusé mokytojy gauna pakankamai informacijos
apie mokiniy sveikatos stiprinima. Sansg gauti pakankama
informacijos kiekj reik§mingai didina mokytojy aukstasis
i$silavinimas, mokyklos priklausymas SSM tinklui bei dar-
bas kaimy, miesteliy mokyklose.

2. Daugiau nei 40 proc. mokytojy nori gauti daugiau in-
formacijos apie mokiniy sveikatos stiprinima. Sis noras reiks-
mingai susij¢s su mokytojy amziumi bei déstomu dalyku.

3. Sveikos mitybos bei protinés sveikatos temomis pa-
teikta sveikatos stiprinimo informacija mokytojams yra
reikalingiausia.

4. Didziaja dalj mokytojy domina informacija apie mo-
kiniy sveikatos stiprinima. Doméjimosi Sansa reikSmingai
didina moteriska lytis, kity, nei humanitariniy ir tiksliyjy,
dalyky déstymas bei darbas mokykloje, kuri priklauso SSM
tinklui.

5. Daugiau nei 60 proc. mokytojy patys ieSkojo infor-
macijos apie mokiniy sveikatos stiprinima. Informacijos
paieska reikSmingai susijusi su mokytojy issilavinimu, dés-
tomu dalyku, mokyklos vieta bei priklausymu SSM tinklui.

6. Daugiau nei pusés mokytojy nuomone, sveikos mity-
bos tema pateikta informacija reikalingiausia jy mokiniams.
Labiausiai mokiniams triiksta informacijos apie proting svei-
kata.
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TEACHERS’ OPINION ABOUT THE NEED FOR
HEALTH PROMOTION INFORMATION FOR THEM
AND THEIR PUPILS
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mation on health promotion.

Summary

School is the most appropriate place for health promotion of
pupils, which enables then to increase control over, and to improve,
their health. Health promotion only gives the best results when not
only pupils but also their teachers are involved in the process, it is
obvious that the success of health promotion depends on the tea-
cher’s attitude towards this process and his knowledge in this field.
Aim of the study — to assess teachers’ perceptions of the need for
information on health promotion for themselves and their pupils.
1247 teachers from 110 different schools who were teaching ninth
and tenth graders in Lithuania were surveyed. Estimate of preva-
lence were calculated at 95% CI, logistic regression models were
concluded, 95% CIs of adjusted odds ratio were calculated. The

results of the survey revealed that 44.3% of teachers receives suf-
ficient amount of information on health promotion of pupils and
that 43.3% of respondents wants more information on this subject.
The odds of getting enough information on pupils health promotion
are significantly related to teachers education, schools members-
hip in Health Promoting Schools Network (HPSN) and location
of school, the odds of wishing to get more information - with te-
achers age and the subject teacher teaches. Study shows that the
most necessary information for teachers is information about he-
althy diet. They believe that this information is also most relevant
to their pupils. In the opinion of the teachers, their pupils lack in-
formation on mental health. The results showed that 71.6% of the
respondents were interested in information about health promotion
of pupils and also that 62.9% of them were looking for information
on this subject themselves. Interest in this subject is significantly
related to gender, the subject taught by teacher, and schools mem-
bership in HPSN, searching for information on health promotion of
pupils is related to teacher education, subject that teacher teaches,
location of school, and schools membership in HPSN.
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