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Santrauka

Zmogaus sveikata, jo psichikos biiklé glaudiai sie-

jasi su nattiraliai mus supancia gamta bei jos iSte-
kliais. Pasaulyje gydymo tikslais naudojami jvairiis
gamtos istekliai. Ypatinga reik§mé skiriama jprasti-
niam kasdieniam buvimui ir fizinei veiklai gamtoje,
sukantis natiiraliam sveikatos ratui — gamtoje geréja
psichikos sveikata, o kartu ir fiziné asmens bukle,
arba atvirksciai.
Tyrimo tikslas — jvertinti natiiraliy gamtiniy gydo-
myjy veiksniy: nattiraliosios aplinkos ir minerali-
nio vandens poveikj zmogaus fizinei bei psichikos
sveikatai.

Sisteminé mokslinés literatliros paieska atlikta tarp-

tautinése PubMed ir Google Scholar duomeny bazése.
Atrinkti 44 ne senesni nei 10 mety straipsniai, ku-
riuose aprasyti natliraliy gamtiniy gydomuyjy veiks-
niy jtakg sveikatai nagrinéjantys tyrimai, aprépiantys
duomenis apie $iy veiksniy teigiama poveikj zmogaus
fizinei ir psichikos sveikatai. Atlikta straipsniy apz-
valga ir turinio analizeé.
Rezultatai ir i§vados patvirtino fakta, kad gamta ir
zmogus — dvi neatsicjamos materijos. Daugelij ligy
galima gydyti vien nattiraliais gamtos iStekliais, kartu
pagerinant ir sustiprinant zmogaus psichikos bukle
bei siekiant visapusio organizmo komforto.

Jvadas

Dabartiniais inovatyviais ir vis greit¢janc¢io gyvenimo
tempo laikais kiekvienas 1§ misy buityje ar (ir) darbe pati-
riame jvairaus pobiidzio stresg. Yra duomeny, kad kasdienis
stresas, veikdamas fizing ir psichoemocing sveikata, sukelia
nemazai ligy [1]. Daugeliu atvejy tai ne vien psichikos buklg

veikiantys susirgimai. Streso poveikis siejamas su Sirdies ir
kraujagysliy sistemos, virskinamojo trakto, endokrininés
sistemos ligomis. Stresas paspartina uzdegiminiy procesy
organizme atsiradima [2,3]. Ypa¢ daugéja reumatiniy ligy,
tokiy kaip reumatoidinis artritas (nuo 0,3 iki 1 proc. visos
populiacijos), osteoartritas (15 proc. visos populiacijos),
kurios pasireiskia vis jaunesniame amziuje, t.y. iki 65 mety
[4, 5]. Neretai vienam asmeniui nustatoma keletas 1étiniy
ligy, kurios tiesiogiai blogina ir psichikos sveikata. Susidaro
nenutriikstamas ratas — fiziné sveikata daro poveikj asmens
psichikos sveikatai ir atvirk$c¢iai [6-11]. Tokiu atveju pasiekti
visokeriopos asmens gerovés vien medikamentiniu gydymu
neimanoma, todél vis dazniau j gydymo procesg jtraukiama
balneoterapija, peloidoterapija ir atsizvelgiama j klimato
veiksnius, turinéius teigiamos jtakos jvairiy susirgimy gy-
dymui [12, 13].

Tyrimo tikslas — jvertinti nattiraliy gamtiniy gydomuyjy
veiksniy: nattraliosios aplinkos ir mineralinio vandens po-
veikj zmogaus fizinei bei psichikos sveikatai.

Tyrimo medZiaga ir metodai

Literatiiros paieska atlikta 2020 m. sausio mén., naudo-
jant PubMed bei Google Scholar duomeny baziy paieskos
sistemas. Straipsniy tinkamumo kriterijai: ne senesni nei
10 mety; apraSomi tyrimai, nagrinéjantys nattraliy gamti-
niy veiksniy jtaka zmogaus sveikatai. Atmesti daugiau nei
pries 10 mety parasyti straipsniai, taip pat tokie, kuriuose
nepatvirtintas faktas, jog nattiralis gamtiniai veiksniai ir
zmogaus sveikata yra susije¢. Atlikta straipsniy sisteminé
apzvalga ir apraSomoji turinio analize, iSanalizuotos tyrimo
metu taikytos metodikos, rezultaty patikimumas.

Rezultatai ir ju aptarimas

Tinkamais pripazinti ir iSanalizuoti 44 moksliniai straips-
niai, kuriuose pateikiami duomenys apie natiiraliy gamtiniy
gydomyjy veiksniy teigiama poveiki Zzmogaus fizinei ir psi-
chikos sveikatai.
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Buvimo gamtoje jtaka Zmogaus psichikos ir fizinei
sveikatai. Yra duomeny, kad buvimas nattiralioje gamtoje
gali ne tik pagerinti zmogaus nuotaika, taciau ir sumazinti
nuovargj. Siuolaikiné urbanizacija, manoma, neigiamai vei-
kia zmogaus psichikos sveikata ir pazintines funkcijas, o tai
asmenims, ypac darbingo amziaus, sukelia protinj nuovargj
[14,15].

Sodininkysté, darzininkysté ar paprasc¢iausias gamtos ste-
béjimas gali gerokai pagerinti psichologing zmogaus bikle,
turéti teigiamos jtakos Sirdies ir kraujagysliy bei kvépavimo
sistemos ligy gydymui. Pvz., Australijoje atlikty tyrimy metu
pastebéta, kad asmeny, gyvenanciy gausiose zalumos gyven-
vietése, sergamumas Sirdies ir kraujagysliy ligomis buvo 37
proc. mazesnis, nei urbanizuotose vietovese [15-18].

J. Barton ir M. Rogerson pateikia statistiskai reikSmingy
jrodymy, kad buvimas gryname ore nattiralioje aplinkoje ir
kartu atlieckama fizin¢ veikla gerina fizing ir psichoemocing
zmogaus sveikatg. Bent kartg per savaite gryname ore fizine
veikla uzsiimanciy asmeny psichikos sveikata dvigubai ge-
resng, lyginant su tais, kurie tokios veiklos nevykdo. Paste-
béta, kad sistemingai atlickant jvairius fizinei sveikatai gerinti
skirtus pratimus lauke, pageréja zmoniy gebéjimas dorotis su
kasdienémis problemomis, ger¢ja jy psichoemociné biiklé
[19]. Nataraliy gamtiniy veiksniy taikymas reabilitacijoje
pagerina ir paspartina sveikimo procesus, padeda darbingo
amziaus zmonéms greiciau grjzti j profesing veikla [20].

Austrijoje D. Huber ir kt., atlike tyrima, nustaté, kad
nattiraliais gamtiniais veiksniais gydant fizing zmogaus svei-
kata, teigiamy rezultaty galima pasiekti ir psichoemociniame
lygmenyje. Tyrime dalyvavo 80 pacienty, ken¢ianc¢iy nuo
létinio apatinés nugaros dalies skausmo, kurio gydymui
iprastiniai medikamentai nebuvo veiksmingi. Tiriamieji
buvo stebimi 120 dieny, o medicininiai tyrimai, siekiant
nustatyti procediiry veiksminguma, buvo atlieckami: pradéjus
tyrima, po 8 dieny (tiek laiko tiriamieji buvo apgyvendinti
viesbutyje 1015 m vir§ juros lygio) ir po 120 dieny (bai-
giantis tyrimo laikotarpiui). Tiriamieji suskirstyti j 3 gru-
pes, i$ kuriy viena — kontroliné. | §ig grupe pateke asmenys
neuzsiéme jokia tyrime apibiidinta veikla, gyveno jprastinj
gyvenimg namuose. Vienos grupés tiriamieji vaiksciojo kal-
nuose 7 dienas per savaitg, po 5 valandas per dieng. Kitos
— papildomai maudési natiiraliose kalny terminése voniose,
kuriose vandens temperatiira sické 37 °C, po 20 minucéiy 5
kartus per savaite. Funkcinis nugaros paslankumas buvo
vertinamas dviem judesiy amplitudés bei nugaros lankstumo
ir stabilumo matavimo skalémis (angl. Back Performance
Scale, the Spine-Check Score MediMouse®), kurios padéjo
vertinti gebéjima sukti liemen; ir skausmg judesiy metu. Psi-
choemociné tiriamyjy biiklé vertinta naudojant sutrumpinta
sveikatos apklausos klausimyno formg SF-36 (angl. Short

form 36 medical outcomes study questionnaire). Viso tyrimo
metu buvo rasomas skausmo dienorastis, padedantis geriau
suprasti skausmo kitimg tyrimo metu. Po tyrimo padarytos
iSvados, kad ilgalaikis skausmas ne tik neigiamai veikia ser-
ganciojo kasdienybe, bet sukelia depresija bei psichologinj
nuovargj, kurie tyrimo metu respondentams sumaz¢jo. Tai
siejama su buvimu gryname ore: kvapais, zaluma, jvairiais
lauke atlickamais pratimais. Po gydymo padidéjo tiriamyjy
nugaros paslankumas, sumazéjo skausmas judesiy metu.
Ypac gery rezultaty pastebéta grupéje, turéjusioje galimybe
maudytis terminiuose vandenyse. Tyrimas patvirtino, kad
fiziné sveikata neatsiejama nuo psichoemocinés Zzmogaus
sveikatos [21].

Balneoterapijos poveikis Zmogaus psichikos ir fizinei
sveikatai. Balneoterapija (gydymas mineraliniu vandeniu)
nuo seno daugelyje pasaulio $aliy taikomas gydymo metodas
[22]. Iki $iol Siuolaikiniuose SPA centruose bei reabilitaci-
jos istaigose atlickamos procediiros, naudojant mineralinio
vandens vonias bei baseinus [23]. Teigiama, kad tokios pro-
cediiros metu biologiskai aktyvios organinés ir neorganinés
mineralinés medziagos absorbuojasi per odg ir pasiekia rei-
kiamus organizmo taskus, kartu mazindamos ir uzdegiminiy
mediatoriy (TNF-a, IL-1p, IL-6) skailiy tose vietose. Yra
duomeny, kad balneoterapijos metu tokiy biologiniy Zymeny
skaiCius labiausiai sumazéja sergantiesiems reumatoidiniu
artritu. Procediira iSoring, pradedama esant 38-42 °C vandens
temperatiirai, kuri i§ 1éto mazéja procediiros mineralinéje
vonioje metu [24].

Balneoterapija ypac efektyvi gydant 1étines neurologines,
reumatologines bei dermatologines ligas [24,25]. Sumazéja
raumeny ir sgnariy skausmas, depresijos pozymiai, pageréja
gyvenimo kokybé, lyginant su laikotarpiu iki procediiry tai-
kymo [26].

Aprasytas teigiamas balneoterapijos streso mazinimo ir
emocijy valdymo poveikis [24]. Toda atlikto tyrimo metu
nustatyta, kad procediiros su mineraliniu vandeniu mazina
streso hormono — kortizolio kiekj organizme, padeda pa-
laikyti pastovig neurotransmiterio serotonino pusiausvyra,
lemianciag mazesnius nuotaikos bei emocijy pokycius, vei-
kiant stresui. Balneoterapija mazina simpatinés nervy sis-
temos sujaudinima, lemiantj gebéjima nusiraminti. Taikant
Sig priemong, geréja zmogaus psichikos sveikata [27]. O.
Dubois ir kt. atlikto tyrimo metu, kuriame dalyvavo 237
respondentai, balneoterapijos taikymo poveikis buvo ly-
ginamas su paroksetino (vaistas gydyti nerima bei depre-
sija) poveikiu, gydant nerimo sutrikimg su pykc¢io protrii-
kiais. Respondentai buvo suskirstyti j dvi grupes. Vienoje
tiriamieji buvo gydyti paroksetinu, kitoje — balneoterapija.
Tyrimas truko 8 savaites. Palyginti su gydymu parokes-
tinu, tyrimo rezultatai parodé teigiamg ilgalaikj balneo-
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terapijos poveikj, valdant susierzinimg ir pyktj [28-30].

Lietuvoje, Klaipédos jurininky ligoningje atliktas tyrimas
taip pat irodé balneoterapijos naudg streso mazinimui. Ty-
rime dalyvavo 180 25-64 mety jureiviy, dirbanciy laivuose
daugiau nei 5 metus. Jureiviai patyré nuovargj ir stresa,
siekiant]j 2 balus pagal vaizdinés analogijos skale. Tiriamieji
skundési raumeny-skeleto, gastrointestinalinés, urologinés
sistemy problemomis. Visy prasyta tyrimo metu visiskai ne-
keisti kasdienés rutinos ir dirbti, kaip jprasta. Balneoterapijai
naudotas 34,6 °C Na-Cl-Ca-Mg-SO4 mineralizuotas vanduo,
kurio pH sieké 6,07. Procediiros buvo taikomos 2 savaites po
5 kartus per savaite, po 15 minuciy vieno seanso metu. Po
Sio laikotarpio jvertinus pacienty streso lygi, buvo stebimi
akivaizdiis poky¢iai, jrodantys balneoterapijos nauda streso
mazinimui, nes nuotaikos pageréjimas, juntamo nuovargio
sumazéjimas bei gebéjimas valdyti stresines situacijas kito
statistiSkai reikSmingai. Tyrimo metu neiSvengta ir Salutiniy
reakcijy, taciau jos buvo nesunkios, tokios kaip odos parau-
dimas ar bérimas, psoriazés paiméjimas, dél kuriy tyrimas
nenutrauktas [31].

Dar vienas $ioje ligoninéje atliktas panasaus pobtidzio ty-
rimas jrodé palankia balneoterapijos jtakg streso mazinimui.
Tyrime dalyvavo 250 atsitiktinai jtraukty asmeny, kurie buvo
suskirstyti | 5 grupes po 50 zmoniy kiekvienoje: 3 grupés
tirtos naudojant skirtingos mineralizacijos vandens vonias:
20, 40, 60 g/, 1 grupé — su natiiralaus vandens voniomis ir 1
kontroliné grupé. Tyrimas truko 2 savaites, procediiros buvo
taikomos 5 kartus per savaite, o tiriamyjy prasyta nekeisti
iprastinés kasdienés rutinos. Prie§ tyrimg visiems dalyviams
atlikti bendrieji kraujo ir §lapimo tyrimai. Po tyrimo ste-
bétas ne tik psichikos sveikatos pageréjimas. Akivaizdziai
pakito ir kraujo tyrimy rezultatai: po terapijos su 20 g/l mi-
neralizacijos vandeniu eritrocity skaiéius tiriamyjy kraujyje
sumazéjo, o po terapijos su 40 g/l mineralizacijos vandeniu
eritrocity skaicius kraujyje padidéjo. Ilgiausias lickamasis
efektas (3 ménesius po procediiry) buvo vandens voniy
terapijos, kuriose vandens mineralizacija sieké 40 g/l. Nuo-
vargis labiausiai sumazéjo tiriamyjy, kuriems buvo taikyta
20 g/l mineralizuoto vandens terapija. Tik 9 proc. tiriamyjy
bendroji sveikatos biiklé buvo geresné pries tyrima, nei po jo
[32]. Dazniau balneoterapija skiriama pacientams, kencian-
tiems skausmg. Tyrimais jrodyta, kad balneoterapija keletui
ménesiy sumazina létinj apatinés nugaros dalies ar kaklo
skausma. Kartu padidéja serganciyjy judrumas, gebéjimas
judéti, pageréja gyvenimo kokybé [33, 34].

Natiiraliy gamtiniy veiksniy poveikis psichofizio-
loginiam atsigavimui. S. Corazon ir kt., apibendrine per
aStuonerius metus moksliniuose leidiniuose jvairiy autoriy
paskelbty gamtiniy veiksniy poveikio Zmogui tyrimy rezul-
tatus, pri¢jo prie iSvados, kad asmenims, ken¢iantiems nuo

ilgalaikio streso, pervargimo bei depresijos, neretai sukelian-
¢ios ir fizinius susirgimus, gydymo natiiraliais gamtiniais
veiksniais metu pavykdavo pasiekti rySkaus pageréjimo ar
netgi visisko psichofiziologinio atsigavimo. Ger¢jo psichi-
kos buklé, imunings, Sirdies ir kraujagysliy sistemos veikla,
todeél tiriamieji, patyre §j fizin] ir psichikos komforta, grizo
I Iprastinj gyvenima [35]. Manoma, kad didelés reikSmeés
tokiam atsigavimui turi Zmogaus jutimy sistema, t. y., ka jis
jaucia, kaip suvokia aplinkg [36].

G. Cerwén su bendraautoriais vertino natiiraliy aplinkos
garsy (tylos, pauksciy Ciulbéjimo, upeliy ¢iurlenimo) poveiki
asmens sveikatai. Nustatytas teigiamas poveikis, padéjes
tiriamiesiems nusiraminti, lengviau spresti kasdienes pro-
blemas. Tokio pageréjimo pasiekti padeda natirali, ta¢iau
kiekvieno Zzmogaus skirtinga, genetiSkai nulemta klausa.
Vieni jautresni jvairiems aplinkos garsams, kiti maziau re-
aguoja | garsing aplinkg [37, 38].

H. Jo su bendraautoriais atliktoje studijoje, kurioje
dalyvavo 29 vieno Japonijos universiteto studentés, buvo
jvertintas psichofiziologinis atsigavimas gamtos salygo-
mis. Studentéms 1 minutg per ausines buvo leidziami jvairiis
misko garsai, sickiantys 48,6 dB. Gautieji rezultatai parodé,
kad tyrimo metu sumazéjo tiriamyjy jautrumas, nes buvo
sumazéjes simpatinés nervy sistemos aktyvumas, pavyko
atsipalaiduoti, sulétéjo Sirdies ritmas, tiriamosios buvo geres-
nés nuotaikos, pasijuto pailséjusios. Gebéjimas nusiraminti,
suvaldyti mintis bei emocijas gamtos saglygomis aiSkinamas
ne tik simpatinés nervy sistemos aktyvumo, bet ir oksihemo-
globino koncentracijos sumazéjimu desinéje prefrontalingje
smegeny zieves dalyje [39, 40].

M. Repke ir kt. teigimu, natiiraliis gamtiniai veiksniai
fizing ir psichikos sveikata veikia panasiai. Stebint, blinant
natiiralioje gamtoje, sergantiesiems sumazéja skausmas, pa-
didéja gebéjimas adekvaciai j jj reaguoti ir valdyti skausmo
metu uzvaldZiusias neigiamas emocijas, geréja pazintinés
funkcijos. Visa tai lemia greitesng asmens integracija j vi-
suomeng, sklandesnius socialinius ry$ius po buvusio psicho-
fiziologinio i$sekimo [40, 41].

Zmogaus sveikata neatsiejama nuo klimato ir greitos
jo kaitos. Klimatas turi jtakos maisto ir geriamojo vandens
kokybei, nuo kurios priklauso ir sveikata. Tyrimy metu nusta-
tyta, kad greiti ir ekstremal@is gamtos poky¢iai gali sukelti de-
presijos, streso bei pyk¢io priepuolius. Istirta, kad labiausiai
paveikiamos grupés yra: vietiniai gyventojai, vaikai, senoliai,
moterys bei Zemo socialinio statuso asmenys [42]. Nors
tokia teorija néra iki galo istirta ir suprasta, taciau sveikatos
problemy, nulemty klimato kaitos, vis daugéja ir, spéjama,
daugés. Netgi tokie, jau beveik jprastiniais tape, jvykiai,
kaip uraganai, potvyniai paveikia fizin¢ (kino suzalojimai)
ir psichikos (stresas, i$gastis) sveikata. Dél $iy priezas¢iy
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svarbu brandinti suvokima, kad naudodami gamtos isteklius
gerinti savo sveikatg ir buitj, turime i§saugoti nattiraly kli-
mata [42-44].

ISvados

1. Jprastinis kasdienis buvimas gamtoje palankiai veikia
zmogaus psichikos sveikatg, mazina polinkj j depresija.

2. Mineralinio vandens procediiros teigiamai veikia psi-
chikos ir fizing Zmogaus sveikata, mazina skausma, gerina
nuotaikg bei gyvenimo kokybe.
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Summary
Both physical and mental health have very strong connection
to surrounding environment. Many natural resources are used to
treat different diseases. Even simple being and exercising in na-
ture have very good results on our mental and pshysical health. It’s
like a circle — good mental health affects good physical health and
vice versa. In this study we examined science literature about hu-
man and environment connection. All the results show that human
can’t be without nature ant nature can’t be without human. Total
body wealth can be reached by treating it with natural resources.
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