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Pagyvenusiy Zmoniy slaugos bei socialiniy paslaugy poreikis
Kauno rajono bendruomene¢je*

Lina Hitaité, Lina Spirgiené!

RaktaZodZiai: slaugos paslaugy poreikis, socialiniy paslaugy poreikis, pagyvenusio amziaus
ZMOones.

Santrauka. Tyrimo tikslas. [vertinti pagyvenusiy zmoniy ambulatorinés slaugos bei socialiniy
paslaugy poreiki Kauno rajone.

Tiriamyjy kontingentas ir tyrimo metodai. Tirti Kauno rajono pagyvene (65 mety ir vyresni)
Zmonés. Tyrimo metodai. Atsitiktinés atrankos bidu is pirminés sveikatos prieZiuiros centry
registruoty asmeny sqrasy (iskaitant ambulatorijas ir medicinos punktus) atrinkty tiriamyjy
anketine apklausa. Istirta 390 Kauno rajono pagyvenusio amziaus zmoniy. Respondenty
savarankiskumas vertintas standartiniais fizinio savarankiskumo ir protinés bitklés mini tyrimo
testais.

Rezultatai. Respondenty nuomone, 71,3 proc. reikalingos slaugos paslaugos, 58,2 proc. —
socialinés paslaugos. Kuo tiriamieji vyresni, tuo daugiau Sios paslaugos reikalingos. Kaime
gyvenantiems zmonéms socialiniy paslaugy reikéjo labiau (64,3 proc.) nei gyvenantiems mieste
(49,6 proc.). Net 45,9 proc. respondenty nurodé, kad nuvykimas pas Seimos gydytojq jiems sukélé
sunkumy. Dauguma (86,4 proc.) respondenty nurode, jog juos slaugantys asmenys neturéjo
medicininio issilavinimo. I§ visiskai ar beveik visiskai priklausomy (grupés pagal Bartelio indeksq)
88,0 proc. respondenty nurodeé, jog jiems reikalingos socialinés, 96,0 proc. — slaugos paslaugos.
Dauguma respondenty (79,2 proc.) noréjo biti slaugomi namie.

Isvados. Daugiau kaip pusei pagyvenusiy zmoniy buvo reikalingos ir slaugos, ir socialinés
paslaugos. Socialiniy paslaugy poreikiui, skirtingai nei slaugos paslaugy, itakos turéjo
respondenty gyvenamoji vieta. Kaime gyvenantiems Zmonéms paslaugy reikéjo dazniau nei
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gyvenantiems mieste (49,6 proc.).

Ivadas

Lietuvos populiacija sensta (1). Vyresni nei 65 me-
ty gyventojai 2005 m. sudaré 15,1 proc. (2), 2006 m. —
15,3 proc. visy gyventojy, tuo tarpu 1997 m. Sioje
amziaus grupéje buvo 12,4 proc. Zzmoniy (3). Progno-
zuojama, jog 2050 m. kas trecias (35 proc.) Lietuvos
gyventojas bus pagyvenusio amziaus zmogus (3).

Populiacijai senstant, ypac¢ aktualu teikti ne tik
sveikatos prieziliros, bet ir socialines paslaugas juy na-
muose. Pagalba ir slauga namuose 2004 m. buvo su-
teikta 7,4 tukst. pensinio amziaus zmoniy — tai 512
zmoniy daugiau nei 2003 m. Dar 806 (2003 m. — 821)
§io amziaus zmonés dél objektyviy priezaséiu patys
organizave aptarnavima, gavo globos pasalpa (4).

Kaip rodo Europos Sajungos valstybiu nariy patir-
tis, norint uztikrinti salygas pagyvenusio amziaus
zmonéms kuo ilgiau gyventi savo namuose, pagalbos
tarnybos turi teikti kompleksing pagalba: pagalbos na-
muose, slaugos namuose, kar$to maisto pristatymo i

namus, medicinos paslaugas (5). Tac¢iau praktika rodo,
jog musy Salyje slaugos paslaugy sistema bendruo-
mengje neiSplétota, $iy paslaugy teikiama tikrai per
mazai.

Pastaraisiais metais Lietuvos Respublikos sveika-
tos apsaugos ministerija (SAM) vis daugiau démesio
skiria namy slaugos plétrai, Seimos gydytojo bei slau-
gytojo institucijoms stiprinti. Siekis kuo ilgiau iSlaikyti
zmogu jo iprastoje aplinkoje ir Seimos apsuptyje, tei-
kiant kokybiSkas sveikatos prieZiliros paslaugas, yra
teisingas, taciau reikia pripazinti, kad namy slaugos
plétrai itin didelés jtakos turi socialiniai veiksniai.
Esant nepritekliams, prastoms buitinéms salygoms, vis
daugiau pagyvenusiy zmoniy, neteke sveikatos ir bent
dalies savarankiSkumo, priversti kreiptis pagalbos i
stacionarias gydymo ir slaugos istaigas.

Riipinantis bendruomenés sveikata, be pirminés
sveikatos priezitiros paslaugy butina teikti ir socialines
paslaugas. Socialinés paslaugos skirtos jvairiems Zzmo-
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niy socialiniams poreikiams tenkinti skirtingais Zmo-
gaus amziaus tarpsniais. Socialiniy paslaugu tikslas —
padéti atgauti zmogaus gebéjima ripintis savimi ir
integruotis | visuomeng.

Zmoniy socialiniai ir slaugos poreikiai gali biti
visiSkai patenkinami tik kartu dirbant jvairiy sri¢iy
specialistams: medikams, pedagogams, psichologams,
socialiniams darbuotojams. Todél bendruomenés so-
cialingje veikloje nejmanoma nubrézti grieztos ribos
tarp sveikatos prieziliros, Svietimo, socialinés apsau-
gos ir darbo rinkos.

Tik suktirus vientisa sveikatos prieziiiros ir sociali-
niy paslaugy tinklo struktiira, galima efektyviai kurti
integruota pagalba bendruomenés nariams. Namuose
teikiamos jvairios paslaugos gali pagerinti pagyvenu-
sio amziaus zmoniy gyvenimo kokybe (6).

Lietuvoje slaugos ir socialiniy paslaugy poreikis
gyventoju namuose iki §iol nebuvo tirtas. Tik Zinant
Siy paslaugy poreiki, galima planuoti struktiiras ir
iSteklius joms teikti.

Sio straipsnio tikslas — jvertinti pagyvenusio am-
ziaus zmoniy slaugos bei socialiniy paslaugy poreiki
Kauno rajono bendruomenéje.

Tirtyjy kontingentas ir tyrimo metodai

Tirti 65 mety ir vyresnio amziaus Kauno rajono
Zmones.

Imtis suformuluota su 5 proc. paklaida naudojant
V. A. Jadov statisting lentelg (7). Reikalingy apklausti
Kauno rajono miesto ir kaimo pagyvenusiy zmoniy
skaiCius pateikiamas 1 lenteléje, 65 mety ir vyresni
miesty gyventojai sudaré 22,5 proc. visy Kauno rajono
gyventoju. Atsizvelgiant i tai, Kauno rajono miestuose
reikéjo apklausti: (22,5%390):100=88 gyventojus.
Analogiski skaiciavimai atlikti atrenkant kaimo gyven-
tojus.

Respondentai buvo atrenkami atsitiktinés atrankos
biidu i$ pirminés sveikatos priezitiros centry (PSPC):
Garliavos, Vilkijos, Pakaunés, registruoty asmeny sa-
raSy (iskaitant ambulatorijas ir medicinos punktus).

Siekiant uztikrinti reikiama respondenty skaiciu,
1§ gydymo jstaigose registruoty asmeny (ju buvo 6993)
saraSy (miesto — 1662, kaimo— 5331 gyventojas) buvo
atrinktas kas astuonioliktas Zmogus. Sis skai¢ius gau-
tas padalijus numatomy apklausti asmeny skaiciy i$
pacienty sarasuose esan¢iu asmeny skaiciaus (390:
6993=0,056). Tai sudaré 5,6 proc. visy saraSuose
esanciy pagyvenusio amziaus asmeny arba viena as-
tuonioliktaja apklaustujy dali. Apklausoje 6 proc. pa-
gyvenusio amziaus zmoniy atsisaké dalyvauti. Priezas-
tys: baimé dél vagys¢iy, nenoras bendrauti su nepaZzis-
tamais tyréjais, 4 proc. nesurasta namuose. Siekiant
tikslesniy duomeny, i§ esamo saraso pakartotinai (at-
metus jau apklaustus) atrinktas kas aStuonioliktas pa-
gyvenusio amziaus asmuo. I$ ju atsisakiusiyjy buvo
tik keletas, kurie buvo pakeisti asmenimis i§ saraso.
Tyrimui atlikti gautas Bioetikos komisijos leidi-
mas. Tiriamieji buvo informuoti apie tyrima ir jo tiks-
la. Sutik¢ dalyvauti tyrime Zmonés pasirasé sutikima.
Informacijos rinkimo metodas — anketiné apklausa.
Analizuojant, kaip respondentai nurodé socialiniy ir
slaugos paslaugu poreiki, buvo klausiama, ar Sios pa-
slaugos reikalingos, ar uz paslaugas galéty susimokeéti,
kas slaugé, ar turéjo medicininj i$silavinima.
Respondenty savarankiskumui vertinti naudota
standartiné Bartelio (angl. Barthel) indekso metodika
(vertinama balais) (8). Savarankiskumas vertintas:
savarankiSkas — 100 baly, Siek tiek priklausomas —
91-99 balai, vidutiniskai priklausomas — 62—90 baly,
beveik visiskai priklausomas — 21-61 balai, visi§kai
priklausomas — 0—20 baly. Siekiant i§ryskinti tyrimo
metu gautas priklausomybes bei nustatyti tikslesnius
apibendrinan¢ius duomenis, §ios grupés buvo sujung-
tos: ,,Siek tiek priklausomas su savarankisku* ir ,,visis-
kai priklausomas su beveik visiskai priklausomu*.
Pazintinei biiklei jvertinti naudota protinés blisenos
mini tyrimo (angl. Mini-Mental State Examination —
MMSE) anketa (9). Vertinimas: pazintiné biiklé nesu-
trikusi — 25-30 balai, lengvas pazinimo sutrikimas —
21-24 balai, vidutinio sunkumo pazinimo sutrikimas —

1 lentelé. Reikalingy apklausti Kauno rajono pagyvenusio amZiaus miesto
ir kaimo gyventojy skaicius pagal gyvenamaja vieta (7)

Gyvenamoji vieta

Pagyvenusio amziaus zmoniy skaicius
(2004 m. pradzioje)

Apklausty asmenuy
skaiCius pagal

gyvenamaja vieta

abs. sk. proc.
Miesto gyventojai 2536 22,5 88
Kaimo gyventojai 8739 71,5 302
I viso 11275 100,0 390*

*Imtis nustatyta pagal V. A. Jadov statisting lentelg.
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11-20 baly, sunkus pazinimo sutrikimas — 0—10 baly.

Apklausa atliko PSPC apmokytos bendruomenés
slaugytojos. Jeigu kontaktas dél ligos ar pazintinés
biklés su tiriamaisiais sunkus, reikalingi duomenys
buvo renkami i§ pacienta slauganciy artimyjy, gydan-
¢iy gydytoju ar pacienta slauganciy bendruomenés
slaugytoju. Anketas tyréjai pildé respondenty namuose.

Statistiné analize. Ankety bei struktiirizuoty klausi-
myny duomenys apdoroti naudojant statistinés duo-
meny analizés programinj paketa ,,.SPSS v.10.0“. Ana-
lizei taikyta kiekybiné duomeny analizé. Statistiniy
ry$iy stiprumui jvertinti taikytas chi kvadrato (y?)
kriterijus.

Rezultatai

Pagal amziaus grupg vyravo 65-69 mety respon-
dentai — tai sudaré 26,0 proc. visy tyrime dalyvavusiy
respondenty. 70—74 mety — 20,0 proc., 75—79 mety —
22,0 proc., 80—84 mety — 15,4 proc., 85-89 mety —
8,5 proc., 0 90 mety bei vyresni zmonés sudaré 9,2
proc. visy tyrime dalyvavusiy respondentu.

Daugiau kaip pusé (58,2 proc.) respondenty nuro-
dé, jog tuo metu jiems buvo reikalingos socialinés pa-
slaugos, net 71,3 proc. respondenty nurodé, jog jiems
buvo reikalingos slaugos paslaugos (1 pav.). Tiek
socialinés, tiek slaugos paslaugos labiau reikalingos
vyresnio amziaus respondentams. I§ 65-69 mety
tiriamujuy grupés 37,5 proc. respondenty nurodé, jog
jiems tuo metu buvo reikalingos socialinés paslaugos
(slaugos paslaugos — 55,7 proc.), respondentams,
sulaukusiems 75 mety ir daugiau, $iy paslaugy reikéjo
net 70,7 proc., o slaugos paslaugy — 85,2 proc. Skir-
tingai nei slaugos paslaugy poreikis socialiniy paslau-
gu poreikis statistiSkai reikSmingai priklausé nuo to,
kur tiriamieji gyvena. Kaime gyvenantiems socialiniy
paslauguy reikéjo labiau (64,3 proc.) nei gyvenantiems
mieste (49,6 proc.), x*=7,985, p=0,018.

Proc.

Uz teikiamas socialines paslaugas (iikio darbus,
bendravima, maisto produktuy pirkima ir pristatyma,
maisto paruos$ima, mokes¢iy sumokéjimg ir kt.) susi-
mokéti galéjo tik 10,5 proc. apklausoje dalyvavusiy
Kauno rajono zmoniy, uz slaugos — 12,8 proc. I$ dalies
uz Sias paslaugas galéjo sumokéti atitinkamai — 40,5
proc. ir 39,0 proc. respondenty, o negaléjo susimokéti —
47,7 proc.

Net 45,9 proc. respondenty nurodé, kad nuvykimas
pas Seimos gydytoja jiems sukelia sunkumy. Dazniau-
siai nurodyta prieZastis (79,9 proc.) — per silpna svei-
kata, baimé pasiklysti (15,1 proc.) ir jvairios kitos prie-
zastys (nepasitikéjimas savimi, sunku lipti laiptais,
juda tik naudodamiesi veziméliu, didelés eilés pas gy-
dytoja).

Respondentai nurodé, kad, atsiradus slaugos na-
muose poreikiui, dazniausiai juos slaugé Seimos nariai
(69,7 proc.), kaimynai (10,0 proc.) ir bendruomenés
slaugytoja (7,7 proc.). Maziausiai slaugé asmenys,
kuriems tiriamieji mokéjo pinigus (3,8 proc.). Tik 22,6
proc. tiriamyjy nurodé, jog slauga jiems nebuvo reika-
linga (atsakydami i $i klausima, respondentai galéjo
nurodyti keleta tinkamy varianty).

Dauguma (86,4 proc.) respondenty nurodé, kad
juos slaugantys asmenys neturéjo medicininio iSsila-
vinimo (tai parodé ir 2003 m. atliktas tyrimas) (10).
Tik 9,9 proc. respondenty nurodé, kad juos slaugantys
asmenys turéjo medicininj i$silavinima, 2,6 proc. res-
pondenty apie juos slauganciy asmeny issilavinima
nezinojo, 1,0 proc. respondenty atsakymo nenurodé.

Tyrimas parodé, kad dauguma misy tiriamyjy
(87,4 proc.), esant reikalui, artimieji slaugé neatsisake
savo darbo, ta¢iau buvo ir tokiu (11,9 proc.), kuriuos
slaugé artimieji, atsisakg savo darbo, 0,7 proc. respon-
denty atsakymo nenurodé.

Taikant Bartelio indeksa, 19,7 proc. respondenty
buvo visiSkai ar beveik visiskai priklausomi, jie nega-
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1 pav. Kauno rajono pagyvenusio amZiaus Zmoniy slaugos ir socialiniy paslaugy poreikis
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2 pav. Respondenty savarankiSkumo pasiskirstymas pagal Bartelio indeksg

léjo pasiraipinti savimi. Siems respondentams buvo
reikalinga didesné ar mazesné pagalba beveik visose
kasdienése veiklose: sédint, valgant, prausiantis ir kt.
Vidutiniskai priklausomy buvo 38,1 proc. respon-
denty, kurie galéjo atlikti kai kuriuos fizinius veiks-
mus: pavalgyti paruo$ta maista, pasiprasyti pagalbos,
kai nori | tualeta, gali pasédéti, netgi pavaikscioti su
kito asmens nedidele pagalba. [ Siek tiek priklausomuy
ar savarankisSky grupe pateko 42,2 proc. respondenty
(2 pav.).

Vertinant respondenty savarankiskuma pagal Bar-
telio indeksa ir MMSE testa, nustatyta, kad i§ visi§kai
ar beveik visiSkai priklausomy respondenty grupés
pagal Bartelio indeksa net 46,1 proc. respondenty tu-
réjo sunky, 31,6 proc. — vidutinio sunkumo, 15,8 proc. —
lengva pazintinés funkcijos sutrikima ir tik 6,6 proc.
pazintinés funkcijos sutrikimo neturéjo (2 lentelé).

Tiek socialiniy, tiek slaugos paslaugy poreikis,
statistiSkai reik§mingai priklausé nuo respondenty
fizinio ir (ar) protinio savarankiskumo laipsnio. Kuo
respondentai buvo labiau fiziskai ir (ar) protiskai
priklausomi, tuo daugiau juy nurodé, jog S$iuo metu
jiems reikalingos socialinés ir slaugos paslaugos. I$
visiS$kai ar beveik visiskai priklausomy grupés 88,0
proc. respondenty nurodé, jog jiems reikalingos so-
cialinés', 96,0 proc. respondenty nurodé, jog jiems
reikalingos slaugos? paslaugos. I§ vidutini$kai priklau-
somy 76,4 proc. respondenty reikalingos socialinés,
85,8 proc. — slaugos paslaugos. Savarankiskuy ir Siek
tiek priklausomy respondenty grupéje socialiniy ir (ar)
slaugos paslaugy pageidavo atitinkamai — 31,6 proc.
ir 53,3 proc. respondentu.

Dauguma (79,2 proc.) apklausoje dalyvavusiy
Kauno rajono pagyvenusiy Zmoniy, esant reikalui

2 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal Bartelio indeksa ir MMSE testa

Bartelio indekso kategorijos
MMSE testo visiskai ar vidutinidkai Siek tiek
kriterijai, pazintinés beveik visiskai riklausomas priklausomas/ IS viso
funkcijos sutrikimas priklausomas P savarankiSkas
abs.sk. | proc. | abs.sk.| proc. | abs.sk.| proc. | abs.sk. | proc.
Néra 5 6,6 73 49,7 126 77,3 204 52,8
Lengvas 12 15,8 26 17,7 28 17,2 66 17,1
Vidutinio sunkumo 24 31,6 48 32,7 9 5,5 81 21,0
Sunkus 35 46,1 0 0,0 0 0,0 35 91
I§ viso 76 100,0 147 100,0 163 100,0 386 100,0

72=224,556, p<0,001.

'Socialiniy paslaugy poreikis, respondenty nuomone, priklausomai nuo tiriamuyjy fizinio ir (ar) protinio savarankiskumo laipsnio,

¥2=94,196, p=0,001 (p<0,05).

2Slaugos paslaugy poreikis, respondenty nuomone, priklausomai nuo tiriamuyjy fizinio ir (ar) protinio savarankiskumo laipsnio (proc.),

¥?=67,216, p=0,001 (p<0,05).
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noréty biti slaugomi savo namuose ir tik 17,4 proc.
tiriamyjy noréty buti slaugomi slaugos ligoninéje. Kiti
tiriamieji (2,8 proc.) nurodé, jog noréty biti slaugomi
seneliy namuose, 0,5 proc. respondenty | klausima
neatsake.

Rezultaty aptarimas

Slaugos ir socialinés paslaugos tarpusavyje yra
glaudziai susijusios. Jos reikalingos daugiau kaip pusei
apklausoje dalyvavusiy Kauno rajono pagyvenusio
amziaus zmoniy. Didéjant slaugos paslaugy poreikiui,
didéja ir socialiniy paslaugu poreikis. Todél, teikiant
tiek slaugos, tiek socialines paslaugas, kartu turéty
biti atsizvelgiama i asmens fizinj, protinj savarankis-
kumo laipsni, socialinj statusa, gyvenimo salygas ir kt.

Viename i§ pirminés sveikatos priezitiros centry ir
stacionary Lietuvoje darytame tyrime, kuriame daly-
vavo gydytojai ir slaugytojai, pacienty slaugos namuo-
se poreikis buvo jvertintas 3,94 balo penkiy baly sis-
temoje (11). Kitose Salyse, pavyzdziui, Suomijoje —
net 91 proc. pagyvenusio amziaus Zmoniy, vyresniy
nei 75 mety ir gyvenan¢iy namuose, gauna reikiamy
tarnyby paslaugas (12).

Nuspresti, kokios paslaugos konkre¢iam individui
geriausiai padéty islikti savarankiSkam, galima tik
vertinus asmens galimybes ir poreikius (13). Prie§
teikiant slaugos paslaugas, pradzioje reikéty nusista-
tyti kriterijus, kuriais remiantis atrenkami pacientai
slaugai namuose. Pavyzdziui, i vidutini§kai priklauso-
my (pagal Bartelio indeksa) grup¢ patenkantys stabi-
lios biiklés, nereikalaujantys nuolatinés prieziliros
pacientai, kuriy aiski diagnozé ir gyvenantys ne toliau
kaip 3—4 km nuo slaugos paslaugas teikiancios istai-
gos, turintys tinkamas gyvenimo salygas (vandentie-
kis, centrinis Sildymas ir pan.). galéty gauti atitinkamas
slaugos ir (ar) socialines paslaugas namuose. Kiti gy-
ventojai, patenkantys | visiSkai ar beveik visiskai
nesavarankiSkuy pagal Bartelio indeksa pacienty grupe,
galéty buti slaugomi slaugos ligoningje. | slaugos
ligonines taip pat turéty patekti vidutiniskai priklau-
somi pacientai, per daug toli gyvenantys nuo slaugos
paslaugas namuose teikian¢iy jstaigy ir (ar) neturintys
tinkamy gyvenimo salygu (vandentiekis, centrinis §il-
dymas ir pan.) Sias paslaugas teikti namuose.

Taigi, nustatant slaugos poreiki namuose, biitina
atkreipti démesj ne tik | paciento savarankiSkumo
laipsni, diagnoze, bet ir { jo gyvenimo salygas. Tokia
situacija parodo, kad socialinis darbuotojas yra neat-
siejamas gydytojo ir slaugytojo komandos narys.

Kaip parodé tyrimas, nei uz slaugos, nei uz sociali-
nes paslaugas, kad ir kaip jos biity reikalingos, didZioji
pagyvenusio amziaus zmoniy dalis nepajégi sumokéti.
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Norint teikti Sias paslaugas gyventoju namuose, rei-
kéty ieskoti kity apmokéjimo Saltiniy. Reikéty pagal-
voti, ar nevertéty skirti pinigy krepseli ne tik ambula-
toriniam pagyvenusio amziaus zmoniy gydymui, bet
ir slaugai.

Svarbu pasirtpinti, kad slaugos paslaugas teikty
kvalifikuoti Zzmonés, turintys medicininj i$silavinima
ir sugebantys teikti kokybiskas paslaugas. Dauguma
miisy respondenty artimyjy (86,4 proc.) medicininio
i§silavinimo neturéjo, todél galima manyti, kad tokie
asmenys negali suteikti kokybisky paslaugu, o kartais
ir laiku.

Biitinas glaudus tiek slaugos, tiek socialiniy tarny-
by bendradarbiavimas gerinant pagyvenusio amziaus
Zmoniy, gyvenanciy namuose, gyvenimo kokybe. Lai-
kantis principo ,,kuo ilgiau savo namuose®, reikalinga
individualiai jvertinti kiekvieno pagyvenusio amziaus
zmogaus poreikius ir, atsizvelgus i tai, teikti bitinas
paslaugas.

ISvados

1. Tiek slaugos, tiek socialinés paslaugos reika-
lingos daugiau kaip pusei tyrime dalyvavusiuy Kauno
rajono gyventojy (atitinkamai — 71,3 ir 58,2 proc.).
Kuo respondentai vyresnio amziaus, tuo $iy paslaugu
poreikis didéjo. Socialiniy paslaugy poreikiui, skirtin-
gai nei slaugos paslaugu, itakos turéjo respondenty
gyvenamoji vieta: kaime gyvenantiems zmonéms pa-
slaugy reikéjo dazniau (64,3 proc.) nei gyvenantiems
mieste (49,6 proc.).

2. Vertinant ambulatorinés slaugos, socialiniy pa-
slaugy poreiki pagal Bartelio indeksa, daugiau kaip
pusei (57,8 proc.) tyrime dalyvavusiy Kauno rajono
gyventojy reikalingos slaugos ir (ar) socialinés paslau-
gos, 1§ kuriy 19,7 proc. buvo visiskai ar beveik visiskai
ir 38,1 proc. vidutiniskai priklausomi.

Padéka

Uz suteiktas zinias, naudingus pasitilymus ir pa-
tarimus, atliekant tyrima, nuosirdziai dékojame prof.
dr. A. Seskeviciui bei prof. habil. dr. J. Petrauskienei.

Uz bendradarbiavima, pagalba ir parama, atlickant
tyrima, dékojame Kauno rajono savivaldybei, Kauno
apskrities ligoninés filialo direktoriui R. L. Zilinskui
bei Garliavos, Pakaunés, Vilkijos pirminiy sveikatos
prieziiiros centry vadovams, bendruomenés slaugyto-
joms, padéjusioms atlikti Kauno rajono pagyvenusio
amziaus zmoniy apklausa. Taip pat dékojame Kauno
rajono gyventojams, dalyvavusiems tyrime ir padéju-
siems i$siaiskinti socialiniy ir (ar) slaugos paslaugy
poreiki bendruomenéje.
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Summary. The aim of this study was to evaluate the need of the elderly for outpatient nursing and social
services in Kaunas district.

Material and methods. The object of the study was elderly people (aged 65 years and more) living in
Kaunas district. A questionnaire was used for interviewing. The sample was randomly selected from the lists
of people registered at the primary health care centers (including outpatient departments and medical aid
centers). A total of 390 inhabitants were investigated who represent all the elderly of Kaunas district. The
independence of the respondents was evaluated by the standard tests (the Barthel Index and Mini-Mental
State Examination).

Results. The respondents reported that 71.3% of them needed nursing and 58.2% social services. The need
for the services was higher in older age group. The rural elderly reported higher need for social services
(64.3%) than the urban elderly (49.6%). Less than half (45.9%) of respondents referred having problems
visiting the general practitioner. Majority of the respondents (86.4%) pointed out that those who took care of
them had no special medical training. Totally or almost totally dependent respondents (groups by Barthel
Index) needed social (88.0%) and nursing (96.0%) services. Majority of respondents (79.2%) preferred to be
cared at home.

Conclusions. More than half of the elderly needed both nursing and social services. The need for social
services differently from nursing services was influenced by the living place of the respondents; the rural
elderly needed services more than the urban elderly.

Correspondence to L. Hitaité, Garliava Hospital, the branch of Kaunas District Hospital, Vytauto 61,
53258 Garliava, Lithuania. E-mail: linahitt@yahoo.de
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