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Santrauka

VW —

kelianciais darbo aplinkos veiksniais lémusiais padidéjusj stresg. Darbo aplinkoje patiriamas stresas daro
zalingg poveikj tiek darbuotojo sveikatai, tiek organizacijai. Gydytojas patiriantis nuolat stresa, praranda
galimybe turéti sékmingg dalyvavimg bendruomeniniame gyvenimg, prastéja santykiai su Kkitais,
profesinis gyvenimas tampa nekokybiskas, mazina atsparumg ir savivert¢. Siekiant iSvengti streso
sukeliamy sutrikimy, svarbu nustatyti kritinius darbo aplinkos veiksnius, lemiancius gydytojy stresa
COVID-19 pandemijos metu.

Projekto objektas: kritiniai darbo aplinkos veiksniai, lemiantys gydytojy stresa.

Tikslas: nustatyti kritinius darbo aplinkos veiksnius COVID-19 pandemijos metu, lemianc¢ius gydytojy
stresa.

Uzdaviniai: 1) apibréZzti streso darbe samprata; 2) atskleisti kritinius darbo aplinkos veiksnius gydytojams
COVID-19 pandemijos metu; 3) parengti modelj gydytojy stresui, lemiancius kritinius darbo aplinkos
veiksnius COVID-19 pandemijos metu; 4) nustatyti gydytojy stresa, lemiancius kritinius darbo aplinkos
veiksnius COVID-19 pandemijos metu.

Pagrindiniai projekto rezultatai: santykiy, darbo salygy ir paramos veiksniy nustatyta stipriausia raiska,
lémusi objektyvaus ir subjektyvaus gydytojy streso padidéjima. Kontrolés veiksniy sgsajos atrastos tik
su gydytojais, kuriy subjektyvus stresas padidéjes. Didelis darbo krivis, didelis darbo intensyvumas,
darbo nesuorganizavimas ir strategijy bei instrukcijy nebuvimas yra kritiniai darbo salygy veiksniai, [éme
gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu. COVID-19 pandemijos metu gydytojams svarbi gaunama
parama i§ bendradarbiy, administracijos, o svarbiausia i§ Seimos gautas palaikymas. Organizacinis
chaosas, darbuotojy panika ir pasimetimas, netinkamas darbuotojy elgesys, pasireiskiantis nustatytos
tvarkos nesilaikymu — tai neigiami kontrolés veiksniai 1émg¢ gydytojy subjektyvaus streso padidéjima.
Poky¢iy veiksniai néra kritiniai ir nelémé gydytojy patiriamo streso COVID-19 pandemijos metu.
Atsakomybes aiSkumas, funkcijy konfliktas, vaidmens apibréZtumas ir autonomija priimant sprendimus
COVID-19 pandemijos metu gydytojy darbe nenustatyta. Gydytojy funkcijos veiksniy raiska, lemianti
gydytojy stresg, nenustatyta. Sudétingiausias darbo aplinkos veiksnys COVID-19 pandemijos metu —
neigiami santykiai su pacientais dél gydytojy mobingo i$ pacienty puseés ir nuolatinio pacienty artimyjy
pyk¢io.
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Summary

Physicians who had to work directly with patients during the COVID-19 pandemic faced challenging
work environment factors that led to increased stress. Stress in the work environment has a detrimental
effect to both the organization and the health of the employee. A physician who experiences constant
stress has a hard time participating in community life, their relationships with others deteriorate, their
professional life lowers in quality while resilience and self-esteem are also reduced. It is important to
identify critical work environment factors to prevent physicians stress-related disorders during the
COVID-19 pandemic.

The object of this project is: the critical work environment factors that determine physicians “stress.

This research goal — to identify the critical factors that cause stress to physicians in the work environment
during the COVID-19 pandemic.

Research tasks: 1) to define the concept of stress at work; 2) to elaborate on the critical work environment
factors to physicians during the COVID-19 pandemic; 3) to develop a model for critical work
environment factors that led to an increase in physicians “stress during the COVID-19 pandemic; 4) to
identify critical work environment factors that led to an increase in stress to physicians during the
COVID-19 pandemic.

The main results of the project: Increased objective and subjective stress among physicians is most
present in relationship, working condition, and support factors. Relationships between control factors
have only been identified among physicians with increased subjective stress. A heavy workload, high
work intensity, a lack of organization, and the lack of strategy and instructions are critical factors in the
working conditions that caused an increase in doctors “stress during the COVID-19 pandemic. Support
from co-workers, the administration and, most importantly, support from the family is important for
doctors during the COVID-19 pandemic. Organizational chaos in the work environment, employee panic
and confusion, misconduct of employees resulting in non-compliance with established procedures - these
are negative control factors that have led to an increase in doctors' subjective stress. The factors of change
are not critical and did not contribute to the stress experienced by physicians during the COVID-19
pandemic. Clarity of responsibilities, conflict of functions, role definition and decision-making autonomy
during the COVID-19 pandemic have not been established. The physician’s function factors that
determine physician stress have not been established. The most difficult factor for physicians in the work
environment during the COVID-19 pandemic is the negative relationship with patients due to the
mobbing of physicians from the patients and the constant negativity from the patients' loved ones.
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Ivadas

Darbuotojy savijauta organizacijoje yra vienas i§ rodikliy, kuriam Siais laikas vis daugiau skiriama
démesio, ir organizacijos vis daugiau démesio skiria darbo aplinkos prevencijai siekiant sumazinti
patiriamg darbuotojy stresg. Darbuotojy stresui daug jtakos turi darbo aplinkos veiksniai darbo turinys,
darbo krivis ir tempas, darbo tvarkarastis, kontrolé, aplinka ir jranga, organizacijos kultiira ir veikimas,
tarpusavio santykiai darbe, darbuotojo vaidmuo organizacijoje, karjeros plétra ir asmeninio gyvenimo
dermé su darbu (Europos Komisija, 2014). COVID-19 pandemija paskatino dar labiau gilintis j darbo
aplinkos veiksnius, kurie lemia streso padidéjima ir poveikj darbuotojy sveikatai.

Darbo aplinkos veiksniy aktualumg ir pasekmes darbuotojy sveikatai analizavo daugelis mokslininky.
Karasek’as (1979) istyré rysj tarp darbo reikalavimy ir kontrolés darbo aplinkoje poveikj darbuotojy
savijautai. Karasek’o (1979) dvi isskirtos darbo aplinkos dimensijos leidzia jvertinti darbuotojy patiriama
psichologinj stresa darbe ir gilintis j darbuotojo laisve priimti sprendimus. Mokslininkas nustaté, kad
patiriamas stresas darbo aplinkoje glaudziai susijgs su laiko stoka uzduotims atlikti ir vykstanciais
trukdziais darbe. Kitas mokslininkas Carayon’as (1999) nustaté, kad darbuotojui teigiama darbo aplinka
svarbi motyvuotai dirbti ir suteikia pozityvy pozitrj j sveikata.

Darbo reikalavimai: emociniai, fiziniai, protiniai ir kt. — svarblis darbuotojo sveikatai. Bakker’is ir
Demerout’is (2007) teigé, kad darbo reikalavimai ir iStekliai yra glaudziai susij¢ su darbuotojo
motyvacija dirbti plétojant darbo kruvi. Darbas, kuriame darbuotojas nuolat jaucia jtampa, iSnaudoja
daug fiziniy ir psichiniy resursy. Nuolatiné jtampa daZniausiai kyla dél didelés fizinés ir emocinés
apkrovos patiriamos darbo metu. Patiriama darbuotojo jtampa atsispindi darbuotojo sveikatoje ir
patiriamo streso lygyje.

COVID-19 pandemijos metu gydymo jstaigos darbuotojai, kurie turéjo dirbti tiesiogiai su pacientais,
susidiiré su issukiais kelianciais darbo aplinkos veiksniais, kurie galimai didino streso lygj, o patiriamas
stresas daro zalingg poveikj psichinei sveikatai. Prie§ COVID-19 pandemija darbo aplinkos veiksniai ir
stresas vienas i labiausiai tiriamy objekty gydymo jstaigose. Pandemijos kontekstas atvéré nauja
tyréjams sritj, j Kurig skatina i§ naujo pazvelgti ir i$skirti kritinius darbo aplinkos veiksnius, lemiancius
gydytojy streso padidéjima. Lietuvoje dar tik pradeda atsirasti tyrimai, kuriuose gilinamasi j Kritinius
darbo aplinkos veiksnius gydymo jstaigose COVID-19 pandemijos metu. UzZsienie¢iai mokslininkai, per
§j laikotarpj nuo COVID-19 pandemijos pradzios, apie darbo aplinkos veiksnius ir streso poveikj
gydytojy sveikatai atliko nemazai tyrimy. Galbraight’as ir kt. (2021) teigia, kad dél COVID-19
pandemijos krizés sveikatos prieziliros sistema patyré didelj spaudimg ir padidino rizika atsirasti
gydytojy psichologinéms traumoms. Mokslininkai pabrézia, kad COVID-19 pandemijos kontekste
pagrindinis kritinis darbo aplinkos veiksnys yra visapusiska vadovo parama gydytojams ir jy Seimos
nariams. Svarbu skirti démesj darbo vietos intervencijai, kuri mazina gydytojy sveikatos stigma Susijusia
su streso didéjimu. Kita svarbi paminéta darbo aplinkos intervencija — skatinti bendradarbiavima ir gerinti
tarpusavio santykius tarp darbuotojy, kurie patiria daug psichologiniy sunkumy. Si darbo vietos
intervencija gali pagerinti gydytojy psiching savijauta. Amanullah’as ir Ramesh’as Shankar’as (2020)
iSskyré kritinius darbo aplinkos veiksnius COVID-19 pandemijos kontekste: didelis darbo krivis,
démesingumas darbuotojo savijautai ir vadovy parama. Sie kritiniai darbo aplinkos veiksniai prisideda
prie gydytojy streso didéjimo, 0 atlikti tyrimai patvirtina $ig situacijg. Stresinés situacijos ir streso lygio
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didéjimas prisideda prie psichikos sveikatos pablogéjimo, gali darbuotojus vesti prie profesinio
perdegimo su ilgalaikémis pasekmémis. Mokslininkai Fauzi’s ir kt. (2020) teigia, kad COVID-19
pandemijos metu sveikatos prieziiiros specialisty darbas tapo vienas i§ svarbiausiy sekant COVID-19
kontaktus (t. y. pacientai, kurie buvo kontakte su sergan¢iais COVID-19 virusu), diagnostikas, gydyma
ir priezilira bei serganciy pacienty srauty valdyma. Esant ekstremaliai situacijai, mokslininkai pabrézia,
kad gydytojai susidiiré su itin aukStais darbo reikalavimais, kurie turé¢jo poveiki gydytojy streso
padidéjimui. Gydytojai, kurie dirbo netiesiogiai su serganciais COVID-19 virusu — taip pat gal¢jo biti
paveikti dél padidéjusio darbo poreikio, dél riboty zmogiskyjy iStekliy, kurie buvo nukreipti j COVID-
19 viruso suvaldymg (Fauzi’s ir kt., 2020). Federani’s ir kt. (2020), Galbraight’as ir kt. (2020) tyré
santykiy ir gydytojy paramos (bendradarbiy, vadovy, administracijos) svarbg. Fauzi’s ir kt. (2020) tyrimo
rezultatai parodé, kad COVID-19 pandemijos metu didelis darbo kriivis (auksti ir neadekvatiis darbo
reikalavimai) ir darbo patirties trikumas ekstremalios situacijos metu tur¢jo neigiamos jtakos gydytojy
stresui. Reger’is ir kt. (2020) nustaté, kad vaidmeny konfliktai COVID-19 pandemijos metu turéjo
teigiamg tiesioginj poveikj gydytojy emociniam i$sekimui ir depersonolizacijai. Anot Amanullah’0
(2020), nuolatiné gydytojy jtampa ir emocinis i$sekimas veda prie psichologinio perdegimo, kurj lemia
patiriamas stresas darbo aplinkoje. Atskleista, kad streso poveikis gydytojy sveikatai gali turéti jtakos
tiesioginiam darbui, kai pacientai turi buti slaugomi. Minéti tyrimai remiasi Kiekybinio tyrimo
metodologija, kuri patvirtina darbo aplinkos veiksniy ir gydytojy patiriamo streso poveikj gydytojy
sveikatai, taciau neatskleidzia fenomeno ir asmeniniy patiréiy.

Diebig’as (2016) pazymi, kad darbuotojy patiriamo streso tyrimai daZniausiai paremti subjektyviu streso
suvokimu ir vertinimu, tuo tarpu bisimuose vadybos tyrimuose turéty buti naudojami objektyviis
biologiniai streso indikatoriai. Valentukevi¢ius, Seibokaité ir Sepetiené (2020) teigia, kad streso poveikis
darbuotojams daugialypis, nevienareik§mis. Stresas gali turéti jtakos psichikos ir fiziniy ligy vystymuisi,
progresavimui arba paliméjimui. Autoriai pastebi, kad norint jvertinti streso Zalojamajj poveikj
organizmui ir psichikos sveikatai, rekomenduojama kartu tirti tris medziagas: kortizolis, alfa amilazé ir
imunoglobulinas A.

Atsizvelgiant | problemos aktualumg ir naujuma dél darbo aplinkos veiksniy, kurie lemia gydytojy stresa
COVID-19 pandemijos metu, formuluojama moksliné problema: kokie kritiniai darbo aplinkos veiksniai
lemia gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu.

Tyrimo problema: kokie yra kritiniai darbo aplinkos veiksniai COVID-19 pandemijos metu, lemiantys
gydytojy stresa.

Darbo tikslas: nustatyti kritinius darbo aplinkos veiksnius COVID-19 pandemijos metu, lemiancius
gydytojy stresa.

Tyrimo objektas: kritiniai darbo aplinkos veiksniai, lemiantys gydytojy stresa.
Uzdaviniai:

1. Apibrézti streso darbe samprata.
2. Atskleisti kritinius darbo aplinkos veiksnius gydytojams COVID-19 pandemijos metu.
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3. Parengti modelj gydytojy stresui, lemiancius kritinius darbo aplinkos veiksnius COVID-19
pandemijos metu.

4. Nustatyti gydytojy stresg, lemiancius kritinius darbo aplinkos veiksnius COVID-19 pandemijos
metu.

Pirmoje darbo dalyje apibrézta streso darbe samprata ir atskleisti kritiniai darbo aplinkos veiksniai
COVID-19 pandemijos metu léme¢ gydytojy stresa. Atskleidus teorinéje dalyje Kritinius darbo aplinkos
veiksnius, lemianc¢ius gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu, parengtas teorinis modelis. Antroje
darbo dalyje atliktas empirinis tyrimas ir nustatyti kritiniai darbo aplinkos veiksniai COVID-19
pandemijos metu léme¢ gydytojy stresa.
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1. Darbo aplinkos veiksniai lemiantys gydytoju stresa COVID-19 metu gydytojams problemos
analizé

Darbo aplinkoje esantys veiksniai svarbus kiekvienai organizacijai siekiant uztikrinti darbuotojy gera
savijautg. Darbo aplinkoje darbuotojas turéty jausti, kad su juo gerai elgiamasi, jausti pagarbg i§ vadovy,
kolegy ir klienty bei jausti emocinj rysj su paskirtomis darbo uzduotimis ir procediiromis (Rugulies,
2019). Atlikti tyrimai atskleidé, kad darbo aplinka glaudziai susijusi su darbuotojo gera savijauta ir
psichikos sveikata. ,,Eurofound* (2012) penktojo tyrimo metu iSskirtos $esios darbo aplinkoje esancios
rizikos, kurios gali didinti streso lygj. Pagrindinés darbo aplinkos rizikos, lemianc¢ios darbuotojy savijautg
ir streso lygj: dideli reikalavimai ir darbo intensyvumas, emociniai reikalavimai; autonomijos tritkumas,
etiniai konfliktai; prasti socialiniai santykiai; nesaugus darbas. Kita autoré papildo, kad darbo aplinkos
rizikas sudaro Sie elementai: darbo sglygos, darbo reikalavimai, darbo organizavimas, darbo turinys,
darbuotojy tarpusavio ar darbdavio ir darbuotojo tarpusavio santykiai — tai veiksniai, kurie gali sukelti
darbuotojui psichinj stresa (Kuodyté, 2014). Zutautiené ir kt. (2014) i§samios literatiiros analizés metu
nustaté, kad gydytojy sveikata priklauso nuo fizinés ir psichosocialinés darbo aplinkos veiksniy. Autoriai
i8skyré Siuos darbo aplinkos veiksnius: darbo ir poilsio rezimo nesilaikymas, pasitenkinimas darbu, maza
socialiné parama i$ bendradarbiy ar vadovy, didelis pacienty skai¢ius, darbo aplinka. Rizikg darbo
aplinkoje kelia per daug jtemptas gydytojy darbo grafikas. Iki COVID-19 pandemijos pradzios Su stresu
darbo aplinkoje ir sukeliamomis streso problemomis Europos Sgjungoje susidiré apie 84 milijonai
dirbanc¢iyjy zmoniy (Europos Komisija, 2021). Paaiskéjo, kad stresas lemia darbuotojy sveikatos biklg,
0 darbuotojy patirtas stresas pagrindiné priezastis yra mazdaug pusé visy nedirbty darbo dieny (Europos
Komisija, 2021). Net 80 proc. Europos Sgjungos organizacijy vadovy nerimauja dél su darbu susijusiu
stresu, kuris lemia darbuotojy savijautg ir darbo nasumg.

Darbo aplinkos veiksniai gali lemti darbuotojy patiriamg stresg ir tarptautinés organizacijos gilinosi j Sia
problema, kaip pagerinti darbo saglygas, kad darbuotojai patirty kuo maziau jtampos darbo aplinkoje.
Europos Komisija (2014) isskyré darbo aplinkos rizikas, kurios gali kelti pavojy darbuotojams ir skatinti
stresg:

e darbo turinys — darbo aplinkoje maza jvairové, jauciamas didelis neuztikrintumas ir nuolatinis
poreikis bendrauti su Zmonémis;

e darbo kravis ir tempas — per didelis ar per mazas darbo kriivis ir darbo tempas, nuolatinis poreikis
laikytis nustatyty terminy;

e darbo tvarkarastis — pamaininis darbas, naktinés pamainos, nenuspé¢jamos darbo valandos,
nelankstus darbo grafikas, ilgos darbo valandos arba socialiniam gyvenimui nepalankios darbo

valandos;
e fkontrolé — darbuotojai neturi galimybés dalyvauti priimant sprendimus ir negali kontroliuoti
darbo krtivio bei tempo;

e aplinka ir jranga — prasta fiziné darbo aplinka, kuri apsunkina darbo efektyvuma, jrangos
trikumas;
e organizacijos kultira ir veikimas — komunikacijos trilkumas sprendziant problemas ir siekiant
tobuléjimo, neaiskis ir neapibrézti organizacijos tikslai;
e tarpusavio santykiai darbe — nuolatinis bauginimas, prasti santykiai su kolegomis ir virSesniais
darbuotojais, nuolatiniai tarpasmeniniy santykiy konfliktai ir jtampos buvimas;
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e vaidmuo organizacijoje — darbuotojy neaiskus vaidmuo darbe, didelé atsakomybé uz zmones;

e karjeros plétra — per spartus ar per létas paaukstinimas, atlygis neatitinkantis darbo, menka
socialiné darbo verté;

e kertasi asmeninis gyvenimas ir darbas — namy ir darbo aplinkoje reikalaujama nesuderinamy
dalyky, per mazas palaikymas namy aplinkoje (Europos Komisija, 2014).

Pasak Europos Komisijos (2014), svarbu, kad darbo aplinkos rizikoms bty skiriama kuo daugiau
démesio. Stresas gali turéti neigiamos jtakos darbuotojy psichikos sveikatai, dél Sios priezasties svarbu
uztikrinti saugig darbo aplinkg ir mazinti jvairius esancius stresorius. UZztikrinus saugig darbo aplinka,
darbuotojai jauciasi gerai, geba palaikyti patenkinamus santykius su kolegomis ir gali lengviau jveikti
sunkumus. Jeigu nesuvaldytos ir neuztikrintos darbo aplinkos rizikos, kyla pavojus darbuotojy streso
padidéjimui, taip pat mazéja darbo kokybé, naSumas bei rezultatai visuomenei (Europos Komisija, 2014).
Kita neigiama streso jtaka darbuotojy sveikatai gali lemti polinkj j savizudybe. Remiantis ,,Eurostat*
(2017) duomenimis pastebéta, kad Lietuvoje fiksuotas itin aukstas savizudybiy skai¢ius. 2015 m. Lietuva
viena pirmyjy Europos Sajungos Saliy, kurioje savizudybés skaiCius sieké 41,82 atvejai tenkantys
100 000 gyventojy. 2016 m. sumazejo iki 37,43 atvejy 100 000 gyventojy, taciau 2017 m. skaiCius
padidéjo iki 40,58 atvejy tenkantj 100 000 gyventojy. Atkreipiant démesj, kad Lietuvoje netenkama
daugiausiai darbingo amziaus Zzmoniy (5054 mety) ir ilgai i§dirbusiy.

Remiantis atliktais tyrimais Lietuvos gydytojy kontekste galima pastebéti tas pacias problemas,
susijusias su darbo aplinkos veiksniais. Tyrimy metu iSryskéjo, kad pagrindiniai darbo aplinkos veiksniai,
turintys teigiama poveikj gydytojy sveikatos buklei, gali biti (Dudutiené ir kt., 2020):

e geri santykiai su bendradarbiais, pacientais ir vadovais;
e adekvatis ir realistiski darbo reikalavimai;

e atsakomybeés ir sprendimo priémimo laisve;

e vadovo parama ir palaikymas;

e tinkamai paskirstytas darbo laikas.

Darbo aplinkos poveikis darbuotojams, kurie dirba gydymo sektoriuje, tyrimy atlikta nemazai.
BartoSevi¢ (2016) tyrimo metu nustaté, kad darbo aplinkos veiksniai ir patiriamas stresas lemia gydytojy
psichikos sveikatos buiklg. Tyrimo metu atskleista, kad kuo geriau darbuotojas vertina santykius su
bendradarbiais — tuo galvos skausmai sumazéja. Taip pat darbuotojy stresg gali mazinti geri santykiai su
vadovais ir kolegomis. Darbuotojams labai svarbu jausti uz ka jie yra atsakingi, nes jeigu nezino — gali
atsirasti nervy sistemos ligos (Bartosevi¢, 2016). Kauno regiono ligoninése (Kédainiy, KaiSiadoriy,
Prieny, Jonavos, Raseiniy) tyrimo metu nustatyta, kad i§ 230 gydytojy net 48,7 proc. atsakiusiyjy
gydytojy patyré elgsenos stresg dél nesutarimy su pacientais, bendradarbiais ir vadovais, o pagrindiné
streso Zala darbuotojams pasireiSke Sia simptomatika: miego sutrikimai, padidéjes dirglumas, apatija bei
padidéjusi nuotaiky kaita (Zutautiené ir kt., 2019). Tame paéiame tyrime nustatyta, kad beveik kas tre¢ias
gydytojas (32,2 proc.) patyré bendra profesinj perdegimg, daugelis i§ gydytojy teigé (41,3 proc.), kad
reikalaujama itin specifiniy jgtidziy, 19,1 proc. mano, kad darbo reikalavimai per dideli ir tik 54,8 proc.
turi didele sprendimy priémimo laisve.
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Baltinas (2019) tyrimo metu nustaté, kad i§ 175 apklaustyjy X ligoninés gydytojy net 45,7 proc.
skundziasi dideliais darbo reikalavimais ir 29,1 proc. gydytojy teigia, kad turi mazg sprendimy priémimo
laisve, trecdalis respondenty skundési maza vadovo parama (30,3 proc.). VieSosios asmens sveikatos
priezitiros jstaigos gydytojai jvardijo, kad per didelis darbo kriivis, virS§valandziai ir nerealiis terminai,
1émé psichinés sveikatos buklés pablogéjimg (Dudutiené ir kt., 2020). Kymantaité (2021) taip pat tyrimo
metu atskleidé, kad gydytojai (N=419) patyré stresg dél naktinio pamaininio darbo ir jauté dazniau stipry
distresg (22,2 proc.), tur¢jo stipriai iSreiksStus nerimo simptomus (8,0 proc.) arba vidutiniskai (21,4 proc.)
ir stipriai (17,9 proc.) iSreikStus depresijos simptomus. Jaunesniems gydytojams ir maziau patirties
turintiems dazniau pasireiské distresas (25,4 proc.), o naktinj pamaininj darbg dirbantys gydytojai 2,49
karto dazniau patyré stipriai iSreikStus distreso simptomus, 2,8 karto dazniau — vidutiniskai ir 3,5 karto
dazniau — stipriai iSreikStus depresijos simptomus (Kymantaite, 2021).

Remiantis VU PTC atlikto tyrimo duomenimis paaiskéjo, kad ketvirtadalis dalyvavusiy Lietuvos
medicinos darbuotojy COVID-19 pandemijos metu patyré vidutinj arba stipry stresa, nerima ir netgi jauté
depresiSkumo simptomus (Norkiené ir kt., 2020). Tyrimas atliktas 2020 m. kovo — balandZio ménesj,
véliau pakartotas pragjus 4-5 meénesiams. Tyrimo rezultatai atskleidé, kad medicinos personalo
patiriamas stresas ir reakcijos tik did¢jo. 22,7 proc. gydytojy patiriamg streso Zalai jveikti rinkosi
alkoholj, o tik 8 proc. kreipési pagalbos j profesionalus (Norkien¢ ir kt., 2020).

Darbo aplinkos veiksniy ir patiriamo streso problematika placiai tiriama kitose Salyse tarp gydytojy, o
ypa¢ aktualus klausimas tapo COVID-19 pandemijos metu, kada medicinos personalas patyré fizinj ir
psichologinj spaudima (Walton, Murray, & Christian, 2020). Anglijos ligoninéje tyrimo metu COVID-
19 pandemijos laikotarpyje, paaiské&jo, kad i§ 172 respondenty, kad tik 54 respondentai (31,4 proc.) jauté
stresg darbe, taciau tai 1émé geri santykiai su kolegomis: 114 respondenty teigé, kad jautési palaikomi
bendradarbiy (66,3 proc.), 136 respondentai jautési palaikomi visuomenés nariy (79 proc.), taciau tik
pusé respondenty jautési palaikomi administracijos (48,3 proc.) (Federani, ir kt., 2020). Sis tyrimas
jrodo, kad gydytojy streso sumazéjima gali lemti COVID-19 pandemijos metu geri santykiai su
bendradarbiais, gaunamas palaikymas i§ visuomenés bei vadovy. Galima pastebéti, kad i§ vadovybés
palaikymas jauciamas dél gerai suorganizuoto darbo, nes 153 respondentai (89 proc.) teige, kad laiko
poilsiui tarp ilgy darbo valandy uZteko ir nejauté didelio streso. Malaizijoje 12 ligoniniy COVID-19
pandemijos laikotarpiu tyrimo rezultatai parodé, kad pandemijos metu didelis darbo krivis
(auksti/neadekvatts darbo reikalavimai) ir darbo patirties trilkumas ekstremalios situacijos metu turé¢jo
neigiamos jtakos gydytojy streso padidéjimui (Fauzi’s ir kt., 2020). Tyrime taip pat atskleista emocinés
savijautos rySys su ligomis: imiu nuovargiu, létiniu nuovargiu, depresija, pykciu ir stresu.

Gelbraith’as ir kt. (2020) teigia, kad COVID-19 pandemijos metu sveikatos priezitiros darbuotojams
(gydytojams) itin svarbus gydymo jstaigy vadovy palaikymas ir Seimos bei artimyjy palaikymas.
Gydytojy palaikymas svarbus, siekiant sumazinti psichinés sveikatos sutrikimus, kad darbuotojai gerai
jaustysi dirbant ekstremalios situacijos metu. Siuo metu didelé tikimybe, kad gydytojai patiria daugiau
streso nei jprastai. Tyrimo metu atskleista, kad gydytojams sunku kalbéti apie savo savijautg ir apie
patiriamus sunkumus darbe su kolegomis. Vienas i§ stresoriy COVID-19 pandemijos metu iSskirtas
suvokimas, kad patiriama rizika didesné ir sau, ir pacientams. Siekiant sumazinti bendravimo stresg —
reikalinga uztikrinti reikiamg apsaugos priemoniy kiekj. Kitas stresorius — tai padidéjusi infekcijos rizika
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gydytojams, kurie dirba tiesiogiai su pacientais uzsikrétusiais virusu, atsirado baimé uzkrésti Seimos
narius. Atsiradusi socialiné distancija ir nezinomybé dél susirgimo, gydytojus emociskai paveiké, kas
skatino neigiama poveikj gydytojy stresui. Gydytojai intensyviau turéjo subalansuoti savo sauguma
bendraujant su pacientais, Seima ir darbdaviais, o visa tai vedé prie nerima kelianciy etiniy klausimy ir
netgi prie moralinés zalos ar traumos. Psichinei sveikatai moraliné trauma gali pakenkti, taciau svarbu
laiku suteikti darbuotojams parama darbo metu ir po darbo (Gelbraith’as ir kt., 2020). Moraliné zala
siejama gydytojy bendravimas su pacienty artimaisiais, kada gydytojai turi informuoti pacienty
artimuosius apie netektj. Dazniausiai tokia situacija atsitinka ne dél gydytojy kaltés, o d¢él COVID-19
pandemijos keliamo neapibréZztumo, nuolatinio personalo trikumo, apsaugos priemoniy trikumo. Dél
Sios priezasties gydytojy palaikymas dar labiau tapo svarbesnis siekiant sumazinti patiriamg stresg darbo
aplinkoje (Greenberg’as ir kt., 2020). Kang’as, ir kt. (2020) tyrimo metu atskleidé, kad nors ligoninése
igyvendino psichologinés intervencinés paramas gydytojams, kurie patyré stresg darbo metu, taciau
daugelis darbuotojy nesutiko dalyvauti grupinéje ar individualiojoje psichologijos intervencijoje,
atsisaké pagalbos (apklausta 13 medicinos darbuotojy 30 min. interviu ,,The Second Xiangya Hospital®).
D¢l Sios priezasties galima jzvelgti, kad galimai darbuotojai bijo Kreiptis pagalbos arba ignoruoja
patiriama stresa, o ilgalaikis patiriamas stresas veda prie i$sekimo, psichikos sveikatos rimty sutrikimy.

Liu ir kt. (2020) teigia, kad netikétas COVID-19 pandemijos laikotarpis gydytojams ir medicinos
personalui padidino skaiciy dél padidéjusio streso zalos psichinei sveikatai ir pablogéjimui. Tyrimo metu
paaiskéjo, kad patys gydytojai pradéjo pranesti apie patiriama nuolatinj stresg darbo aplinkoje: pradéjo
jausti padidéjusj pyktj ar depresijos simptomus, o tai daro gydytojo darba dar sudétingesnj. IS 1090
respondenty 13,3 % patys pranes¢ apie pasireiSkusius nerimo simptomus. 18,4 % tyrimo dalyviy teige,
kad jauté depresijos simptomus. Tyrimo metu nustatyta, kad psichikos sveikatos pablogéjimui jtakos
turéjo itin padidéjes stresas, kuris susije su nerimu. Tyrimo metu iSsiaiSkinta, kad gydytojy stresg didino
neiSsipasakojimas kietiems (95%) ir yra susij¢ su statusu santykiuose (vedes ar gyvena vienas) (95%).
Zymiai didesné dalis depresijos simptomy, apie kuriuos pranesta savarankiskai, nustatyta medicinos
darbuotojams pagal $ias charakteristikas: <30 mety, gyvena vienas, nickada arba beveik niekada negauna
draugy pagalbos, niekada arba beveik nieckada nesulaukia kaimyny priezitros ir démesio bei nepatiki
savo bédy kitiems (Liu ir kt., 2020). Sio tyrimo rezultatai atskleidé, kad gydytojams COVID-19
pandemijos metu streso padidé¢jimas tur¢jo jtakos Sie darbo aplinkos veiksniai: teigiamy ir palaikanciy
santykiy trikumas tiek darbo aplinkoje, tiek artimoje aplinkoje.

Emocinis i$sekimas, nuasmeninimas ir sumazéjes kasdienio darbo jausmas — tai veda prie psichologinio
sindromo, kurj lemia patiriamas stresas darbo aplinkoje (Amanullah, 2020; Walton, Murray, & Christian,
2020). Pasak $iy autoriy, patiriamas stresas turé¢jo jtakos jy slaugomiems pacientams, atsirado nenoras
eiti ] darbg. Emocinis iSsekimas gali atsirasti d¢l didelio darbo kriivio ar darbo tempo, o COVID-19
pandemijos metu pastebéta, kad gydytojai priversti dirbti daugiau nei jprastai. Nustatyta didelio darbo
kravio poveikis miego kokybei. Tyrimo metu apklausta 956 sveikatos priezitiros darbuotojai ir nustatyta,
kad 33 proc. darbuotojy patyré sutrikimy dél miego. PasireiSké tokie miego sutrikimai: nemiga,
obstrukciné miego apn¢ja ir miego sutrikimai, kada dirbama pamainomis (Stewart, 2019). Ma ir kt.
(2020) tyrimo metu nustaté, kad vaidmeny konfliktai COVID-19 pandemijos metu gydytojy darbe turé¢jo
tiesiogin] poveikj emociniam i§sekimui ir depersonolizacijai, o savo vaidmens neZinojimas darbo metu
turi tiesioginj poveikj depersonolizacijai ir sumazéjusiems asmeniniams pasiekimams. Bendradarbiy
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palaikymas turéjo neigiama poveikj emociniam iSsekimu ir teigiamg poveikj depersonolizacijai.
Remiantis Sio tyrimo iSvadomis, galima teigti, kad svarbus vadovy vaidmuo siekiant palaikyti gydytojus,
mazinti vaidmeny konfliktus ir skatinti didesnj bendradarbiavima tarp kolegy.

Tinkama komunikacija ir informacijos sklaida apie ekstremalius situacijos pokyc¢ius darbo aplinkoje taip
pat lemia gydytojy streso lygj. Tas’as ir kt. (2020) tyrimo metu atskleidé, kad i§ 448 gydytojy, tik 33,5
proc. (150 darbuotojy) tur¢jo ziniy apie COVID-19 pandemija, 53,6 proc. (240 darbuotojy) tik i§ dalies
turéjo informacijos, o 58 darbuotojai neZinojo. Panasi situacija su ziniomis apie prevencines priemones,
kurias reikia taikyti COVID-19 pandemijos metu dirbant su pacientais: beveik pusé apklaustyjy 45,5
proc. (204 darbuotojy) tik i$ dalies zinojo apie prevencines priemones, 37,7 proc. gydytojy patys ieskojo
informacijos, 35,5 proc. suzinodavo i§ ministerijos praneSimy. Tokia situacija nepagerina gydytojy
savijautos, nemazina streso, 0 tik dar labiau skatina neigiamos emocinés biiklés atsiradima. Tyrime taip
pat atskleista, kad prie§ pandemija tik 6 gydytojai turéjo prasta miego kokybe dél darbo, o per pandemija
skaiCius padidéjo iki 62 darbuotojy. Gydytojai, kurie pranesé, kad prastai miegodavo prie§ pandemijg
12,7 proc. (57 darbuotojai) — per pandemija skai¢ius iSaugo iki 48,2 proc. (216 gydytojy). Siejant darbo
itampa, kriiv] ir emocinj iSsekima, daugelis gydytojy (429 arba 95,8 proc. apklaustyjy) teige, kad nerimo
lygis ir stresas padidéjes labiau nei pries pandemijg. 83.7% gydytojy (375) teigé, kad pagrindiné
priezastis dél nerimo padidéjimo — tai baimé uzkrésti artimuosius.

COVID-19 pandemijos kontekstas darbo aplinkoje paliet¢ daugeli darbuotojy ir sukélé nemazai streso.
,Eurofound“ (2021) tyrimo metu apie darba, gyvenimg ir COVID-19 pandemija atskleidé, kad
darbuotojy gerovés biisena krito jvairaus amziaus dirbanciyjy grupése. Tyrimas atliktas 2020 m. pavasarij
ir 2021 m. vasarg. Vidutiniskai darbuotojy psichologinés geroveés biisena nuo 2020 m. pavasario krito
nuo 53 proc. iki 45 proc. Tokie rodikliai parodo, kad Europoje darbuotojy patiriamas stresas COVID-19
pandemijos metu dél jvairiy darbo aplinkos veiksniy pakenké psichinei sveikatai visose amziaus grupése.
Dél patiriamo streso darbe, uzfiksuotas depresiniy jausmy padidéjimas (amzius 18-34 m.), o didziausias
vienatves jausmo padidéjimas uzfiksuotas moterims vir§ 50 mety.

Darbo ir laisvalaikio derinimas tapes vienas i§ svarbiausiy aspekty, kad darbuotojai gerai jaustysi darbo
aplinkoje. ,,Eurofound* (2015) Sestojo darbo sglygy tyrimo metu nustaté, kad Europoje 28 proc.
darbuotojy teigia, kad noréty dirbti trumpiau ir su sglyga, kad savo darbo valandas galéty nustatyti pagal
savo ekonominius poreikius. 14 proc. darbuotojy nurodé, kad net ir laisvalaikiu visada nerimauja dél
darbo. 21 proc. apklaustyjy teigé pernelyg pavarge, kad galéty grjze namo imtis namy ruoSos darby.
Nuotolinis darbo poreikis itin padidéjo COVID-19 pandemijos metu ir dauguma darbuotojy vis dar teikia
pirmenybe derinti darbg i§ namy ir i§ darbdavio patalpy, o labiausiai populiarus pasirinkimas — kelis
kartus dirbti i§ namy per savaite (Eurofound, 2021). Remiantis tyrimo rezultatais, paaiskéjo, kad darbo
ir laisvalaikio balansas Europoje i$ esmés nepakites — t. y. darbuotojai turéjo galimybe derinti darbg ir
laisvalaikj pana$iai kaip ir prie§ COVID-19 pandemija (Eurofound, 2021). Tyrimo metu atskleista, kad
30 proc. dirbanciyjy jauciasi susiriipings po darbo (2020 m. 27 proc.); per daug pavarge po darbo, kad
galéty atlikti namy ruoSos darbus atsaké 22 proc. apklaustyjy (2020 m. 29 proc.); dél darbo negali skirti
laiko Seimai atsaké 19 proc. (2020 m. 21 proc.). Santykius su Seima COVID-19 pandemijos metu 9 proc.
dalyvavusiy respondenty vertino palankiai, nes dél Seimos nebuvo sunkumy koncentruotis j darbg. Tik 6
proc. respondenty atsaké, kad Seima neleidzia skirti laiko darbui. Galima teigti, kad santykiai su Seima

17



daré mazai jtakos ir nekélé streso norint atlikti darbg, o kaip tik padé¢jo ir galimai pagerino darbuotojy
savijautg.

Lyginant darbo kokybe ir darbuotojy savijauta darbo aplinkoje, atskleista, kad:

e 84 proc. Europos darbuotojy ,,visada* arba ,,didZigjg laiko dalj* jauciasi dirbantys naudingg darbg
(85 proc. motery ir 83 proc. vyry);

e 72 proc. respondenty teigé, kad kolegos padeda ir palaiko ,,visada* arba ,,didzigjg laiko dalj* (71
proc. vyry ir 73 proc. moterys);

e 59 proc. tyrimo dalyviy teigé, kad vadovas jiems padeda ir palaiko ,,visada‘“ arba ,,didziajg laiko
dalj“ (57 proc. vyry ir 60 proc. moterys).

e 28 proc. teigé, kad turi pakankamai laiko atlikti darbg ,kartais®, ,,retai* arba niekada (29 proc.
vyry ir 28 proc. moterys).

e 33 proc. darbuotojy teigé, kad ,,darbo dienos pabaigoje jauciasi iSseke®, ,,visada“ arba ,,didZigja
laiko dalj“ (35 proc. motery ir 31 proc. vyry)(Eurofound, 2021).

Atsizvelgiant ] tyrimo rezultatus, kad saves jprasminimas darbe, kolegy ir vadovy palaikymas vienas i$
svarbiausiy darbo aplinkos veiksniy, kurie gali lemti streso sumazéjimg. Nesuvaldytas laikas atlikti
darbus ir darbo kraivis, gali buti priezastis streso didéjimui, nes dienos pabaigoje atsiranda issekimo
jausmas patiriant ilgalaikj stresa.

Savarankiskumas darbe ar sprendimo priémimo laisvé darbuotojams tapo vienas i§ svarbesniy darbo
aplinkos veiksniy. Darbuotojams svarbu, kai suteikiamas savarankiskumas darbe, tokiu budu galima
lengviau prisitaikyti prie padidéjusio darbo kriivio bei teigiamai veikia kiirybiskuma ir motyvacija dirbti
(,,Eurofound®, 2015). Lietuvos duomenys rodo, kad 17 proc. sveikatos sektoriuje dirbantys zmonés
negali spresti savarankiSkai numatytas problemas ir 29 proc. atsake, kad darbe néra komandinio darbo.
27 proc. respondenty teigé, kad esant komandiniam darbui — komanda neturi savarankiskumo ir negali
priimti savaranki$kai sprendimy arba turi dalinai savarankiSkumo (23 proc.)(,,Eurofound®, 2015).
Rezultatai atskleidé, kad ne visuose darbuose sudarytos galimybés darbuotojams dirbti komandomis, kas
galimai paskatinty glaudesnj bendradarbiavimg su kolegomis ir artimesnj emocinj ry$§j, blity galimybeé
lengviau spresti problemas (,,Eurofound®, 2015).

Socialiniy santykiy svarba darbo aplinkoje. 36 proc. Europos darbuotojy nurodé, kad kolegos ir vadovai
remia, sulaukia pagalbos darbo metu. 36 proc. teigia, kad didziaja darbo laikg pagalba teikiama visada.
Geri ir pagarbis santykiai gali lemti didesnj darbo nasuma, mazina neatvykimo skai¢iy i darbg ir turi
teigiamos jtakos darbuotojy sveikatai ir gerovei, o tai gali sumazinti patiriamg stresg (Eurofound, 2015).

Kisieliené (2014) apZvelgdama pagrindines Lietuvos sveikatos 2014-2025 m. programos jgyvendinimo
s¢kmés prielaidas, iSskyré tiksla, kuriuo bus siekiama skirti daugiau démesio saugiai ir sveikai darbo
aplinkai, gerinant gyventojy sveikatos buklg.

Tirti ir nustatyti kritinius darbo aplinkos veiksnius COVID-19 pandemijos metu dar labiau tapo svarbu
kaip ir prie§ COVID-19 pandemijg, siekiant sumazinti rizikg gydytojy streso padidéjimui. Nustatyti
kritiniai darbo aplinkos veiksniai COVID-19 pandemijos metu, padés suvaldyti darbo aplinkoje esancias
rizikas, kurios lemia padidéjusj gydytojy stresa. Kritiniy darbo aplinkos veiksniy nustatymas ir valdymas
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turés teigiamo poveikio darbuotojy ir organizacijos rezultatams, sveikatai, naSumui, darbo kokybei,
inovacijoms (Europos Komisija, 2014). Kiekvienai organizacijai gali atitinkamai kainuoti i$laidy, jeigu
bus ignoruojamas darbo aplinkoje patiriamas stresas ir kritiniy darbo aplinkos veiksniy nustatymas.
Europos komisija (2014) apskaiciavo, kad 2007 m. darbuotojai, kurie dél psichikos sveikatos ligy ir
patirto intensyvaus nuolatinio streso neatvyko j darbag, sumazéjgs nasumas organizacijoms kainavo i$
viso 136 milijardus, i8 jy 99 milijardai susij¢ su depresijos ir nerimo sukelty sutrikimy gydymu. Lyginant
tais paciais metais iSlaidas dél Sirdies ir kraujagysliy ligy, suma sieké 36 milijardus. 2016 m. duomenimis
Europos Sajungoje dél uzimtumo ir naSumo mazg¢jimo islaidos organizacijoms sieké 240 mlrd. EUR (1,6
proc. BVP) sudaré netiesioginés darbo rinkos i$laidos (Europos komisija, n.d.).

Atsizvelgiant j darbo aplinkos veiksniy, kurie lemia gydytojy stresg, aktualumg ir naujumg COVID-19
pandemijos kontekste, formuluojama moksliné problema: kokie kritiniai darbo aplinkos veiksniai lemia
gydytojy stresg COVID-19 pandemijos kontekste.
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2. Kritiniai darbo aplinkos veiksniai lemiantys gydytoju stresa COVID-19 pandemijos metu
teoriniai aspektai

Siame skyriuje apZvelgiama streso darbe samprata ir streso sudedamosios dalys. Taip pat gilinamasi j
mokslingje literatuiroje i$skirtus darbo aplinkos veiksnius ir sudedamasias dalis bei apzvelgiami kritiniai
darbo aplinkos veiksniai COVID-19 pandemijos metu, kurie 1émé gydytojy stresa.

2.1. Stresas darbe

2.1.1. Streso samprata

Streso samprata priklauso nuo kiekvieno Zzmogaus individualiai ir gali biiti suvokiamas subjektyviai arba
vertinamas objektyviais streso indikatoriais. Remiantis Grakausko (2004) apibendrinta Lazarus teorija,
teigiama, kad Zzmogui yra svarbus ne stresinis jvykis, tac¢iau subjektyvus stresinés situacijos jvertinimas.
Teigiama, kad jeigu zmogus situacija subjektyviai priims kaip neturintj jtakos — tai streso atsakas asmens
sveikatos biiklei gali neturéti jtakos (Grakauskas, 2004). Baliinas (2019) apibendrindamas streso
sampratg teigé, kad stresg kiekvienas jaucCia skirtingai, o Sig biikle sudétinga apibidinti, dél Sios
priezasties mokslinéje literatiiroje pateikta jvairiy Streso sampraty. Tan’as ir Yip’as (2018) pateiké
apibendrinta mokslininko H. Seljé koncepcija apie stresa, kad tai zmogaus bendrasis adaptacijos
sutrikimas. H. Seljé pirmasis mokslininkas analizaves zmogaus streso nespecifing reakcija j dirgiklius —
stresorius. Pagal H. Seljé, stresas skirstomas j tris fazes: pavojus, prisitaikymas ir issekimas. Kai zmogus
veikiamas stresoriaus, pirmiausia i$sigasta ir pradeda nerimauti, nes situacija baisi ir neaiski — tai pavojus.
Prisitaikymo fazéje zmogus bando susitvarkyti su stresoriais ir jeigu jam pavyksta — tai nepatenka j trecig
issekimo faze. I§sekimo fazé atsiranda, kai zmogus nesusidoroja su stresoriais. Zmogaus organizmui
nuolat gaunant jtampa — prasideda létinis stresas, kuris gali turéti jtakos Zmogaus apsauginiy resursy
i$sekimui ir netgi privesti prie psichosomatiniy ligy atsiradimo.

Stresas kaip diagnostika gali buti suklasifikuoti j tris lygmenis (Van Der Klink ir Van Dijk, 2003):

e distresas;
e nerviné krizé;
e perdegimas.

Distresas susij¢s su lengvais simptomais, dél kuriy i§ dalies sutrinka Zmogaus darbingumas (Van Der
Klink ir Van Dijk, 2003). Dar kitaip distresas yra jvardijamas kaip Zalingas ir negatyvus stresas zmogui
(Branson ir kt., 2019). Distreso simptomai darbuotojus gali iSvarginti, silpnina imuning sistemg — toks
stresas tampa zalingas psichinei ir fizinei sveikatai (Branson ir kt., 2019). Nerviné krizés lygmuo susije¢
su rimtais distreso simptomais, dél kuriy darbuotojas laikinai negali atlikti darbiniy pareigy. Perdegimas
yra nuovargio sindromas, daznai susijes su neurastenija, o darbuotojas jau ilgai negali atlikti savo
darbiniy pareigy ir funkcijy (Van Der Klink ir Van Dijk, 2003).

Valstybiné darbo inspekcija (2012) stresg apibuidina kaip psichologinj darbuotojo iSgyvenima, kuris gali
pakenkti netgi fiziskai. Teigiama, kad stresas daznu atveju sukeliamas dél netinkamo darbo suderinimo,
prasty tarpusavio santykiy ir bendravimo. Autoriai atskleidé, kad norint patirti kuo maziau streso, turi
biiti balansas psichologiniai ir fiziniai darbo aplinkos veiksniai su asmeniniu zmogaus gyvenimu. Galima
teigti, kad darbuotojams svarbu turéti galimybe derinti darbg ir asmeninj gyvenimg, prisiimti
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pilnavertiskg kontrolg atlickamiems darbams, sulaukti daugiau kolegy ir vadovy paramos sudétingesnése
situacijose.

Visuotingje lietuviy enciklopedijoje (2022) streso samprata pateikia Kkaip zmogaus psichinés ir
fiziologinés jtampos biiseng, kuri kyla dél iSoriniy sglygy poky¢iy arba vidiniy sutrikimy (stresoriy).
Stresas gali biiti iminis arba létinis. Lietuviy kalbos zodyne (2018) stresas jvardijamas, kaip zmogaus
organizmo reakcija, veikiant nepalankiems faktoriams, jtampai.

Baliinas (2019) iSanalizaves jvairiy mokslininky streso sampratas, suskirsté streso apibiidinimg | tris
grupes:

e stresas kaip stimulas;

e stresas kaip atsakas;

e stresas kaip procesas.

Autorius teigia, kad stresas kaip stimulas siejamas su situacijomis, kurios vyksta zmogus aplinkoje ir gali
sukelti viding jtampa bei stiprias emocijas. Streso atsakas gali buti fiziologinis arba psichologinis atsakas
] stresoriy poveikj. Stresas kaip procesas yra asmens santykis tarp aplink jj esancios aplinkos ir individo
(Baltinas, 2019).

Apibendrinant, patiriamo streso dydis priklauso nuo darbuotojo subjektyvaus pajautimo stresinei
situacijai. Atsizvelgiama, kaip darbuotojas subjektyviai reaguos, jvertins ir priims stresing situacijg
Negatyvi reakcija | stresg darbuotoja gali vesti prie distreso, nervinés krizés ar netgi perdegimo.
Neigiamas subjektyvus stresinés situacijos vertinimas veda prie didelés darbuotojo sveikatai zalos. Darbo
aplinka ir stresas yra neatsiejami. Stresas yra vienas i$ rodikliy padedantis jvertinti darbuotojy fizing ir
psichikos sveikatos biikle. Darbo aplinkoje vyrauja jvairiis stresoriai, kurie gali lemti darbuotojy
padidéjusj stresg.

2.1.2. Stresas gydytojo darbe

Gydytojas darbe patiria daug streso ir tai yra viena i$ pagrindiniy priezas¢iy, Kuri turi poveikj bendrai jy
sveikatai ir psichikos buklei. Svarbu atskleisti gydytojy darbe sukeliamo streso priezastis, poveikj.
Mokslinés literatiiros apzvalgoje pastebéta, kad stresg gali sukelti:

o fiziniai veiksniai: karstis, triukSmas, alkis ir pan.;
e psichiniai veiksniai: tarpasmeniniuose santykiuose kylantys konfliktai, nenumatyti jvykiai,

vt —

Muji¢ Jahi¢ ir kt. (2019) papildo autores, kad reakcija i stresg gali biiti fiziologing, psichologiné ir elgesio.
Manoma, kad streso sukeliami sutrikimai tiesiogiai susij¢ su psichosocialiniais veiksniais ir imunine
sistema, o esant nuolat patiriamam stresui nusilpsta imunitetas.

Muji¢ Jahic¢ ir kt. (2019) analizés metu pateiké jZvalgg apie imy stresg. Gydytojai patiriantys ilgalaikj ir
nuolatinj stresg, ypa¢ neturint laiko atsigauti tarp jtampy — lemia létinio streso atsiradimg. Létinis stresas
turi stipry neigiamg poveikj zmogaus organizmui. Tie patys autoriai iSskyré veiksnius, kurie gali sukelti
gydytojy ilgalaikio streso atsiradima:

e klinikinis darbas;
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e nepalankios darbo salygos;

e darbas su nervingais ir nerimaujanciais pacientais;

e darbas, kuriame pacientui daznai sukeliamas skausmas;

e laiko spaudimas ir Kiti apribojimai;

e jsipareigojimai dirbti nuolatiniuose mokymuose siekiant toliau efektyviai dirbti (Muji¢ Jahi¢ ir
kt., 2019).

Mayers’as (2007) taip pat nustaté, kad esant darbo aplinkos veiksniams, patiriami stresoriai ir neigiamos
emocijos skatina iSsiskirti streso hormonams. ISsiskyre streso hormonai lemia tokias ligas, kaip Sirdies,
imuninés sistemos Susilpnéjimas, galvos skausmai, skatina pradéti nesveika gyvenimo biida.

Nuolat ir ilgai patiriamas neigiamas stresas lemia perdegimo sindromo atsiradima, kuris pasireiskia per
emocinj issekima, cinizma ir profesinj neefektyvuma (Bacinina, 2014). Sie simptomai lemia galutinj
gydytojy ilgalaikio streso rezultata (Bac¢inina, 2014). Atsizvelgiant j tai, kad stresas vienas i$ pagrindiniy
indikatoriy, kuris gali turéti neigiamos jtakos darbuotojo psichikos sveikatai, identifikuota, kad
kiekvienas gydytojas i iStikusiag nelaime¢, sudétingg ar stresing situacija reaguoja individualiai
(subjektyviai). Isskirtos keturios darbuotojy reakcijos  stresa, turinéios jtakg psichikos sveikatai (Walton
ir kt., 2020):

1. Nenusimings darbuotojas. Toks darbuotojas gali patirti kazkiek stresiniy situacijy, ta¢iau pakankamai
greitai atsigaunama, kai gaunama parama i§ Seimos nariy, draugy ar bendradarbiy.

2. Proporcingai sutrikes trumpai ar vidutiniskai, taciau tai néra psichikos sveikatos sutrikimas ir
darbuotojas gali buti atitinkamai veiksnius darbo aplinkoje.

3. Neproporcingai sutrikes ar susijaudings. Tokiam darbuotojui labai svarbu gauti greitai pagalba, nes
kitu atveju atsiranda tikimybé i$sivystyti psichikos ligai.

4. Psichikos sutrikimas trumpuoju, vidutiniu ar ilgesniu laikotarpiu. Tokiems darbuotojams reikalinga
specialisto pagalba ir psichikos sveikatos vertinimas.

Darbuotojy patiriamas stresas gali padaryti zalos ne tik pac¢iam darbuotojui, bet ir organizacijai. Stresas
gali turéti jtakos darbuotojo psichikos sveikatai, atsizvelgiant, kad darbuotojy teigiama psichikos sveikata
lemia, kaip zmogus masto, bendrauja ir mokosi (Europos komisijos, 2014). Darbuotojas, kuris gerai
jauciasi, turi pasitenkinimg teikianéius santykius bei geba jveikti sunkumus — tai mazina streso lygj ir
gali turéti jtakos teigiamai psichikos sveikatai, kuri lemia:

* s¢kminga dalyvavima bendruomenés ir visuomenés gyvenime;
* kokybiska profesinj gyvenima ir gerus santykius su Kitais;
* didina atsparumag ir savivert¢ (Europos komisijos, 2014).

Svarbu, kad darbuotojas darbo aplinkoje patirty kuo maziau streso, kuris turi poveikj psichikos sveikatos
gerovei. Psichikos sveikatos gerovés uztikrinimas svarbus darbuotojui, nes tada gali produktyviai dirbti,
prisidéti sekmingai prie organizacijos siekiamy rezultaty, elgtis adekvaciai, pasitikéti savimi. (WHO,
2020; Lapkauskiené, 2004). Streso zala psichikos sveikatai dazniausiai pasireiskia sSimptomais: depresija,
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Nnuolatinis gédos ir pasibjauréjimo jausmas, intensyviai jauciama géda dél visko — tai maZzina darbuotojo
susitelkimg ir produktyvuma (Greenberg ir kt., 2020).

Trumpalaikis arba timus stresas trunka kelias minutes. Esant tokiam stresui, zmogaus organizme j krauja
iSsiskiria hormony ir cheminiy medziagy, kurios turi tiesioginj poveikj sveikatai. Esant trumpalaikiam
stresui, organizmas ruosiasi galimam ktino suzalojimui ar infekcija ir gali padidinti prieSuzdegiminius

oy —

jvairius sveikatos sutrikimams (zr. 1 lentele).

1 lentelé. Umaus ir ilgalaikio streso poveikis darbuotojo sveikatai (Adomavigiiite, 2018)

Umus (trumpalaikis) stresas Létinis stresas
Alerginés reakcijos: astmas, egzema, Fiziniai sutrikimai Elgesio sutrikimai
dilgeline; Sirdies ir kraujagysliu Nerimas;
Migrena; ligos: hipertenzija, Depresija;
Hiper/hipotenzijos priepuoclis; aterosklerozé; Eognityviné disfunkeija
Skausmas: galvos, pilvo. dubens ir | MedZiagy apykaitos
apatinés stuburo dalies; sutrikimar:  nutukimas,  cukrims

Virfkinamojo  trakto  sutrikimai: | diabetas (CD);

skausmas,  pykinimas, vémimas, | Neurologinés ligos; Osteopenija ir
viduriavimas, viduriy uzkietéjimas; osteoporoze;

Panikos priepuolis. Miego sutrikimai: nemiga,
mieguistumas dienos metu.

1 lenteléje atskleistas streso poveikis Zmogaus organizmui ir sveikatos biiklei. Létinio streso sutrikimai
skirstomi | fizinius ir elgesio. Fiziniai sutrikimai ir imus (trumpalaikis) stresas daugiausiai priskiriami
tiesioginiam zmogaus organizmo biiklés neigiamam poveikiui. Dél amaus ir trumpalaikio streso,
gydytojams atsiranda tiesioginis neigiamas poveikis organizmo biklei, kuri pasireiskia migrena
(nuolatiniu galvos skausmu), alergine reakcija, jvairiais skausmai kaip pilvo, galvos, apatinés stuburo
dalies. Esant trumpalaikiam stresui gali atsirasti netgi panikos priepuoliai ir nemalontis bei skausmingi
virSkinamojo trakto sutrikimai. Fiziniai sutrikimai ir elgesio sutrikimai priskiriami létinio streso
simptomatikai. Elgesio sutrikimas turi tiesioginj poveikj nerimui, depresijai ir kognityvinei disfunkcijai
— sutrinka asmens elgesys, tampa sunku susidoroti su kasdieniais sunkumais (Adomaviéitité, 2018).

Streso pasekmes Zmogaus sveikatai jrodes ne vienas mokslininkas. Daznai patiriami stresoriai ir
neigiamos emocijos gali paskatinti darbuotojus pradéti nesveikg gyvenseng (rukymas, prasta mityba,
miego stoka ir pan.). Nuolat patiriami stresoriai ir neigiamos emocijos skatina streso hormony
iSsiskyrima. Streso hormonai gali sukelti Sirdies ligas, imuninés sistemos slopinimas vyksta ir
autoimuninés sistemos padariniai atsiranda kaip galvos skausmas, padidé¢jes kraujospiidis. Detalesné
informacija pateikta 1 paveiksle ,,Streso padariniai sveikatai* (Mayers, 2007).
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Sirdies ligos

Nuolatiniai stresoriai ir |
neigiamos emocijos

Streso hormony | ‘
i8siskyrimas

il

Imunings sistemos
slopinimas

Nesveika gyvensena
(rikymas, alkoholio
\_/artOJIm_aS, prasta Autoimuninés nervy

mityba, miego stoka) sistemos padariniai
(galvos skausmas,
padidéjes kraujospudis)

1 pav. Streso padariniai sveikatai (Mayers, 2007)

Jancauskas (2012) streso simptomatikg suklasifikavo j penkis lygius su simptomatikos pozymiais:

e Emociniai — nerimas, jtampa, pyktis, prislégta nuotaika ar depresija, apatija.

e Kognityviniai (pazintiniai) — bejégiSkumas, pazintiniai sutrikimai, blaSkymasis priimant
sprendimus.

e Fiziniai — jvairts fiziniai negalavimai, psichosomatiniai sutrikimai, imuninés sistemos sutrikimai
ir hormoniniai pasikeitimai.

e elgsenos — hiperaktyvumas, impulsyvumas, padidéjgs stimulianty vartojimas kaip kofeinas,
tabako gaminiai ar psichotropinés medziagos.

e Motyvacijos — prarastas uolumo, entuziazmo jausmas darbingje veikloje, daznos nusivylimo
nuotaikos, nuobodulys, demotyvacija ir demoralizacija (Jancauskas, 2012).

Esant kognityvinei reakcijai darbuotojui sumazéja démesio koncentracija, atsiranda uZmarSumas,
blokuojasi suvokimo procesai. Emociné darbuotojo reakcija pasireiskia per padidéjusj nervinguma,
irzlumg ir susierzinimo jausma. Jeigu darbuotojas | stresa reaguoja per elgesj — tai gali i§provokuoti
agresij3, impulsyvy ir neapgalvotg elgesj priimant sprendimus bei padaZnéja klaidos darbe. Patiriamas
stresas darbe lemia fiziologinius atsakus darbuotojo organizmui tokius kaip Sirdies ritmo padidéjimas,
kraujospudis ir hiperventiliacija. Streso reakcijoms tesiantis ilgesnj laika atsiranda ilgalaikés ir mazai
grjztamos sveikatai pasekmés: létinis nuovargis, psichinés sveikatos pablogéjimas, perdegimas, raumeny
ir kauly sistemos problemos ar Sirdies ir kraujagysliy ligos (OSH, 2015).

Dudutiené ir kt. (2020) teigia, kad darbe patiriamas stresas dazniausiai siejasi su Sirdies bei kraujagysliy
ligomis, diabetu, psichikos sveikata, atsiranda miego sutrikimai. Streso simptomai Zaloja darbuotojy
sveikatg, taciau gali lemti neigiamas pasekmes jmonei ir Salies ekonomikai. Pagrindiniai rodikliai
rodantys, kad prastéja ekonominiai rodikliai dél darbuotojy patiriamo streso: suprastéje darbo rezultatai,
padaugéja nelaimingy atsitikimy ir traumy, darbuotojai dazniau ima nedarbingumg (Dudutiené ir kt.,
2020).
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Siekiant suprasti dar labiau streso poveikj sveikatai ir bendrai darbuotojo fizinei biiklei, autoriai
Walton’as ir kt. (2020) papildydami kitus prie$ tai minétus autorius teigia, kad pagrindiniai iminio streso
veiksniai buna:

1. Fiziniai. Simptomatika pasireiskia per padaznéjusj Sirdies plakimg ir kriitinés skausmai, apetito
praradimg, pykinimas, galvos bei pilvo padaznéje skausmai, nemiga ir padidéjes
nerimastingumas, iSsiblaskymas.

2. Elgesio. Darbuotojas pradeda vengti jvairiy dalyky, pasidaro neatsargus, socialiai atsiskyres
tampa, irzlumas padidéjes, daznai konfliktuojanti ir gali pradéti vartoti alkoholj ar narkotikus.

3. Emocinis. Simptomatika gali pasireik§ti per nuotaikos nebuvima, pyktj, baimg, nuotaiky
svyravimas ir zemg pasitikéjima.

4. Kognityviniai. Suprastéjusi koncentracija atliekant uzduotis paprastas darbe, lenda jkyrios
mintys, ,paskendes prisiminimuose®, suprastéjusi atmintis, padidéjgs sumiSimas arba
pasireiSkiantis ,,hyper* budrumas bei jtarumas.

Apibendrinant, atskleista, kad stresas gydytojy darbe lemia sveikatos biikle ir biiseng, Kaip jis jausis.
Streso poveikio veiksniai skirstomi ] fizinius, elgesio, kognityvinius, emocinius ir motyvacijos
sumazg¢jimas, o kiekvienas $iy veiksniy turi atitinkama simptomatika (zr. 2 paveikslg).

Fiziniai sutrikimai: Sirdies ir kraujagysliy ligos: hipertenzija,
aterosklerozé; medziagy apykaitos sutrikimai: nutukimas,
cukrinis diabetas (CD); neurologinés ligos; osteopenija ir
osteoporozé; miego sutrikimai: nemiga, mieguistumas dienos
metu ir kt.(Mayers, 2007, Amanullah, 2020, Stewart, 2019, Tas’as ir kt. 2020, Mujié

Jahi¢ ir kt. 2019, Adomavicitte, 2018, Jancauskas, 2012, Dudutiené ir kt., 2020, Europos
saugos ir sveikatos darbe agentira n.d.)

Elgesio  sutrikimai: nerimas; depresija; kognityviné
disfunkcija ir kt.(Muji¢ Jahic ir ke, 2019, Batinina, 2014, Adomavicite, 2018,
Jancauskas, 2012, OSH, 2015)

Streso poveikis
darbuotojams

—— Emociniai sutrikimai: nerimas, jtampa, pyktis, prislégta

nuotaika ar depresija, apatija. (Fauzi ir kt., 2020, Amanullah, 2020, Ma ir kt.
2020, Jancauskas, 2012, OSH, 2015)

Kognityviniai  (paZinimo) sutrikimai:  bejégiSkumas,

pazintiniai sutrikimai, blaskymasis priimant sprendimus (Ma ir k.
2020, Van Der Klink ir Van Dijk, 2003, Bacinina, 2014, Jancauskas, 2012, Europos saugos

ir sveikatos darbe agentiira n. d., OSH, 2015)

Motyvacijos sumaZzéjimas: sumazéjes entuziazmo jausmas
darbinéje veikloje, daznos nusivylimo nuotaikos, nuobodulys,

demotyvacija ir demoralizacija, prarastas uolumas (Mujic Jahic ir kt.,

2019, Jancauskas, 2012, Europos saugos ir sveikatos darbe agentiira n .d.)

2 pav. Streso poveikis darbuotojams (sudaryta autorés)
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Streso fiziniams sutrikimas priskiriami Sirdies ir kraujagysliy ligos; medziagy apykaitos sutrikimai;
neurologinés ligos; osteopenija ir osteoporoze; miego sutrikimai (Mayers, 2007; Amanullah, 2020;
Stewart, 2019; Tas ir kt. 2020; Muji¢ Jahi¢ ir kt. 2019; Adomaviciuté, 2018; Jancauskas, 2012; Dudutiené
ir kt., 2020; Europos saugos ir sveikatos darbe agentira, n. d.). Elgesio sutrikimai gali pasireiksti per
nerima, depresija ir kognityving darbuotojy disfunkcija (Muji¢ Jahi¢ ir kt. 2019; Bacinina, 2014;
Adomaviciate, 2018; Jancauskas, 2012; OSH, 2015). Emociniai streso sukelti sutrikimai lemia nerima,
jau¢iamg nuolating jtampa, pyktj, prislégta nuotaika, depresija, apatijg (Fauzi ir kt. 2020; Amanullah,
2020; Ma ir kt. 2020; Jancauskas, 2012; OSH, 2015). Kognityviniai streso sukelti sutrikimai dazniausiai
pasireiskia darbuotojo bejégiSkumu, pazintiniu sutrikimu, blasSkymusi priimant sprendimus (Ma ir kt.
2020; Van Der Klink ir Van Dijk, 2003; Bacinina, 2014; Jancauskas, 2012; Europos saugos ir sveikatos
darbe agenttira n. d.; OSH, 2015). Paskutinis ne maziau svarbus streso poveikis darbuotojams — tai
motyvacijos sumaz¢jimas. Motyvacijos sumazejimas pasireiSkia, kai darbuotojas praranda uoluma,
entuziazmo jausmg darbingje veikloje, daznai atsiranda nusivylimo nuotaikos, nuobodulys, demotyvacija
ir demoralizacija (Muji¢ Jahi¢ ir kt., 2019; Jancauskas, 2012; Europos saugos ir sveikatos darbe agentiira
n .d.). Atskleista, kad patiriamas stresas darbe lemia darbuotojo sveikatos biiklg. Streso poveikis yra
zalingas darbuotojo sveikatai. Nuolat patiriami stresoriai ir neigiamos emocijos darbe gali lemti netgi
perdegimo sindromo atsiradimg. Perdegimo sindromas lemia cinizmo, emocinio i§sekimo ir profesinio
neefektyvumo atsiradima. Gydytojas patiriantis nuolat stresg darbe, praranda galimybe turéti sékmingg
dalyvavimg bendruomeniniame gyvenime, prastéja santykiai su kitais, profesinis gyvenimas tampa
nekokybiskas, mazina atsparumg ir savivertg.

2.2. Darbo aplinkos veiksniai

Siame skyriuje sickiama atskleisti darbo aplinkos sampratg ir darbo aplinkos veiksnius. Siekiama
identifikuoti ir iSanalizuoti kritinius darbo aplinkos veiksnius, kurie lemia gydytojy patiriamg stresg
COVID-19 pandemijos kontekste.

2.2.1. Darbo aplinkos samprata

Darbo aplinkos samprata yra jvairi ir analizuoja jvairts autoriai. Mokslingje literatiiroje daug démesio
skiriama psichosocialiniams darbo aplinkos veiksniams, kurie apima visus darbo aplinkos veiksnius.
Siekiant atskleisti darbo aplinkos sampraty jvairove, remiamasi jvairiais autoriais (zr. 2 lentelg).
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2 lentelé. Darbo aplinkos samprata

Autorius Samprata

Carayon, 1999 Psichosocialiniai darbo veiksniai — tai subjektyviis darbo aspektai, kurivos suvokia darbuotojai ir
vadybininkai. Psichosocialiné darbo aplinka daro jtaka asmens motyvacijai dirbti saugiai, pozitiriui
i sveikatg ir saugg bei nora kreiptis dél sveikatos

Valstybiné darbo | Aplinka jmong¢je, jvairiuose padaliniuose, darbo vietose, kur gali biiti bet kokie darbo aplinkos
inspekcija, 2002 rizikos veiksniai: fiziniai, fizikiniai, biologiniai, psichofiziologiniai, cheminiai, i§ jy kancerogenali
ir mutagenai ir kiti darbo aplinkos veiksniai ir jie gali kelti pavojy darbuotojy saugai ir sveikatai.

Valstybiné darbo | Didelis darbo kriivis, monotoniSkas darbas, neinformavimas apie aiSky darbo rezultata, smurto
inspekcija, 2012 rizika, priekabiavimas ir paty¢ios darbo vietoje — tai darbo aplinkos rizikos veiksniai arba streso
darbe pavyzdziai.

Ambrahamson, 2013 | Psichosocialinés darbo aplinkos vieningo apibGdinimo néra, ta¢iau pati bendriausia samprata — tai
zmoniy sgveika darbo aplinkoje: kaip Zzmonés vystosi, kaip jie kuria savo darbo aplinka, kokie jy
santykiai su aplinka

Hanna, 2014 Zmonés bendrauja ir saveikauja su visa darbo aplinka tiek fizine, tiek psichologine. Psichosocialiné
darbo aplinka yra sudétiné sistema, kuri apima darba, darbuotojus ir visg aplinkui vyraujancia
aplinka ir visa §i aplinka svarbi darbuotojy gerovei.

Rugulies, 2019 Psichosocialiné darbo aplinka plati ir sudétinga samprata, ta¢iau nurodo, kaip darbuotojas patiria ir
reaguoja i savo aplinkg ir taip tapdamas démesingesnius savo siekiamiems tikslams. Svarbios
organizacinés ir socialinés sglygos bei reikalavimai darbe, nes tai darbdavys gali kontroliuoti.

Apibendrinant pateiktas sampratas 2 lenteléje, galima pastebéti, kad darbo aplinkoje pagrindinis objektas
yra zmogus (darbuotojas). Démesys skiriamas analizei darbuotojo saveikai ir savijautai darbo aplinkoje.
Daugiausiai darbo aplinkg apibiidina psichosocialiniai darbo aplinkos veiksniai. Darbo aplinka
apibtuidinama, kaip viena i§ sudétingy sampraty ar sistemy apimanciy jvairiy vykstanciy darbo aplinkoje
veiksniy: psichologiniy, biologiniy, fiziniy ir pan. ir darbuotojo sgveika su $iais veiksniais.

2.2.2. Darbo aplinkos veiksniy Klasifikacija

Jood ir kt. (2017) nustaté, kad pagrindiniai darbo aplinkos veiksniai gali biti kontrolé, psichologiniai
reikalavimai ir didelis darbo kriivis. Esant Siems veiksniams nepatenkintiems, skiriant mazai démesio
individualiam darbo atlikimo greiciui, be galimybés darbuotojui valdyti savo darbo turinio bei uzduociy
— tai gali sukelti ir padidina rizikg streso ir darbo jtampos atsiradimui.

Baltinas (2019) teigia, kad darbo aplinkos rizikos veiksniai tiriami pagal LR Sveikatos apsaugos bei
Socialinés apsaugos ir darbo ministry metodinius nurodymus. Psichosocialiniai rizikos veiksniai pagal
ministerijos nurodymus skirstomi (LR Sveikatos apsaugos ministerija, 2005):

« veiksniai, susij¢ su darbo aplinkos sglygomis, reikalaujan¢iomis didesniy pastangy, siekiant gauti
ta patj darbo rezultata: darbas veikiant kenksmingiems ir pavojingiems veiksniams, darbas naudojant
asmenines apsaugines priemones ir kt.;

» veiksniai, susij¢ su darbo reikalavimais: darbo krivis (pernelyg didelis ar pernelyg mazas), didelis
darbo tempas, darbuotojy sugebéjimy ir galimybiy atlikti uzduotis neatitikimas, neaiskios darbo
uzduotys;

» veiksniai, susij¢ su darbo organizavimu: darbo laiko trukme, paskirstymas (naktinis, pamaininis
darbas, virSvalandziai), darbo sutarties raisis (terminuota, laikinoji), per didelé ar per maza darbo
kontrol¢, darbo apmokéjimo ypatumai;
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« veiksniai, susije su darbo turiniu: darbuotojo per didelé ar per maza jtaka darbui planuoti ir
vykdyti, sprendimy priémimo laisvés stoka, per didelis informacijos kiekis, didziulé atsakomybé,
emociné jtampa, mazas pasitenkinimas atliekamu darbu, monotoniSkas darbas;

« veiksniai, susij¢ su darbuotojy tarpusavio santykiais ir / ar santykiais su darbdaviu: blogi
darbuotojy santykiai grupéje, netinkamas vadovybés elgesys (neteisingas darbo paskirstymas, neaiski
ir / ar nuolat besikei¢ianti vadovybés pozicija ir kt.), negaléjimas kelti kvalifikacijos, prisidéti prie
sprendimy priémimo jmongéje, atsiliepimy apie atlikta darba.

Pagal LR Sveikatos apsaugos bei Socialinés apsaugos ir darbo ministry metodinius nurodymus (2005)
darbo aplinkos riziky vertinimai taikomi gydymo jstaigose analizuojant ir siekiant pagerinti gydymo
jstaigy personalo darbo aplinkos kokybe. Kita svarbi institucija, kuri apibrézia darbo aplinkos rizikas ir
ju itaka darbuotojy sveikatai - tai Europos saugos ir sveikatos darbe agenttra (n. d.). Agentiira jvardina
kelias priezastis, dél kuriy gali kilti darbo aplinkoje rizika. Pagrindinés darbo aplinkos rizikos
jvardijamos: per didelis darbo kriivis; nepakankamas dalyvavimas priimant darbuotojui jtakos turincius
sprendimus, priestaringi reikalavimai, néra pakankamai aiskiai apibréztas darbuotojo vaidmuo bei
darbuotojams nesuteikiamos pakankamos salygos pasirinkti darbo atlikimo biidg. Prastas organizaciniy
poky¢iy valdymas bei menkos darbo garantijos, neveiksminga komunikacija ir nepakankama vadovy
arba kolegy parama lemia darbuotojo savijauta. Taip pat kita i§ svarbesniy priezas¢iy jvardinta
psichologinis ir seksualinis priekabiavimas bei tre¢iyjy asmeny smurtas siejant su vykdomu darbu
(Europos saugos ir sveikatos darbe agentiira, n. d.).

Apibendrinant, darbo aplinkos veiksniy klasifikacija, dazniausiai darbo aplinka yra susijusi su darbo
saglygomis, darbo organizavimu, darbo turiniu ir santykiais darbo aplinkoje. Darbo aplinkos saugumas
yra vienas 1§ svarbesniy darbo aplinkos veiksniy, kuris lemia gydytojy siekiamus darbo rezultatus. Svarbu
gydytojams suteikti pakankama kiekj darbo priemoniy (pvz.: apsaugos priemonés) atlikti tinkamai darba.
Santykiai darbo aplinkoje svarbiis su bendradarbiais ir vadovais. Santykiuose toleruotinas tik tinkamas
elgesys, leidziantis tinkamai dirbti ir priimti reikiamus sprendimus. Si darbo aplinkos veiksniy
klasifikacija yra svarbi uZtikrinti gydytojy gera savijauta darbo aplinkoje.

2.2.3 Darbo aplinkos veiksniy modeliai

Darbo aplinkoje svarbu nustatyti, kokie dazniausiai darbo aplinkos veiksniai naudojami tyrimuose. Dél
Sios priezasties apzvelgiami jvairiy autoriy modeliai, kurie analizuoja darbo aplinkos veiksnius ir
vykstan¢ius procesus darbo aplinkoje, analizuojama, kaip yra nustatomi kritiniai darbo aplinkos
veiksniai.

Valstybiné darbo inspekcija (2012) teigia, kad darbo aplinkos veiksniy nustatymas priklauso nuo

subjektyvaus dirbanciojo aplinkos suvokimo. Darbo aplinkos veiksniai gali biiti nustatomi dviem biidais:

1. Objektyviai — atlickamas eksperto tyrimas (pvz. stebéjimas), kuris padeda nustatyti darbo
aplinkos veiksnius pagal darbo apras§ymus ir patj darbuotojy atliekama darba.

2. Subjektyviai — pats darbuotojas vertina savo atlickamg remiantis darbo apraSymu ir nustato
svarbius darbo aplinkos veiksniu.
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Darbo aplinkos veiksniy nustatymo medelis vertina darbo kriivj, darbo monotoniskuma, neinformavima
apie aiSkius darbo rezultatus, smurto rizikg darbo aplinkoje (arba santykius), priekabiavimg ir paty¢ias
darbo vietoje, darbo turinj ir organizavimg, darbo reikalavimus. Specialisto ir darbuotojo jvertinimai
lyginami, siekiant objektyvumo darbinéje situacijoje. Darbo aplinkos veiksniy nustatymo schema
pateikta 3 paveiksle.

Darbo apra§ymas Darbo vertinimas
| |
Objektyvus Subjektyvus
Eksperto atliktas jvertinimas Paties dirban¢iojo jvertinimas
(stebéjimas) (anketa)

3 pav. Darbo aplinkos veiksniy nustatymo modelis (Valstybine darbo inspekcija, 2012)

Kitas modelis padedantis nustatyti darbo aplinkos veiksnius yra Karasek’o modelis. Remiantis JAV
mokslininko Karasek’o (1979) pateiktu reikalavimy ir kontrolés darbo aplinkoje modeliu (zr. 4 pav.)
(angl. Karasek's Job Demand Control Support) galima jvertinti Siuos darbo aplinkos veiksnius: darbo
reikalavimai, darbuotojy tarpasmeniniai santykiai (konfliktai su bendradarbiais ir vadovais) ir darbo
kontrolé. Did¢jantis darbo kruvis, darbo valandy ilgéjimas ir intensyvéjantis tempas — tai didéjantys
darbo reikalavimai darbe. Siuo modeliu rémési daugelis mokslininky, sickdami nustatyti ir istirti darbo
aplinkos veiksnius. Modelis leidzia nustatyti darbo aplinkos veiksnius per darbuotojo darbo suvokimo
dvi dimensijas:

e Psichologinis reikalavimas ir démesys psichologiniam stresui. Stresas susijes su laiko stoka,
trukdziais darbe (neplanuotos uzduotys, prietaringi reikalavimai), uzduo€iy sudétingumas ir
vykdymas.

e Sprendimo laisvé. Matuojama darby kontrolés dydis (darbuotojo laisvé atlikti
uzduotis/darba), darby atlikimui naudojami jgtidzZiai (ar yra galimybé naudojant vienus
igtidZius tobulinti kitus).

Reikalavimai darbui
Zemi auksti
psichologinés
ftampos rizika
Zemas
I pasyvus darbas ] [ didele jtampa I
Kontrolés
lygis
lzema ftampa I Iaklyvus darbas ]
aukstas
mokymasis,
motyvacija

4 pav. Reikalavimy ir kontrolés modelis (Karasek, 1979)

Siejant Karasek’o (1979) modelj su darbuotojy patiriamu stresu, mokslininkas teigia, kad uzduociy
sudétingumas lemia streso lygio padidéjima, o stresas yra vienas i§ rodikliy galintis padéti jvertinti
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darbuotojy psichikos sveikatos bukle. Kitas svarbus aspektas, lemiantis darbuotojo streso padidéjimg -
tai kiek darbuotojas turi laisvés priimti savarankiskai sprendimus ir kiek turi jgiidziy bei Ziniy atlikti
patikétus darbus.

Kitas svarbus modelis, kuris padeda nustatyti darbo aplinkos veiksnius - tai Carayon’o ir kt.
bendraautoriy modelis (1999), kuris pateiktas 5 paveiksle. Reikalavimy ir kontrolés modelis vertina
veiksnius darbo aplinkoje, kurie veikia darbuotojo savijauta. Modelyje atsispindi, kad darbuotojas
veikiamas keturiy pagrindiniy veiksniy. technikos, organizacijos, darbo uzduociy sunkumo ir fizinés
darbo aplinkos. Remiantis $iais veiksniais galima nustatyti kritinius darbo aplinkos veiksnius. Démesys
skiriamas veiksniy sgveikai ir darbuotojo gebéjimui susidoroti su pateiktomis uzduotimis. Darbuotojy
savijauta priklausys nuo veiksniy intensyvumo: kuo intensyvumas didesnis — tuo streso lygis taip kyla.
Autoriai taip pat teigia, kad techniniai darbo aspektai gali turéti stresg kelian¢iy buidingy savybiy.
Pavyzdziui, prasta sistemos veikla, fiziniai ir psichiniai reikalavimai ar programings jrangos létumas gali
turéti jtakos darbuotojo streso lygio padidéjimui.

Technika «— | Organizacija

SN

Darbuotojas

. S\

Darbo uzduotys | » | Fiziné aplinka

5 pav. Veiksniai, veikiantys darbuotojg darbo aplinkoje (Carayon ir kt., 1999)

Carayon ir kt. (1999) modelyje pateikia jzvalga, kad siekiant nustatyti kritinius darbo aplinkos, svarbus
organizacinis veiksnys susij¢s su karjeros galimybiy nebuvimu darbe, neskatinimu tobuléti, neatitikimas
darbuotojo statusui darbe ir nepakankamas darbo saugumas. Esant tokioms darbo saglygoms, sukuriamas
nepasitikéjimo, baimés ir sumisimo darbe atmosfera, kuri skatina darbuotojus jausti fizinius skausmus ir
atsirasti psichologinéms problemoms. Fiziniams skausmams yra priskiriami raumeny ir kauly sistemos
sutrikimai.

6 paveiksle pateiktas dar vienas i§ naujesniy modeliy JD-R modelis. Autoriy Bakker’io ir Demerouti
(2007) modelis vadinamas darbo reikalavimy arba iStekliy modelis. Modelio pagrindinis privalumas,
lyginant su prie§ anks¢iau pateiktais modeliais, lankstumas jtraukiant naujas darbo aplinkoje esancios
rizikas. Modelyje darbo aplinkos veiksniai i$skirti j darbo reikalavimus ir darbo isteklius. Darbo
reikalavimus sudaro emociniai, fiziniai, protiniai ir kiti veiksniai. Darbo istekliai pagal modelj gali bati
parama, autonomija, vertinimas ir kita. JD-R modelio viena i§ prielaidy, kad vykstantys du skirtingi
psichologiniai procesai svarbils plétojant darbo kriivj ir motyvacija. Nuolatiniai jtampg keliantys darbo
reikalavimai (darbo perkrova, emociniai dideli reikalavimai) i$Snaudoja daug darbuotojy psichiniy ir
fiziniy iStekliy, o rezultatas gali atsispindéti darbuotojo pablogéjusioje sveikatos biikléje (pvz. iSsekimas
ir pan.).

30



Protiniai

7

Emociniai Darbo qp
Itampa

reikalavimai \
[=——]
Pasekmes

organizacijai

i
\/

Fiziniai

Parama

Autonomija

Darbo istekliai Motyvacija

Vertinimas

{I\

1
6 pav. Darbo reikalavimy ir iStekliy modelis (Bakker ir Demerouti, 2007)

JD-R modelyje darbo isteklius sudaro socialiniai, psichologiniai, organizaciniai ir fiziniai. Darbo iStekliai
turi motyvacinj potencialg ir lemia darbuotojy isitraukima, zemg cinizmg, gerus darbo rezultatus ir
motyvacija (Bakker, Demerouti ir Verbeke, 2004). Darbuotojy asmeniniam augimui ypa¢ svarbi
motyvacija. Modelio autoriai teigia, jeigu darbo istekliai per mazi, darbuotojai nepalaikomi ir pan., o
darbo reikalavimai auksti — tokiu atveju darbuotojai patirs didelj stresa, nuovargj, jtampg ir i§sekimag.
Kuo didesni darbo istekliai — tuo darbuotojai lengviau ir patirdami maziau streso bei jtampos jveiks
dideliy reikalavimy uzduotis, o darbuotojai jausis labiau jsitrauke¢ ir motyvuotas (Bakker ir Demerouti,
2007). Autoriai teigia, kad darbo iStekliai gali sustiprinti pozityvig darbuotojo biiseng pasireiSkianciag per
isitraukimg 1 darbg (Bakker ir Demerouti, 2007). Darbuotojai, kurie jsitrauke i darba, rodo daugiau
iniciatyvos ir kartu skatina kolegas jsitraukti j darba. Sis modelis tinkamas tiriant gydytojy darbo aplinkos
veiksnius, kurie kelia stresa, nes apima visapusiskai darbo aplinkos veiksniy rizikas.

OHS (2015) pateiktame modelyje yra nustatomi rizikos faktoriai darbo aplinkoje (zr. 7 pav.). Remiantis
modeliu, darbo aplinkos veiksnius galima nustatyti atsizvelgiant j darbuotojo individualias
charakteristikas: lytj, amziy, iSsilavinima, jsipareigojimg ir konkurencinguma. Pagrindiniai vertinami
darbo aplinkos veiksniai: darbo turinys, darbo kriivis ir tempas, darbo grafikas, kontrole, darbo aplinka,
santykiai, darbuotojo vaidmuo organizacijoje ir karjeros galimybés organizacijoje. Siame modelyje,
priesingai nei kituose, yra papildomai vertinama organizacijos kulttra ir galimybé darbuotojams derinti
darbg ir laisvalaikj (OHS, 2015).
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Rizikos faktoriai darbo
aplinkoje

Darbo turinys;

Darbo krtivis ir tempas;
Darbo grafikas;
Kontrolé

Darbo aplinka, jranga;
Organizacijos kultira;
Santykiai;

Rolé/vaidmuo
organizacijoje

Karjeros galimybés

Darbo - namy
sgsajos/galimybés derinti

Reakcijos | stresg
Psichologiné
Elgesio
Emocinés reakcijos

Kognityvinés reakcijos

Darbuotojo individualios
charakteristikos

Lytis

Amzius

ISsilavinimas

Per dideli jsipareigojimai

Konkurencingumas

Ilgalaikés pasekmés
darbuotojui

Psichologinés ir socialinés
pasekmeés:

Psichiné sveikata

Pazinimo proceso
sutrikimai

Sutrikes elgesys ir
socialiniai jgiidziai
Fiziologinés ir  fizinés
pasekmés:

Raumeny ir kauly sistemos
sutrikimai

Sirdies ir kraujagysliy
ligos

7 pav. Darbo aplinkos veiksniy ir streso pasekmiy modelis (OHS, 2015)

Kitas modelis Pajarskienés (2008) S. Michie modelis, kuriuo remiantis galima nustatyti darbo aplinkos

veiksnius (Zr. 8 paveikslg). Pagrindiniai darbo aplinkos veiksniai vertinami:

e Darbo salygos. Priskiriamas darbo kriivis, suteikiamas laikas darbo uzduotims atlikti, fizin¢ darbo
aplinka ir pavojai, esantys darbo aplinkoje.
e Darbuotojo vaidmuo. Vertinama koks darbuotojo vaidmuo yra organizacijoje: dviprasmiskas ar

jaucia atsakomybe uz kitus.

e Karjeros galimybés. Siekiama jvertinti karjeros galimybes organizacijoje, paaukStinimas ar

pazeminimas, nustatomos garantijy buvimas arba stygius.

e Santykiai. Kokie santykiai yra darbo aplinkoje.
e Atmosfera jmongje. Vertinama darbuotojo dalyvavimas vykstanciuose organizaciniuose
procesuose ir sprendimo priémimo laisvé.
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w Individualds Profesinés sveikatos Ligos/pasekmés
priezastys veiksniai pakenkimo simptomai Sirdies ir
Darbo sqlygos: Asmuo: kraujagysliy ligos
Fizinés darbo salygos Nerimo, neurotizmo >
Darbo kriivis lygmuo Arterinis kraujospudis
Laiko stygius Tolerancija Sirdies ritmas
Pavojai A elgesio tipas
) 7Y Rikymas
Vaidmuo: Alkoholio vartojimas
Dviprasmiskas Pichikos li
s w1s SICNIKOS 11g0s
Atsakomybe uz kitus Ioriniai Depresiskumas g
Karjera: veiksniai: Nepasitenkinimas darbu
Paaukstinimas ar &
.. Seimos problemos
pazeminimas
Garantijy stygius Gyvenimo krizés

Santykiai:
Blogi santykiai

Atmosfera jmonéje:
Dalyvavimo, sprendimy
priemimo stygius

8 pav. Darbo aplinkos veiksniy ir streso pasekmiy modelis pagal S. Michie (Pajarskien¢, 2008)

S. Michie modelj lyginant su OHS (2015) siekiant nustatyti darbo aplinkos veiksnius pasitelkiama taip
pat individualios darbuotojo savybés: koks darbuotojo nerimo ir neurotizmo lygmuo, tolerancijos lygis
ir ar néra A elgesio tipo asmenybeés. Individualiis darbuotojo veiksniai yra veikiami iSoriniy veiksniy
(Seimos problemos, gyvenimo krize).

Taigi, atsizvelgiant | darbo aplinkos veiksniy modelius, i§skiriami Sie darbo aplinkos veiksniai: santykiai,
darbo reikalavimai, darbuotojo jgiidziai atlikti darba, darbo reikalavimai, fiziné darbo aplinka, kontroleé,
darbuotojo vaidmuo organizacijoje, darbo kruvis ir tempas, darbo turinys, karjeros galimybés, poky¢iai,
organizaciné kultiira ir parama (zr. 3 lentelg). Karasek’o (1979) darbo reikalavimy ir kontrolés modelis
apima darbo reikalavimus, santykius su vadovais, kontrole, darbo kriivj ir tempg. Lyginant Karasek’o
(1979) ir Valstybinés darbo inspekcijos (2012) darbo aplinkos modelius, pastaroji praplecia santykiy
svarba su vadovais ir bendradarbiais bei atsizvelgiama j darbo salygas ir darbo turinj, taciau nevertina
kontrolés veiksniy darbo aplinkoje. Remiantis Carayon ir kt. (1999) modeliu, yra vertinama taip pat darbo
reikalavimai, darbuotojo jgudZziai, darbo krtvis ir tempas, ta¢iau modelis apima ir fizin¢ darbo aplinkos
veiksnius bei karjeros galimybes. OHS (2015) modelis iSskiria daugiau darbo aplinkos veiksniy, lyginant
su prie§ tai minétais modeliais. Siame modelyje démesys santykiams su vadovais ir bendradarbiais,
fizinei darbo aplinkai, darbo turiniui, tempui ir kriiviui, kontrolei, ta¢iau neanalizuojami darbo
reikalavimy veiksniai, darbuotojo jgudziai. OHS (2015) modelyje jtraukti papildomai nauji darbo
aplinkos veiksniai: darbuotojo rolé ir vaidmuo organizacijoje bei organizacijos kultiira. S. Michie (pagal
Pajarskieng, 2008) darbo aplinkos veiksniy modelis yra i$ esmés tapatus OHS (2015) modeliui, taciau
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nevertinami kontrolés veiksniai, darbo turinys ir organizaciné kultiira. S. Michie modelj lyginant su OHS
(2015), vertinama darbuotojo sprendimo priémimo laisvé ir darbo salygos.

3 lentelé. Darbo aplinkos veiksniy modeliai (Karasek, 1979; Carayon, 1999;Bakker ir Demerouti, 2007;
Valstybiné darbo inspekcija, 2012; Valstybiné darbo inspekcija, 2012; OHS, 2015; S. Michie, 2008)

Modeliy autoriai
Karasek Valstybiné | Carayon Bakker ir OHS S. Michie
(1979) darbo (1999) Demerouti, (2015) (pagal
reikalavimy | inspekcija (2007) JD-R Pajarskiene,
ir kontrolés (2012) modelis 2008
modelis
Fiziné darbo aplinka - - X X X X
Santykiai su - X - X X X
bendradarbiais
Darbo reikalavimai X X X X
Santykiai su X X - X X X
vadovais
Kontrolé X - - X X -
Darbo Igtdziai atlikti X X X X - -
aplinkos darba.
veiksniai Darbo turinys X - - X
Darbo kruvis ir X X X X X X
tempas
Rolé / vaidmuo - - - X X X
organizacijoje
Karjeros galimybés - - X - X X
Parama - - - X - -
Sprendimo - - - X - X
priémimo laisvé
Darbo salygos - X - X - X
Pokyciai - - X
Organizacijos - -- - - X -
kultiira

Galima teigti, kad JD-R modelis (Bakker ir Demerouti, 2007), lyginant su kitais analizuotais modeliais,
tinkamiausias nustatyti darbo aplinkos veiksnius gydytojy darbe. JD-R modelis visapusiSkai daugiausiai
apima darbo aplinkos veiksniy, kurie svarbiis vertinant gydymo jstaigose vyraujancig darbo. Remiantis
JD-R modeliu galima jvertinti grjztamojo rySio svarbg darbo aplinkoje, bendradarbiy ir organizacijos
parama, darbo kontrolg, darbo autonomija, saugumo lygj darbe, santykius, darbo kravj ir tempa, karjeros
galimybes bei tobuléjimo galimybes ir atlygi (Bakker, Demerouti ir Verbeke, 2004). Vertinant
darbuotojy stresg darbe, svarbu atkreipti démesj i Siuos darbo aplinkos veiksnius, siekiant nustatyti
kritinius darbo aplinkos veiksnius.

2.2.4. Streso ir darbo aplinkos veiksniy sasajos

Siekiant atskleisti streso sgsajas su darbo aplinkos veiksniais, siekiama iSanalizuoti jvairiy autoriy
teorijas, kuriose gilinamasi j darbo aplinkos veiksniy sgsaja su streso patyrimu darbe. Svarbu atskleisti,
kokie darbo aplinkos veiksniai lemia stresa, kokia streso zala gali buti gydytojams.

Darbo aplinkos veiksniai glaudziai susij¢ su darbe patiriamu stresu. Janc¢auskas (2013) iSskyré keturis
darbo aplinkos veiksnius, kurie susij¢ su streso didéjimu: darbo turinys, darbo sglygos, jdarbinimo
sglygos ir darbo santykiai. Valstybiné darbo inspekcija (2021) jstatyme stresg apibudina kaip darbuotojo
reakcijg ] nepalankius darbo aplinkos veiksnius: darbo salygas, darbo reikalavimus, darbo organizavima,
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darbo turinj, darbuotojy tarpusavio santykius ir (ar) santykiy su darbdaviu ir (ar) treciaisiais asmenimis.
Remiantis darbo aplinkos veiksniy klasifikacija, galima teigti, kad stresui jtakos turi §io grupés i$skiriami
darbo aplinkos veiksniai (Jan¢auskas, 2013; Valstybiné darbo inspekcija, 2021):

e Darbo turinys.

e Darbo salygos.

e Jdarbinimo sglygos.
e Darbo santykiai.

Deél darbo turinio darbuotojas gali patirti stresg, jeigu biina per didelis ar per mazas darbo kriivis, darbas
per daug sudétingas, monotoniskas, pavojingas, per didel¢ atsakomybé arba pateikiami prieStaringi arba
neai$kis vadovo reikalavimai. Stresas taip pat gali bati patiriamas dél tokiy darbo sglygy: kenksmingos
darbo salygos, darbuotojui fizisSkai sunku, ne pagal fiziologines asmens galimybes sudarytos darbo
salygos arba akivaizdus darby saugos bei higienos reikalavimy stygius. Jdarbinimo sglygos kaip
pamaininis darbas, bandomasis, terminuotas darbas, menkos ir neaiSkios karjeros perspektyvos ir
netikrumas dél darbo tgstinumo, visada vyraujanti atleidimo grésmé irgi gali sukelti stresg. Darbo
aplinkoje ypa¢ svarbis santykiai, todél netinkamas mikroklimatas darbovietéje, vadybos nepriimtinumas
ir jauc¢iamas diskriminavimo jausmas darbuotojus gali versti patirti stresg (JanCauskas, 2013; Valstybiné
darbo inspekcija, 2021). Pasak Europos saugos ir sveikatos darbe agentiira (n. d.) darbuotojo stresas,
pervargimas ar depresija siejama su neigiamais psichologiniais, fiziniai ir socialiniais padariniais darbo
aplinkoje. Neigiami psichologiniais, fiziniai ir socialiniais padariniais darbo aplinkoje pasireiskia dél
darbo prasty salygy, blogo darbo (su)planavimo bei valdymo. Esant per dideliems darbo reikalavimams,
kurie virSija darbuotojy gebéjimus, gali pradéti atsirasti jvairiy sveikatos problemy, o tie kurie patiria
ilgalaik] stresg — dazniausiai atsiranda rimty fiziniy sveikatos problemy (pvz.: Sirdies ir kraujagysliy
ligos, raumeny ar kauly sistemos problemos ir pan.). Patiriamas stresas taip pat gali turéti neigiamos
jtakos organizacijai. Darbuotojai patirdami stresg rodo prastesnius veiklos rezultatus, daZniau atsiranda
pravaikstos, kurios trunka ilgiau nei jprastai. Nuolat patiriamas stresas lemia darbuotojy is¢jimag j
ankstyva pensija. Kitas svarbus neigiamas aspektas organizacijoje yra prezenteizmas, kada darbuotojai
sirgdami stresu atvyksta j darba, taciau negali efektyviai dirbti, daugéja nelaimingy atsitikimy ir traumy
darbe skaicius.

Hanna (2014) i$skiria Siuos darbo aplinkos veiksnius, kurie gali kelti stresg gydytojams: organizacinis
klimatas ir kulttira, darbo reikalavimai, darbo kontrol¢, lyderystés jgalinimas ir palaikymas, bendradarbiy
palaikymas ir bendradarbiavimas, darbuotojo vaidmens aiskumas. Tyrimo metu atskleista, kad gydytojy
vaidmens aiSkumas darbo vietoje vienas svarbiausiy aspekty. Gydytojams svarbu suprasti savo vaidmenj
darbo aplinkoje, turéti aiSkius darbo tikslus ir Zinoti, ko tikimasi i§ jy. Visa tai sukuria pasitikéjimo
atmosferg ir gerg savijautg, pasitenkinimg atliekant svarbius darbus. Vidinis pasitenkinimas ir keliami
vidiniai reikalavimai apima gydytojy sazinés aspektus dél auksty vidiniy reikalavimy, asmeniniy nory ir
noro priimti reikiamus sprendimus reikiamu laiku, sulaukiant pasitikéjimo. Vaidmeny aiskumas ir
kontrolé — Sie psichosocialiniai darbo aplinkos veiksniai lemia streso atsiradimg. Jeigu atsiranda
vaidmens neaiSkumas ar per didelé kontrolei darbo aplinkoje — did¢ja streso lygis. Gydymo jstaigose
svarbu stiprinti gydytojy vaidmeny aiSkuma ir kontrolés lygj siekiant sumazinti stresa, kuris turi poveiki
psichinei sveikatai (Hanna, 2014).
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Pagal Mutuliauskiene (2019) darbo aplinkos veiksniai, kurie kelia daugiausiai streso gydytojams,
iSskiriamos j keturias kategorijas: darbo turinys, jdarbinimo sqlygos, socialiniai santykiai darbe ir darbo
sqlygos. Kiekviena kategorija turi veiksnius, kurie galimai gali skatinti darbuotoja jausti stresa. Pagal
autore, darbo turinio pagrindiniai veiksniai apima neadekvaty darbo kriivj (vertinamas per didelis ar per
mazas darbo kriivis). Darbo turinio veiksniai apima darbo sudétingumo, monotoniskumo ir pavojingumo
vertinima darbo aplinkoje. Taip pat vertinama, ar néra per didelé darbuotojo atsakomybé ir visi aiskis
nustatyti darbe reikalavimai. Darbo sqlygy veiksniai apima fizinés darbo vietos vertinima, atsizvelgiant,
kiek darbo salygos yra kenksmingos. Vertinant darbo salygas atsizvelgiama j apSvietima, vibracijas,
radiacija, temperatiiros tinkamumag, keliamo triukSmo lygj. Vertinant darbo salygas, svarbu atsizvelgti |
stating darbuotojo laikyseng ir darbo vietos ergonomiskuma, jvertinti fiziSko darbo sunkuma, higienos
normas ir atlikti pavojingy situacijy vertinimg darbo aplinkoje. Vertinant jdarbinimo sqlygy veiksnius,
svarbu atkreipti démesj | atlyginimo dydj, karjeros perspektyvas organizacijoje ir darbo sutarties
aiSkuma. Svarbu atsizvelgti j pamaininio darbo situacija gydymo jstaigoje ir darbuotojy uztikrintumg dél
atliekamo darbo. Socialiniy santykiy darbe veiksniai, keliantys darbuotojams stresg, sumenkéjusi
socialin¢é parama, diskriminacija, familiarumas, prastas vadovavimas, darbuotojai turi menkas galimybes
dalyvauti sprendimy priémime, prastas mikroklimatas. Visi Sie darbo aplinkos veiksniai susij¢ Su
patiriamu stresu darbo aplinkoje.

Stresas darbo aplinkoje gali kilti dél jvairiy priezasCiy, taciau prastas darbo valdymas ir organizavimas
jvardijamas kaip vienas dazniausiy streso priezas¢iy ir sudétingy procesy, kuriuos néra lengva jzvelgti
bei suvaldyti (OSH, 2015). Remiantis OSH (2015) modeliu, rizikos faktoriai darbo aplinkoje yra darbo
turinys, darbo grafikas, karjeros galimybés, darbo kriivis ir tempas, darbo aplinka, organizacine kultiira
ir darbo bei namy sasajos su galimybe derinti. Sie darbo aplinkos veiksniai gali lemti darbuotojy stresa.

Kylantys ir nesukontroliuoti rizikos veiksniai darbo aplinkoje provokuoja darbuotojy neigiamas
psichologines, elgesio, emocines ir kognityvinés reakcijas | stresg. Streso reakcijos atsiranda, kai Zmonés
susiduria su rizikos veiksniais darbo aplinkoje. Reakcija j stresg gali priklausyti nuo zmogaus
individualiy charakteristiky tokiy kaip amzius, lytis, iSsilavinimas, per dideli jsipareigojimai,
konkurencingumas. Individualios darbuotojo charakteristikos lemia, kaip darbuotoja priims rizikos
veiksnius darbo aplinkoje, kaip reaguos j patiriama stresa ir kokios ilgalaikés pasekmés atsiras (OSH,
2015). Nesuvaldytiems darbo aplinkos veiksniams ir patirtam ilgalaikiam stresu atsiranda pasekmés
darbuotojui tokios kaip psichinés sveikatos sutrikimai, pazinimo proceso sutrikimai ir netgi gali
1Sprovokuoti sutrikusj elgesj bei socialinius jgiidzius. Fiziologinés ir fizinés streso pasekmés taip pat gali
buti zalingos, nes padidéja rizika raumeny ir kauly sistemos sutrikimy atsiradimui bei Sirdies ir
kraujagysliy ligy atsiradimui (OSH, 2015).

Pajarskiené (2008) praneSime pateiké S. Michie patiriamo streso darbe modelj ir nustaté, kad darbo
aplinkoje patiriamas stresas dazniausiai kyla dél siy darbo aplinkos veiksniy: darbo sqlygy, darbuotojo
vaidmens, karjeros galimybiy, santykiy ir esancios atmosferos organizacijoje. Patiriamam stresui jtakos
turi individualiis darbuotojo veiksniai kaip nerimas, neurotizmo lygmuo, tolerancija ar A elgesio tipas.
Teigiama, kad individualiems veiksniams jtakos gali turéti iSoriniai veiksniai: esancios S$eimos
problemos arba gyvenimo krizés. Sie darbo aplinkos veiksniai gali paskatinti atsirasti tokiems
simptomams kaip Sirdies ritmo pagreitéjimas, zalingy jprociy atsiradimas, nepasitenkinimas darbu ir
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pan., o besitesiant Siems simptomams ir nieko nedarant i$sivysto tokios ligos kaip Sirdies ir kraujagysliy
ligos arba psichikos ligos (Pajarskiené, 2008).

Apibendrinant moksling literattirg iki COVID-19 pandemijos laikotarpio, sudarytas streso ir darbo
aplinkos veiksniy poveikio modelis. Modelis pateiktas 9 paveiksle.

Darbo aplinkos veiksniai
gydymo jtaigose
Darbo turinys (Jan¢auskas, 2013;
Valstybiné darbo inspekcija, 2021; OHS,
2015; Pajarskiené, 2008);

Darbo salygos (Jancauskas, 2013;
Valstybiné darbo inspekcija, 2021; OHS,
2015; Europos saugos ir sveikatos darbe

agentiira, n. d.; Hanna, 2014; Pajarskiené,
2008)

Darbuotojo vaidmuo (Jancauskas, 2013;
Valstybiné darbo inspekcija, 2021; OHS,

2015; Hanna, 2014; Pajarskieng¢, 2008)

Streso
pasekmés
darbuotojui

Darbo santykiai (Janc¢auskas, 2013;
Valstybiné darbo inspekcija, 2021; OHS,
2015; Europos saugos ir sveikatos darbe
agentiira, n. d.; Hanna, 2014; Pajarskiené,

2008)

Kontrolé (Jancauskas, 2013; Valstybiné
darbo inspekcija, 2021; OHS, 2015; Hanna,
2014, Pajarskien¢, 2008 )

Idarbinimo salygos (Jancauskas, 2013;
Valstybiné darbo inspekcija, 2021;
Mutuliauskiené, 2019 )

Fiziniai sutrikimai: Sirdies ir kraujagysliy ligos: hipertenzija,
aterosklerozé; medziagy apykaitos sutrikimai: nutukimas, cukrinis
diabetas (CD); neurologinés ligos; osteopenija— ir osteoporoze; miego
sutrikimai: nemiga, mieguistumas dienos metu ir kt.(mayers, 2007;

Amanullah, 2020; Stewart, 2019; Tas ir kt. 2020; Muji¢ Jahi¢ ir kt. 2019; Adomaviciate, 2018;
JanCauskas, 2012; Dudutien¢ ir kt., 2020; Europos saugos ir sveikatos darbe agentiira, n. d.)

Elgesio sutrikimai: nerimas; depresija; kognityviné disfunkcija ir

kt. (Muiié Jahi¢ ir kt.. 2019: Ba¢inina. 2014: Adomaviciate. 2018: Jancauskas. 2012: OSH. 2015)

N\

/ﬁlotyvacijos sumazéjimas: sumazéjes entuziazmo  jausmas
darbingje veikloje, daznos nusivylimo nuotaikos, nuobodulys,

demotyvacija ir demoralizacija, prarastas uolumas (Muji¢ Jahic ir kt., 2019;

Tananskas. 2012 Furonos sangos ir sveikatos darhe agentiira. n .d \

Emociniai sutrikimai: nerimas, jtampa, pyktis, prislégta nuotaika

ar depresija, apatija (Fauzi ir kt., 2020; Amanullah, 2020; Ma ir kt. 2020; Jangauskas,
2012; OSH, 2015)

Kognityviniai (paZinimo) sutrikimai: bejégisSkumas, pazintiniai
sutrikimai, blaikymasis priimant sprendimus (Ma ir kt. 2020; Van Der Klink ir
Van Dijk, 2003; Bacinina, 2014; Jan¢auskas, 2012; Europos saugos ir sveikatos darbe agentiira, n.

d.: OSH. 2015)

9 pav. Darbo aplinkos veiksniy pasekmés gydytojy sveikatai (sudaryta autorés)

Mokslinéje literatiiroje atskleista, kad ne pandemijos metu gydymo jstaigose pagrindiniai gydytojy stresg
lemiantys darbo aplinkos veiksniai: darbo salygos, darbuotojo vaidmuo, darbo turinys, darbo santykiai,
kontrolé ir jdarbinimo sglygos. Gydymo jstaigoje, neatsizvelgus j Siuo darbo aplinkos veiksnius, kyla
rizika dél gydytojy sveikatos. Streso zala gydytojams daro tiesioginj poveikj fiziniams, elgesio,
emociniams ir kognityviniams sutrikimams. Taip pat gali atsirasti motyvacijos sumazéjimo sutrikimai.
Stresas lemia nemazai pasekmiy ne tik gydytojy sveikatai, bet ir organizacijai. Dél darbuotojo patirto
streso, organizacijos suduria su padaznéjusiomis darbuotojy pravaikstomis, nepunktualumu, atsiranda
mazesnis darbo nasumas, vyksta dazna darbuotojy kaita ir atsiranda didesniy sveikatos prieziiiros iSlaidy
(Valstybiné darbo inspekcija, 2012). Taigi siekiant, kad darbuotojas darbo aplinkoje patirty kuo maziau
streso, jmong¢je reikia skirti démesj karjeros galimybéms, skatinti darbuotojus tobuléti, uztikrinti saugia
darbo aplinkg ir uztikrinti, kad darbuotojo statusas atitikty keliamus darbo reikalavimus (Carayon, 1999).
Taigi, streso sukeltos pasekmes yra zalingos ne tik darbuotojams, bet ir kiekvienai organizacijai. Esantys
rizikos veiksniai darbo aplinkoje iSprovokuoja darbuotojy neigiamas elgesio, emocines, psichologines ir
kognityvines reakcijas i stresg. Darbuotojo streso reakcijos atsiranda, kai susiduriama ir nejveikiami
rizikos veiksniai darbo aplinkoje. Darbuotojo reakcija | stresing situacija individuali, pirmiausia
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vertinama subjektyviai. Subjektyvios stresinés situacijos jvertinimas lemia, kokios streso poveikio
pasekmés bus.

2.3. Kritiniai darbo aplinkos veiksniai lemiantys gydytoju stresa COVID-19 pandemijos metu
COVID-19 virusas kaip pandemija paskelbta nuo 2020 m. kovo 11 d., o Lietuvoje karantino rézimas
jvestas nuo kovo 16 d. COVID-19 pandemija pakeité daugelio gydymo jstaigy darbuotojy darbo pobid;:
sveikatos kontaktiniy paslaugy teikimo apimtys sumazéjo arba buvo ribojamos, kontaktinés konsultacijos
tapo nuotolinémis. Uscher-Pines ir kt. (2020) tyrimo metu analizave gydytojy psichiatry darbag
pandemijos metu, pasteb¢jo, kad dvideSimt apklaustyjy gydytojy per pandemijg iSkart pradéjo teikti tik
nuotolines konsultacijas — ,telemedicing*: vaizdo konsultacijos ir telefoninés konsultacijos. Nors
nuotolinio darbo salygos priimtos teigiamai, ta¢iau dauguma gydytojy teigé, kad toks darbo pobudis
sukélé nemazai i$Siikiy. Visy pirma, gydytojai jaudinosi dél suteikiamos konsultacijos ir gydymo
kokybés. Pastebéta didelé jtampa ir nejprastas konsultacijos biidas tarp pacienty ir gydytojy, nes
sumazg¢jo pacienty privatumas, daugelis pacienty neturéjo galimybiy naudotis nuotolinémis paslaugomis
— t. y. pacientai netur¢jo patikimos prieigos prie iSmaniojo telefono, kompiuterio ar interneto. Visos
aplinkybés i§ dalies kélé jtampg pacientams ir dirbantiems gydytojams, ta¢iau siekiant iSvengti viruso
daugelis darbuotojy buvo patenkinti dél galimybés teikti paslaugas nuotoliniu biidu.

Gydytojai, kurie negaléjo rinktis alternatyvos dirbti nuotoliniu biidu ir suteikti nuotolines sveikatos
priezitiros paslaugas arba taikyti misry biidg — galimai patyré ne mazg stresg. Nors greitas viruso plitimas
gydymo jstaigas priverté greitai modifikuotis ir keisti darbo pobiidj, taciau norint suteikti skubig pagalba
pacientams buvo reikalingas kontaktas (Giulio ir kt., 2020). Italijos mokslininkai atskleidé, kad COVID-
19 pandemijos metu gydytojams teko atidéti planines konsultacijas, nes reikéjo nuolat suteikti skubig
pagalbg. COVID-19 pandemijos akivaizdoje dalyvavo kiekvienas medicinos specialistas: chirurgai
turéjo greitai iSmokti kvépavimo sistemas, ginekologai taiké neinvazing mechaning ventiliacija, o
kardiologai tapo intensyvistais. Tokia situacija parodo, kad gydytojai turéjo nemazai i$siikiy ir atsirado
kritiniai psichosocialiniai darbo aplinkos veiksniai, kur spartus darbo tempas, persikvalifikavimas,
neapibréZtumas ir greitas sprendimy priémimas lémé gydytojy stresa. Kiti autoriai Fedarani’s ir kt. (2020)
tyrimo metu nustaté, kad pagrindiniai kritiniai darbo aplinkos veiksniai, lemiantys gydytojy stresa
COVID-19 pandemijos metu, yra santykiai su bendradarbiais, palaikymas i§ vadovy ir visuomengs,
poilsis tarp ilgy darbo valandy, gerai suorganizuotas darbas, pasitikéjimas ir Zinojimas vaidmens darbe.
Esant patenkintiems Siems veiksniams gali btti mazesnis polinkis j stresg. Gelbraith’as ir kt. (2020)
tyrimo metu akcentavo, kad COVID-19 pandemijos metu pagrindiniai kritiniai psichosocialiniai darbo
aplinkos veiksniai gali biiti gydytojo vaidmens uztikrinimas darbe, gydymo jstaigos vadovy palaikymas
ir Seimos nariy palaikymas. Atkreiptinas démesys, kad pandemijos metu itin svarbu skatinti
psichologinés darbo aplinkos gerinimag, kur gydytojai galéty gauti galimybe pasikalbéti apie patiriamus
minétus autorius, kad pagrindiniai kritiniai darbo aplinkos veiksniai pandemijos metu gydytojy darbe,
kurie turi jtakos gydytojy psichikos sveikatai:

e Gydytojy vaidmens uztikrinimas darbe — gydytojams zinant savo vaidmenj darbe kyla mazesné

rizika | emocinj i§sekimg, depersonalizacija, didéja asmeniniai pasiekimai;
e Socialinis palaikymas — svarbus palaikymas ir i§ vadovy, ir i$ bendradarbiy. Esant socialinio
palaikymo atmosferai sumazéja rizika taip pat emociniam iSsekimui ir depersonolizacijai.
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Sie abu darbo aplinkos veiksniai itin svarbiis siekiant sumazinti gydytojy streso lygj ir uZtikrinti, kad
nedidéty profesinio perdegimo atvejy tarp gydytojy. Malaizijoje iStyrus dvylikos ligoniy pandemijos
laikotariu, paaiskéjo, kad kritiniai darbo aplinkos veiksniai gydytojy darbe jvardinti (Fauzi ir kt., 2020):

e Per didelis darbo kruvis;

e Neadekvatiis darbo reikalavimai

e Informacijos triikumas apie ekstremalig situacijg

e Darbo patirties trilkumas ekstremalios situacijos metu.

Sie jvardinti darbo aplinkos veiksniai turéjo jtakos gydytojy stresui ir psichikos sveikatos biiklei.
COVID-19 valdymui buvo skiriami riboti zmogiskieji iStekliai, kas paskatina didéti darbo kruviui.
Pacientai, kurie nesusij¢ su COVID-19 virusu — perkeliami j ,,ne COVID-19% ligonines, kuriose taip pat
trikumas dirbanc¢iy gydytojy. Gydytojai negalédavo atsipalaiduoti namuose ir atsiriboti nuo darbo, nes
buvo paveikti psichologiskai dél neadekvaciy darbo reikalavimy ir didelio darbo kriivio. Autoriai teigia,
kad prasta sveikatos priezitiros darbuotojy psichiné sveikata ir patiriamas nuolatinis stresas kenkia ne tik
pacientams, bet ir organizacijoms bei sveikatos prieziiiros tarnyboms. COVID-19 pandemija dél
patiriamo nuolatinio streso padidino gydytojy pervargima, o tai gali skatinti didesne rizikg avarijoms,
susizeidimas su adatomis ir kitomis darbo priemonémis, kai atlieckama diagnostiné procediira, diagnoziy
nustatymo kokybé krenta ir pacienty gydymo atzvilgiu suprastéja. Visa tai nustatyta tyrimy metu pries
pandemija, taciau Sios pasekmés tapo aktualios ir COVID-19 pandemijos metu (Fauzi ir kt., 2020).

Celmece ir Menekay (2020) mokslininkai patvirtino, kad sveikatos priezitiros specialistai COVID-19
pandemijos metu patyré daugiau nei jprastai streso, nerimo ir perdegimo simptomy, o visa tai turéjo
neigiamg poveikj gyvenimo kokybei. Pandemijos laikotarpiu gydytojams teko didelis socialinis ir darbo
kriivis, turéjo dirbti dideliu tempu. D¢l Sios priezasties, prie kritiniy darbo aplinkos veiksniy galima
priskirti taip pat darbo kriivy, darbo tempa, darbo laiko padidéjima, kas sukelia nerimo ir nevilties lygio
didéjima. Tie patys mokslininkai teigia, kad svarbu atkreipti démes;j j Siuos kritinius darbo aplinkos
veiksnius:

e Palaikancios darbo aplinkos sukiirimas. Siekiant sumazinti COVID-19 psiching Zalg gydytojams,
organizuoti intervencines komandas, kurios galéty padéti iSsekusiems gydytojams. Pagalba turéty
biiti suteikiama tiek darbuotojams, tiek jy Seimos nariams.

e Bendradarbiavimas tarp kolegy. Streso suvaldymo programos ir grupinés programos, kurios
skirtos bendrauti, kalbéti, dalintis patirtimi ir reikSti baimes bei viltis darbo dienos pabaigoje.

e Darbo krivis. ]darbinti daugiau sveikatos prieziliros specialisty, kad biity sumazintas kriivis ir
spaudimas.

e Apsaugos priemoniy uztikrinimas. Darbuotojai patiria stresg, kai néra uZztikrintas apsaugos
priemoniy kiekis arba jos nepritaikytos specialistui.

e Darbo laikas. Atitinkamas ir adekvatus darbo laiko planavimas, darbuotojy poreikio
paskirstymas, uztikrinant darbo ir poilsio aplinka bei laika.

e Administracijos ir vadovy palaikymas.

e Darbuotojy vaidmens Zinojimas ir strategijos zinojimas, tinkamas Ziniy ir informacijos
suteikimas. Vadovybé turéty pripazinti politikos spragas ir parengti i§samig strategija, investuoti
atitinkamai, kad biity suvaldyti valdyti infekciniy ligy protriikiai.
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COVID-19 viruso situacija gydymo jstaigose daro papildoma spaudimg gydytojams. Netgi jprastose ir
normaliose darbo aplinkybése gydytojai daznai patiria stresa, dél Sios priezasties reikia jvardinti darbo
aplinkos veiksnius, kurie lemia gydytojy patiriamg stresag. COVID-19 pandemijos metu baimé dél
pavojaus sveikatai ir socialiné izoliacija prisideda prie gydytojy psichologiniy i§gyvenimy (Galbraith ir
kt., 2020). Autoriai tyrimo metu atskleidé, kad gydytojams sunku pasakyti kolegoms ar darbdaviams apie
savo psichikg ir sveikatos biikle. Pagrindinés priezastys jvardintos susiriipinimas paremtas gédos ir
profesionalumo jausmais, baimé nesékméms gydymo atzvilgiu ir licencijos apribojimai taikant gydyma.
Pandemijos metu padaugéjo atvejy, kada atsirado trilkumas sveikatos priezitiros specialisty istekliy — t.
y. personalo trikumas. Gydytojai pradéjo suvokti didesne rizika sau nei jprastai ir atsirado baimé dél
poveikio pacientams, kuriems itin blogai — visa tai dar labiau skatina gydytojus patirti didesn;j stresg ir
skatina dazniau mintis apie savizudybe (Galbraith ir kt., 2020).

Darbo aplinkos veiksniai ir patiriamas stresas darbe COVID-19 pandemijos metu lémé gydytojy bendra
ir psichikos sveikatos bukle. Dudutiené ir kt. (2020) tyrimo metu nustaté statistiskai reik§mingg rezultata
(p <0,05), kad pagrindiniai kritiniai darbo aplinkos veiksniai gydymo jstaigose: per didelis darbo kriivis,
virS§valandziai, nerealistiSki terminai, atsakomybé uz sprendimy priémima, nepakankama kvalifikacija,
vaidmens neapibréztumas. Gydytojai ypa¢ neigiamai vertino Siuos psichosocialinius darbo aplinkos
veiksnius: nerealistiSkus terminus, per didelj darbo kriivj ir vir§valandzius. IS visy gydymo jstaigose
dirbanc¢io personalo grupiy, gydytojai vertindami darbo aplinkos veiksnius parod¢ didziausig darbe
patiriamo streso jvertj. Taip pat nustatytas statistiSkai reik§mingas rezultatas (p < 0,05), kad darbo ir
asmeninio gyvenimo pusiausvyros uztikrinimas, kvalifikacijos ir gebéjimy atitikties darbe keliamiems
reikalavimams uztikrinimas, socialiné parama, organizaciné parama, dalyvavimas priimant sprendimus,
komunikacija, atlygio teisingumas, vadovo grjztamasis rySys — tai i$skirti skyriy vadovy pagrindiniai
organizacijos prevenciniy priemoniy, kurios gali padéti gydytojams ir kitiems gydymo jstaigos
darbuotojams sumazinti patiriama stresa.

Lietuvoje VU PTC (Psichotraumatologijos centro) nustatyta, kad COVID-19 pandemijos metu darbo
aplinkoje streso jveikos veiksniai buvo socialiniai artimi rySiai su bendradarbiais ir artimaisiais bei
gaunamas palaikymas i§ jy (Norkiené ir kt., 2020).

Remiantis Cai ir kt. (2020) tyrimo rezultatais, nustatyta, kad pagrindiniai Kritiniai darbo aplinkos
veiksniai yra saugumo uztikrinimas Seimoje nuo infekcijos, reikiamas ir tinkamas apsaugos priemoniy
uztikrinimas ligos prevencijai bei teigiamas ir palaikantis bendravimas tarp bendradarbiy. Netinkamas
darbo priemoniy uZtikrinimas darbovietéje pandemijos metu didina rizikg uzsikrésti virusu, o kiekvienas
turétas kontaktas su serganciu pacientu didina gydytojy patiriamg stresa ir psichikos sveikatos sutrikimus
(Kang ir kt., 2020).

Atsizvelgiant ] tai, kad gydytojai neturéjo galimybés dirbti pandemijos metu pasitelkdami ,,telemedicing*
arba tai tik viena 1§ galimybiy, siekiant iSvengti bereikalingy kontakty, galimai patyré didelj stresa.
Mokslinés literatiros apzvalga jrodo, kad medicinos jstaigos darbuotojai pandemijos metu patyré
psichologiniy sunkumy. Didelj poveikj gydytojy stresui turéjo Sie darbo aplinkos veiksniai: didelis darbo
kriivis ir neadekvatiis reikalavimai, informacijos sklaidos trikumas ekstremalios situacijos metu kaip
elgtis. Kai kuriose jstaigose tritko vadovybés ir bendradarbiy palaikymo. Gydytojai isgyveno didelj stresa
dél Seimos nariy, dél tikimybés uzsikrésti virusu ir uzkrésti artimuosius. Taip pat gydytojams triko
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laisvés priimant sprendimus ir didesnio pasitikéjimo i§ vadovybés, didele reikSme patiriamam stresui
turéjo neapibréztas vaidmuo darbe.

Apibendrinant moksling literatira COVID-19 pandemijos kontekste, nustatytos Sesios Kritiniy darbo
aplinkos veiksniy grupés, kurios lemia gydytojy stresa COVID-19 pandemijos metu (Zr. 10 paveikslg).
Remiantis Europos saugos ir sveikatos darbo agenttiros (n. d.) bei Bakker ir Demerouti (2007) darbo
aplinkos veiksniy klasifikacija, kritinius darbo aplinkos veiksnius COVID-19 pandemijos galima
iSskirstyti :

Reikalavimai (sqlygos) — darbo kruvis (emocinis, fizinis, protinis), darbuotojo geb¢jimai atlikti
uzduotis, fiziné aplinka, psichologiné — socialiné darbo aplinka (smurtas, bauginimas ir pan.),
saugumas darbe, darbo intensyvumas, virS§valandZziai, atlygio teisingumas (Bakker ir Demeroulti,
2007; Fauzi ir kt., 2020; Zutautiené ir kt., 2019; Gelbraith ir kt., 2020; Greenberg ir kt., 2020; Giulio
ir kt., 2020; Amanullah, 2020; Tas ir kt. 2020; Uscher-Pines ir kt. 2020; Amanullah ir Shankar, 2020;
Mutuliauskieng, 2019; Dudutiené ir kt., 2020; Bakker, Demerouti ir Verbeke, 2004).

Kontrolé — laisvé atlikti uzduotis, patys darbuotojai turi galimybe kontroliuoti uzduotis, atlikti
planavima, priimti sprendima, savarankiSkas problemy sprendimas, gaunama reikalinga pagalba,
neapibréztumo kontrolé, infekcijos rizikos kontrolé (Tas ir kt., 2020; Karasek, 1979; Celmece ir
Menekay 2020; Federani ir kt., 2020; Giulio ir kt., 2020).

Santykiai — santykiai tarp darbuotojy ir vadovybés, santykiy kulttiros ugdymas, §eimos ir visuomenés
palaikymas, pasitikéjimas (Amanullah ir Shankar, 2020; Fauzi ir kt., 2020; Greenberg ir kt., 2020;
Uscher-Pines ir kt. 2020; Gelbraith ir kt., 2020; Tas ir kt., 2020; Galbraight ir kt., 2021; Ma ir kt.,
2020; Celmece ir Menekay, 2020; Federani ir kt., 2020; Dudutiené ir kt., 2020).

Pokyciai — uzimtumo buklé, poky¢iy esmés istransliavimas, galimybé dalyvauti pokyciuose,
komunikacija ir informacijos sklaida apie ekstremalius situacijos poky¢ius, kvalifikacijos
uztikrinimas (Tas ir kt., 2020; Fauzi ir kt., 2020; Giulio ir kt., 2020).

Funkcijos — funkcijy konflikto nebuvimas, atliekamy funkcijy ir atsakomybés aiSkumas, autonomija
priimant sprendimus (Giulio ir kt., 2020; Fauzi ir kt., 2020; Ma ir kt., 2020; Reger ir kt., 2020;
Gelbraith ir kt., 2020; Celmece ir Menekay, 2020; Zutautiené ir kt., 2019).

Parama, mokymas ir individualiis veiksniai — naujy darbuotojy tinkamas apmokymas, socialiné
parama, atsizvelgiama ] individualius darbuotojo skirtumus, gaunamas grjZztamasis rySys, priemoniy
uztikrinimas, saugaus darbo uZtikrinimas, socialinis palaikymas poilsio suteikimas, darbo ir
asmeninio gyvenimo pusiausvyros uztikrinimas, vadovy parama (Fauzi ir kt., 2020; Gelbraith ir kt.,
2020; Carayon, 1999; Ma ir kt., 2020; Federani ir kt., 2020; Uscher-Pines ir kt., 2020; Galbraight ir
kt., 2021; Amanullah ir Shankar, 2020; Dudutiené ir kt., 2020).
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Darbo salygos

Didelis darbo kriivis (emocinis, protinis, fizinis)(gakker ir Demerouti, 2007; Mohd Fauzi ir k., 2020; Zutautiené
ir kt., 2019)

Apsaugos priemoniy uztikrinimas (Gelbraith ir kt. 2020; Greenberg ir kt., 2020)
Darbo neapibréztumo sunkumai COVID-19 metu (Getbraith ir kt., 2020; Giulio ir kt., 2020)
Darbo intensyvumas (amanuliah, 2020; Tas ir k., 2020)

Darbo pObl_ldiiO lankstumas (Uscher-Pines ir kt., 2020: Giulio ir kt., 2020)
Vir$valandziai (Amanullah ir Ramesh Shankar, 2020; Mohd Fauzi ir kt., 2020)

Darbo reikalavimy neatitikimas (Zutautiené ir kt., 2019; Fauzi ir kt., 2020)

Atlygio teisingumas (utliauskiens, 2019)

NerealistiSki terminai (Dudutiené ir k., 2020; Fauzi ir kt., 2020)

Saugumas darbe (Bakker, Demerouti ir Verbeke, 2004)

Kritiniai darbo aplinkos veiksniai COVID-19 pandemijos metu

Parama
Gebe¢jimy atitikties darbe keliamiems reikalavimams uZztikrinimasrauzi ir kt, 2020)
Priemoniy uztikrinimas (Gelbraith ir kt., 2020)
Saugaus darbo uztikrinimas (carayon, 1999)
Socialinis palaikymas (celbraith ir k., 2020; Ma ir kt., 2020)
Poilsio suteikimas (rederani ir kt., 2020)
Darbo ir asmeninio gyvenimo pusiausvyros uztikrinimas (uscher-pines ir kt., 2020)
Vadovq parama (Galbraight ir kt., 2021; Amanullah ir Ramesh Shankar, 2020; Dudutien¢ ir kt., 2020)
Pagalba i§ vadovy / kolegy reikiamu metu (Federani ir kt., 2020)

Santykiai

Démesingumas darbuotojo savijautai (Amanullah ir Ramesh Shankar, 2020)

Baimé dirbti su pacientais pandemijos metu ir jtampa (Mond Fauzi ir kt., 2020; Greenberg ir kt., 2020;
Uscher-Pines ir kt., 2020)

Baimé uzkrésti artimuosius (Gelbraith ir kt., 2020; Tas ir kt., 2020)
Bendradarbiavimo skatinimas (cabraignt ir kt., 2021; Ma ir kt. 2020; Gelmege ir Menekay, 2020)
PaSltlkej imas (Federani ir kt., 2020)

Seimos / artimyjy / visuomenés palaikymas (Federani i kt, 2020; Gelbraith ir k., 2020)
Vadovo suteikiamas grjitamasis ryéys (Gelbraith ir kt., 2020, Celmege ir Menekay 2020, Federani ir kt. 2020)
Santykiai su bendradarbiais (pudutiens ir kt., 2020; Celmege ir Menekay, 2020; Federani ir kt., 2020)

Kontrolé darbe
Infekcijos rizikos kontrolé (rasir ki, 2020)

Laisvé priimti sprendimus ir atlikti uzduotis (karasek, 1979)
SavarankiSkumas darbe (Ceimece ir Menekay, 2020)
Etiniai konfliktai (ceimege ir Menekay, 2020)
Neapibréztumo kontrolé (Giulio i k.. 2020)

Darbuotojo patiriamas stresas

Darbuotojo funkcijos
Atsakomybés aiSkumas (Giulio ir kt., 2020; Mohd Fauzi ir kt., 2020)
Funkcijy konfliktas (air k., 2020; Reger ir kt,, 2020)

Vaidmens apibréitumas (Ma ir kt., 2020; Gelbraith ir kt., 2020; Gelmege ir Menekay, 2020; Mohd Fauzi ir kt., 2020; Reger ir
kt., 2020)

Didesné autonomija priimant sprendimus (Zutautiené ir kt,, 2019)

Poky¢iai
Komunikacija ir informacijos sklaida apie ekstremalius situacijos poky¢ius (Tasir k., 2020;
Fauzi ir kt., 2020)

Informacijos sklaida apie infekcijos rizikg (tasirkt, 2020)
Kvalifikacijos uztikrinimas (rauzi ir kt., 2020; Giulio ir k., 2020)

(sudaryta autores)

10 pav. Kritiniy darbo aplinkos veiksniy gydytojy darbe COVID-19 pandemijos metu teorinis modelis
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Lyginant teorinius 9 paveikslo ir 10 paveikslo modelius, atrasti skirtumai tarp darbo aplinkos veiksniy
ne COVID-19 pandemijos metu ir COVID-19 pandemijos metu. COVID-19 pandemijos metu gydytojy
darbe stresa 1émé darbo salygos, parama, santykiai, kontrolé darbe, darbuotojo funkcijos ir pokyciai.
COVID-19 pandemijos metu neatskleista mokslingje literatiiroje, kad darbo turinys ir jdarbinimo sglygos
lemty gydytojy stresa.

Atsizvelgiant ] mokslingje literatiiroje atskleistus kritinius darbo aplinkos veiksnius, lemiancius gydytojy
stresg COVID-19 pandemijos metu, parengtas teorinis modelis. Siekiant nustatyti Kritinius darbo
aplinkos veiksnius istiriamas gydytojy stresas. Ivertinus ir iStyrus darbo aplinkos veiksnius, nustatoma,
kurie darbo aplinkos veiksniai kritiniai ir lemia gydytojy stresa. Norint suprasti, kurie Kritiniai darbo
aplinkos veiksniai lemia gydytojy stresg COVID-19 pandemijos kontekste, analizuojant moksling
literatiira, nustatyta, kad yra svarbus gydytojo subjektyvus stresinés situacijos vertinimas. Esant
nepatenkintiems darbo aplinkos veiksniams, kyla rizika, kad atsiras moraliné zala, didés neigiamos
mintys apie save arba gédos jausmas, nepasitikéjimas ir sudétinga priimti logiskus ar adekvacius
sprendimus bei prastéja socialiniai santykiai tiek darbo aplinkoje, tick Seimoje. Suvaldyti kritiniai darbo
aplinkos veiksniai gali suteikti darbuotojams pasitikéjimo savimi ir savarankiSkumo. Taip pat
prisitaikymas tampa lengvesnis prie sparciai kintan¢iy darbo salygy, didéja atsakomybés jausmas,
atsiranda emocinis bei dvasinis atsparumas, atsiranda gebé¢jimai jveikti kylan¢ius sunkumus bei geréja
santykiai su Seima ir su kolegomis, jau¢iamas pasitenkinimas turimais santykiais.

Remiantis teoriniu modeliu parengtas kokybinio tyrimo klausimynas, kuris pateiktas 2 priede.
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3. Tyrimo metodika

Atskleisti kritinius darbo aplinkos veiksnius, kurie 1émé gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu,
atlikti du tyrimus. Pagrindinis darbo tyrimas pasirinktas kokybinis tyrimo metodas pusiau strukttruotas
interviu, kuriuo siekiama atskleisti, kokie yra kritiniai darbo aplinkos veiksniai. Siekiant objektyviali
nustatyti kritinius darbo aplinkos veiksnius COVID-19 pandemijos metu — istiriamas gydytojy stresas.
Kokybinio tyrimo gauti rezultatai lyginami su streso tyrimy rezultatais, sickiama ieskoti kritiniy darbo
aplinkos veiksniy, kritiskai ir objektyviai jvertinti gautus rezultatus, nustatyti, kas daugiausiai lemia
patiriamg gydytojy stresg darbo aplinkoje COVID-19 pandemijos metu.

3.1. Tyrimo problema

Darbo aplinkos veiksniai yra vienas i§ pagrindiniy veiksniy, kurie gali lemti patiriamg darbuotojy stresa.
Atlikti jvairis moksliniai tyrimai, atskleidé, kad darbo aplinkos veiksniy jtaka stresui tapo aktuali
problema medicinos darbuotojams. D¢l Sios prieZasties darbe sickiama remiantis kokybinio tyrimo ir
streso tyrimy rezultatais objektyviai nustatyti kritinius darbo aplinkos veiksnius, kurie lémé gydytojy
stresg COVID-19 pandemijos kontekste.

3.2. Tyrimo dizainas
Tyrimo tikslas. Nustatyti gydytojy stresg lemiancius Kritinius darbo aplinkos veiksnius COVID-19
pandemijos metu.

Tyrimo uzdaviniai:

1. Istirti gydytojy streso lygj.
2. Nustatyti kritinius darbo aplinkos veiksnius lemianc¢ius gydytojy stresg COVID-19 pandemijos
metu.

Tyrimo dizainas. Fenomenologinis tyrimas. Siekiama suprasti, kokios skirtingos gydytojy patirtys darbo
aplinkoje COVID-19 pandemijos kontekste 1émé patiriamg stresa. Taip pat ieSkoma, kas bendra tarp
patiréiy, o gydytojy patirtis svarbi siekiant tinkamai atlikti fenomenologinj tyrima. Siekta nustatyti, kokie
kritiniai darbo aplinkos veiksniai daré jtaka patiriamam stresui remiantis streso tyrimo rezultatais.

Analizés vienetai. 21 gydytojy, kurie dirbo COVID-19 pandemijos metu tiesiogiai (kontaktiniai vizitai)
su pacientais ir klientais.

Duomeny rinkimo metodai:

1. Kokybinis tyrimas. Interviu tipas, struktiirizuotas individualus. Interviu buvo vykdomas atsizvelgiant
] respondento poreikj: vieni interviu vyko nuotoliniu biidu pasitelkiant jvairias bendravimo
technologijas (,,Zoom®, ,,Microsoft teams*, ,,Google meet* ir ,,Viber*), o kiti susitikus su gydytojais
darbovietéje jiems patogiu ir priimtinu laiku. Klausimyng sudaro dvi pagrindinés dalys:

e Jvadiniai klausimai. Klausimai susij¢ su tyrimo tema, kuriais siekiama jgyti respondento
COVID-19 pandemijos metu.

e Kiritiniy darbo aplinkos veiksniy identifikavimas. Klausimyng sudaro 6 klausimy sritys:
darbo salygos COVID-19 pandemijos metu, darbuotojo funkcijos COVID-19 pandemijos
metu, santykiai darbo aplinkoje COVID-19 pandemijos metu, kontrolé darbo aplinkoje
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1)

2)

COVID-19 pandemijos metu, poky¢iy kontrolé COVID-19 pandemijos metu, parama darbo
aplinkoje COVID-19 pandemijos metu.

Kokybinio tyrimo klausimynas pateiktas 2 priede.

Istirti gydytojy streso lygj pasirinkta atlikti:
Kiekybinis tyrimo metodas. Sis tyrimo metodas leis nustatyti subjektyvia gydytojy savijauta — t.
y. gauti tyrimo rezultatai parodys subjektyvaus streso lygj. Tyrimo atlikimui pasirinktas
apklausos metodas taikant uzdaro tipo klausimyna (,,Darbo vietoje patirto streso tyrimas COVID-
19 pandemijos metu®). Anketa leis istirti gydytojy subjektyvig savijautg — t. y. subjektyvy stresa.
Anketa parengta remiantis House and Rizzo, ,,Work Tension Scale* (1972). Tyrimo rezultatai
vertinti pagal keturbalg Likerto skalg nuo 1 ,,visiS$kai nesutinku* iki 4 ,,visiSkai sutinku®. Didesnis
baly skaicius parodo didesnj subjektyviai suvoktg stresg. Gydytojy subjektyvaus streso iStyrimo
svarba grindziama tuo, kadangi kiekvienas Zmogus stresing situacija pirmiausia vertina
subjektyviai (Grakauskas, 2004). Jeigu darbuotojas subjektyviai stresing situacija jvertins kaip
nesvarbig — tai streso pasekmés gali biiti labai minimalios. Zutautiené (2021) apibendrindama
kity autoriy mintis, teigia, kad siekiant jvertinti gydytojy sveikata — tai pirmiausia svarbus
subjektyvus savo sveikatos vertinimas. Subjektyvus streso ir sveikatos vertinimas parodo
darbuotojo integruota pozitrj j savo sveikata. Subjektyvus sveikatos vertinimas susijes su
biologiniais, socialiniais ir psichologiniais aspektais, kuriy Kkiti vertintojai gali nepastebéti
(Zutautien¢, 2021). Tai reiskia, kad siekiant itirti gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu,
pirmiausia yra svarbu gydytojams patiems subjektyviai jvertinti savo bukle.
Subjektyvaus streso tyrimo klausimynas pateiktas 1 priede.
Eksperimentas. Sis tyrimo atlikimas leis nustatyti objektyvy gydytojuy stresa. Tyrimo metu
atliekamas kortizolio tyrimas. Kortizolio tyrimo pasirinkimas leidZia jvertinti gydytojy patirtg
stresg ir sveikatos biiklg objektyviais biologiniais parametrais. Taip pat kortizolio tyrimas nustato
ne momentinj, o ilgalaikiame laikotarpyje patirta gydytojy stresg. Kortizolio tyrimo rezultatai
svarbiis tiriant darbo aplinkos veiksniy poveikj gydytojy sveikatai COVID-19 pandemijos metu.
Streso indikatoriy testo metu galima jvertinti su stresu susijusius klausimus, koks jis:

e {minis ar létinis;

e prisitaikymu prie patiriamo poveikio: adaptacinis ar i§sekimo periodas;

e patiriamo streso ar atsako ] ji stiprumu;

e aptikti endokrininei (antinks¢iy hipofunkcija, hiperfunkcijai) arba neurologinei

(vegetacings sistemos disfunkcijai) patologijai buidinga simptomatika. (Valentukevicius,
Seibokaité ir Sepetiené, 2020).

Vertinant objektyvaus streso (kortizolio) tyrimo rezultatus atsizvelgiama, kuriuo laiku tyrimas atliktas.
Kortizolio tyrimo atlikimo laikas turi skirtingas reikSmes: jei tyrimas buvo atlieckamas 6-8 val. — normos
ribos: 5,71-13,9; jeigu 8-10 val. — normos ribos 2,87-13,2; jeigu 10-12 val. — normos ribos fiksuojamos
1,35-5,05. Tai reiskia, kad kortizolio kiekis didziausias biina ryte, tik pabudus, 0 véliau jo kiekis mazéja.
(Valentukeviéius, Seibokaité ir Sepetiené, 2020).

Atranka. Tiksliné atranka. Respondenty profesiné sritis gydytojai ir jie dirbo COVID-19 pandemijos
metu tiesiogiai su pacientais ar klientais. Su tyrimo dalyviais dél interviu tariamasi individualiai: arba
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susitikus gyvai, arba nuotoliniu biidu, atsizvelgiant j pandemijos laikotarpj, pasinaudojant platformomis:
programa ,,Zoom*, , Microsoft teams®, ,,Google meet* ir ,,Viber*.

Transkribavimo principai. Duomenys analizuoti remiantis kontentinés analizés metodu. Pagrindinis
transkribavimo principas — garso transkripcijos analizé — t. y. uzraSoma pilna interviu transkripcija.

Tyrimo apribojimai. Vienas i$ pagrindinio tyrimo apribojimas — pandemijos situacija ir sudétingumas
pasiekti gydytojus dél didelio uzimtumo. Kai kurie gydytojai dirba keliuose darbuose ir turi mazai laisvo
laiko, sudétinga suderinti interviu laika. Kitas sudétingumas streso Zymeny tyrimo atlikimo laikas. Streso
zymeny tyrimas atlickamas tik vienoje poliklinikoje nuo 7:30-10 val. ryte su Siais veiksniai: nevalgius /
negérus; nertkyti prie§ tyrima; nevartoti vaisty; dieng prie§ tyrimg — nevartoti alkoholio; dieng pries
tyrimg vengti didelio / nejprasto fizinio kriivio / nesportuoti; eiti miegoti jprastu laiku; pries tyrimg vengti
burnos / danty valymo. Vengti pries tyrimg $iy veiksniy svarbu dél tyrimo rezultaty tikslingumo. D¢l Sios
priezasties sudétinga gydytojams priderinti nuvykima pagal itin didelj uZimtuma. Streso Zymeny tyrimo
atlikimas derinamas individualiai su gydytoju ir laboratorija. Interviu imamas atsizvelgiant j respondento
nuomone — dél Sios priezasties daugelis interviu imamas nuotoliniu biidu siekiant ,,taupyti* respondenty
atvykimo laika j paskirta vietg. Kitas svarbus apribojimas — jautimas, kad respondentai ,,nori grei¢iau
atsakyti* dél laiko neturéjimo, skubéjimo. Taip pat kitas svarbus aspektas — ne visi respondentai atviri,
atsakingja trumpai, neissiplecia.

Tyrimo etika. Remiantis ZydZitinaite (2011) tyrimas atliktas remiantis geranoriskumo principu, nes
respondentams tyrimo atlikimo aplinka parinkta remiantis respondento nuomone. T. y. patys
respondentai nusprendé, kur norés duoti interviu: vieni interviu renkami nuotoliniu biidu pasitelkiant
jvairias bendravimo technologijas (,,Zoom®, ,Microsoft teams®, ,,Google meet* ir ,,Viber”), o kiti
susitikus su gydytojais. UZtikrinta tokia aplinka, kur respondentai jautési saugis, nejauté baimés ar
nerimo. Taip pat visi respondentai tyrime sutiko laisva valia dalyvauti tyrime ir pasiraSyta asmens
dalyvavimo tyrime sutikimas, kurj bet kada respondentas gali atSaukti. Prie§ jrasant pokalbj dar karta
gautas zZodinis sutikimas apie dalyvavima tyrime. Tyrimo pradZioje pateikiamas tyrimo tikslas. PradZioje
tyrimo pristatoma, kuo respondento dalyvavimas naudingas dalyvaujant tyrime siekiant nustatyto tyrimo
tikslo. Tyrimo klausimai suformuluoti nesudarant prielaidy respondentams prarasti privatuma ir oruma.
Respondentai informuoti, kad gauti tyrimo rezultatai nebus platinami ne tyrimo tikslais, interviu procesas
nekomentuojamas su tyrimu nesusijusiais asmenimis, neatskleidZiami respondenty vardai ar kita
asmeniné informacija, kuri leisty identifikuoti asmenj — taip siekiant uztikrinti teisingumo principa.
Remiantis teisés gauti tikslig informacijos principu — tyrimo dalyviams palikti tyréjo kontaktai, siekiant
palaikyti bendravima su respondentas ir informuoti bei pateikti jiems gautus tyrimo rezultatus.

3.3 Tyrimo eiga
Kokybinis tyrimas atliktas nuo 2021 m. liepos iki spalio ménesio Kauno mieste ir rajonuose.

Eksperimentas (kortizolio tyrimas) atliktas 2021 m. nuo liepos iki spalio ménesio. Tyrimo finansavimas
gautas i$ Lietuvos mokslo tarybos laiméto projekto metu, paraiska: NR. 09.3.3-LMT-K-712-24-0094.

Kiekybinis tyrimas atliktas nuo 2021 m. liepos iki spalio ménesio.

Tyrimo metu dalyvavo 21 respondentas (gydytojas). 12 gydytojy COVID-19 pandemijos metu dirbo
stacionare arba priémimo skyriuose, 9 gydytojai dirbo konsultacinio pobiidzio poliklinikose. 7
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respondentai medicinos gydytojai rezidentai. IS 21 respondento — 3 gydytojai vyrai ir 18 gydytojy motery.
9 respondentai dirbo daugiau nei vienoje darbo vietoje COVID-19 pandemijos metu.
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4. Tyrimuy rezultatai ir diskusija.

4.1. Gydytoju streso COVID-19 pandemijos metu raiska
Sioje darbo dalyje aptariami gydytojy Streso tyrimy rezultatai. Atliktas kiekybinis tyrimas, kuris leido
nustatyti subjektyvy stresg ir eksperimentas, kuris leido nustatyti objektyvy stresa.

4.1.1. Subjektyvaus streso tyrimo rezultatai

Siekiant istirti subjektyvy gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu, tyrimo metodas pasirinktas
anketa, kuri leido istirti gydytojy subjektyvig savijautg. Tyrimo anketg sudaro septyni teiginiai: ,,Mano
darbas dar¢ jtakg mano sveikatai.*; ,,A$ dirbau dideléje jtampoje.; ,,COVID-19 pandemijos metu darbe
jauciausi nerami(-us) ar nervinga(-as).*; ,,Jei bu¢iau turéjusi(-j¢s) kitokj darbg pandemijos metu, mano
sveikata tikriausiai bty buvusi geresné.*; ,,AS prabusdavau naktimis dél problemy, susijusiy su mano
darbu COVID-19 pandemijos metu.”; ,Eidama(-as) j darbg jausdavau jtampa.”; ,,AS daznai
,,pasiimdavau savo darbg j namus*. T. y. galvojau apie jj darydama(-as) kitus dalykus*. Kiekvieng teiginj
respondentai vertino pasirinkdami viena variantg i$ ,,Visiskai nesutinku®; ,,Nesutinku,, ,,I$ dalies sutinku*
arba ,,Visiskai sutinku®. Subjektyvaus streso tyrimo anketa sudaryta remiantis House ir Rizzo (1979)
pagal ,,Work Tension scale®. Tyrimo rezultatai vertinti pagal keturbalg¢ Likerto skalg.

Atliktas subjektyvaus streso darbo vietoje jvertinimas, rezultatai atskleidé, kad respondenty subjektyvus
stresas yra norma arba vidutinis, jeigu rezultatas gautas iki 2,49 balo. Rezultatas gautas vir§ 2,5 balo,
kuris reiSkia, kad respondentai subjektyviai jsivertindami save patyré subjektyvy stresga. Detalus
subjektyvaus streso rezultaty pasiskirstymas tarp respondenty 4 lenteléje.

4 lentelé. Subjektyvaus streso tyrimo rezultatai

Respondentas Subjektyvaus streso tyrimo rezultatai | Respondentas Subjektyvaus  streso  tyrimo
rezultatai

R1 2.86 R12 4

R2 2.14 R13 2.57

R3 2.71 R14 1.71

R4 2.43 R15 3.57

R5 2.57 R16 3.57

R6 2.29 R17 3.57

R7 3.57 R18 2.14

R8 2.86 R19 2.29

R9 3.57 R20 3.86

R10 3.57 R21 3.86

R11 2.71

Subjektyvaus streso tyrimo rezultatai atskleidé, kad 15 gydytojy jvertino darbo aplinkos veiksnius
aukstais balais ir patyré subjektyvy stresa. 6 gydytojai vertindami subjektyviai darbo aplinkos veiksnius
COVID-19 pandemijos metu nepatyré subjektyvaus streso (Zr. 5 lentele). Sie tyrimo rezultatai atskleide,
kad dalis respondenty patyré subjektyvy stresg COVID-19 pandemijos metu darbo aplinkoje.

5 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal subjektyvaus streso tyrimo rezultatus

UZfiksuotas subjektyvus stresas nuo | Néra subjektyvaus streso iki 2,49
2,5 balo
Gydytojai R21,R20,R12,R7,R9, R10, R15, R16, | R4, R6, R19, R2, R18, R14
R17, R1, R3, R8, R5, R11, R13
I§ viso: | 15 6
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Gydytojy subjektyvaus streso raiska COVID-19 pandemijos metu

Gydytojy patirtas subjektyvus stresas atskleidé streso simptomus, daznumg ir pasekmes. Tyrimo metu
paaiskéjo, kad daugelis gydytojy, kurie jauté subjektyvy stresa, daré tiesiogine Zalg bendravimui su
kitais ir bendrai savijautai (zr. 11 pav.) (,.ta tokia patirtis, toks stresas buvo, kad nu tokia nezinomybé*
[R8]; ,,nebekontroliuojamai valgau. Nu bet tai yra dél belekokio streso, jtampos ir kad tu vengi iseiti |
Zmones.” [R21]; ,,nuolatinis stresas, nuovargis darbe tiesiogiai atsiliepé mano bendravimui su kitas*
[R20]). Atsirado pervargimo jausmas, nes darbas vykdavo ir naktj (,,<...>jauciu, lyg kazkas, kazkas
kazkur, kodél as tokia pavargusi, man reikia j darbq antradienj ir as net nesuprantu, kad man covidas
gali buti — ne, as tokiy minciy neturiu® [R21]; ,,atsiliepé labai neigiamai, dél to, kad laisvalaikio
praktiskai neliko, jtampa psichologiné padidéjo.” [R10]). Patiriamas stresas trukdé derinti darbg ir
laisvalaikj — laisvalaikio neliko dél darbo COVID-19 pandemijos metu (,,Nér laisvalaikio. Pas mane
néra laisvalaikio. Pas mane yra tritkumas poilsio, o ne laisvalaikio. [R9]; ,.<...>poilsio rézimas
neegzistavo, dirbai tiek reikédavo dirbti. Darbo valandos buvo oficialios, bet dirbai tiek, kiek reikéjo.*
[R7]; ,,Laisvalaikis realiai neegzistuojantis, o nuovargis didziulis.“ [R16]).

Code System Subjektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas norma
{4 Stresas |

(@ Jtampa po darbo (darbas parsinesamas namo)
(@9 Kaltes jausmas

(E4 Baime dél pacienty sveikatos

(@4 Baime dél artimuyjy

G4 Baime dél savo sveikatos

E4 Baimé bati nubaustam

(@g Nuovargis

(Eg Pervargimas (poilsio trakumas)

11 pav. Gydytojy subjektyvaus streso raiSka

Gydytojai, kurie patyré subjektyvy stresa jauté¢ nuolatinj nuovargio jausma (,,Visas Sitas savijautai
tikriausiai atsiliepé véliau, nes nuovargis jis tikrai atéjo. Tuo metu adrenalinas émé virsy, mes gal kai
Jjauni, dar tokie entuziastingi pradzioje — <...> atrodé tu visai gali padaryti daug. Pradzioje tai tikrai
atrodeé, kad ,,va as, tai isgelbésiu kazkq tai“ [RT]; ,,...tikrai buvo ir psichinis ir fizinis nuovargis dél sito
didelis.” [R12]). Daznu atveju gydytojai po darbo jausdavo jtampa, darbas ,,parsineSamas*“ namo
(,,Grizti is darbo, parsinesi daug minciy, kurios..apie pacientus, apie kurias tarsi nu norétum
issipasakoti* [R5]; ,, <...>biina dieny<...> grjzti ir galvoji visq laikq apie darbq — tai biina kartais ir
taip. [R17]). Atsiradusios baimeés dél pacienty sveikatos (,,/abai sunku uztikrinti pacientams saugumg,
kai pats jautiesi nesaugiai “ [R1]; ,,uztikrinti tq pacienty ir <...> savo kolegy saugumq* [R7]). Kita
psichologiné baimé dél artimyjy (,,Man svarbiausia buvo — nesusirgt ir neuzkrésti artimyjy. Va cia
buvo svarbiausia.” [R3]; ,.tai rizika didelé, ir rizika namo parsinesti yra ir kitus uzkrésti.“[R15]).
Nuolatin¢ jau¢iama baimé dél galimos ,,bausmés“ (,,Nu foks vat nezinai, ar nebiisi nubaustas kartais.*
[R1]; .....buvo didelé jtampa ir atlaikyti visq tq stresq, nepanikuoti, kad dabar tu negali pasimesti, o
tiesiog dabar reikia viskqg suvaldyti ir padéti Zzmonéms* [R12]).

Apibendrinant paaiskéjo, kad labiausiai subjektyvus stresas pasireiské per nuovargj ir pervargima.
Subjektyvaus streso tyrimo rezultatai atskleide, kad gydytojams streso poveikis daugiausiai jtakos dare
emocijoms, fiziniai buklei, elgesiui ir motyvacijai. Emociniai sutrikimai pasireiské per jauciamag
nuolatine jtampa, nerimg ir i§ dalies prislégta nuotaika. Atsirado elgesio sutrikimai, kurie pasireiské
daugiausiai per nerimg dél situacijos nezinomybes. Identifikuoti fiziniai sutrikimai: nemiga dél poilsio
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trakumo ir nuolat jau¢iamo nuovargio. Sumaz¢jusi motyvacija pasireiSké per daznas nusivylimo
nuotaikas d¢l situacijos neapibréztumo.

4.1.2. Objektyvaus streso tyrimo rezultatai

Siekiant nustatyti objektyvy respondenty stresa pasirinktas atlikti streso Zymeny (indikatoriy) tyrimas
laboratorijoje neinvazinés procediiros metu surenkant seiles. Respondenty kortizolio kiekis ir rezultaty
interpretavimas atliekamas remiantis tyrimo atlikimo laiku. Tikslus ir detalus respondenty kortizolio
tyrimo rezultatai pateikti 6 lenteléje.

6 lentelé. Objektyvaus (Kortizolio) streso tyrimo rezultatai

Respondentas Objektyvaus streso tyrimo rezultatai | Respondentas | Objektyvaus streso tyrimo
(kortizolis) rezultatai (kortizolis)

R1 21.7 Kortizolio padidé¢jimas ~1,6 k. R12 43.15 Kortizolis padidéjes ~3,3 k.

R2 12.24 Kortizolis norm. ribose R13 12.23 Kortizolis norm. ribose

R3 12.48 Kortizolis norm. ribose R14 42.12 Kortizolis padidéjes 3 k

R4 17.21 Kortizolis padidéjes ~1,3 k. R15 20.43 Kortizolis padidéjes ~1,5 k.

R5 18.61 Kortizolis padidéjes ~1,4 k. R16 6.94 Kortizolis norm. ribose

R6 13.59 Kortizolis norm. ribose R17 31.68 Kortizolis padidéjes ~2,5 k.

R7 30.72 Kortizolis padidéjes ~2,3 k. R18 33.4 Kortizolis padidéjes ~2,5 k.

R8 30.8 Kortizolis padidéjes ~2,3k R19 35.51 Kortizolis padidéjes ~2,7 k.

R9 10.32 Kaortizolis norm. ribose R20 36.49 Kortizolis padidéjes 2,6 k.

R10 16.89 Kortizolio padidéjimas ~1,3 k. R21 21.82 Kortizolis padidéjes ~1,7 k.

R11 18.07 Kortizolio padidé¢jimas ~1,3 k.

Objektyvaus (kortizolio) streso tyrimo rezultatai atskleidé¢, kad tik 6 gydytojy kortizolis normos ribose,
o 15 gydytojy fiksuojamas padidéjes kortizolis ir patologija sveikatos biiklei (Zr. 7 lentelg). Net 8
respondentams (R7, R8, R12, R14, R17, R18, R19 ir R20) fiksuojamas 2,3 karto ir daugiau kortizolio
padidéjimas. Tokie kortizolio tyrimo rezultatai parodo, kad gydytojai patyre ilgalaikj stresa per vienus
metus laikotarpyje.

7 lentelé. Respondenty pasiskirstymas pagal objektyvaus streso tyrimo rezultatus (kortizolio tyrimo rezultatai)

Objektyvaus streso kategorija Norma Patologija — padidéjes kortizolis
Gydytojai R16, R13, R9, R6, R3, R2 R1, R4, R5, R7, R8, R10, R11, R12, R14,
R15, R17, R18, R19, R20, R21
I§ viso: | 6 15

Gydytojy objektyvaus streso raiska COVID-19 pandemijos metu

Remiantis gydytojy objektyvaus streso tyrimo ir kokybinio tyrimo rezultatai atskleidé streso simptomus,
daznumag ir pasekmes. Tyrimo rezultatai atskleidé, kad gydytojai, kuriy kortizolio kiekis padidéjes (zr.
12 pav.) jautési pervarge dél per ilgai uzsitesusiy darbu (,,/lgesnés biudavo ir jeigu vadovaujamy
dokumenty ruoSimas ir ziirék, kad ir iki pusé 2, ,ir iki pusé 3 dirbi, o rytoj vél anksti keliesi ir vél is
naujo. [R18]; .,...kartais, nuoSirdziai, darbas buvo ir naktj. [R12];). Patiriamas stresas sukélé fiziniy
sutrikimy tokiy kaip nemigos problemos atsiradusios dél jtampy darbe (,,Nu ta prasme, Zinai, tq
savaite daug darby turi, visq savaite dél to nieko nedarom, nes néra kam... arba tu turi Zmogy samdyti..tai
kad pamiegot neuztenka laiko net.” [R9]; ,,Nelabai ir miegodavau.“ [R12]). Laisvalaikio ir poilsio
trikumas COVID-19 pandemijos metu (,,...poilsio rézimas neegzistavo, dirbai tiek reikédavo dirbti.

50



Darbo valandos buvo oficialios, bet dirbai tiek, kiek reikéjo* [RT]; ,,...nei as ne pandemijos metu, nei kai
neatostogauju — tai per daug to laisvo laiko nelieka.” [R11]; ,,Tokio dalyko kaip laisvalaikis nebeliko,
<...> Jeigu paimti procentais tai galéty biti 95% darbo ir 5% laisvalaikio.” [R20]). Padidéjes
nuolatinis nuovargis po darby (,,...didesnis nuovargis. Jo, didesnis nuovargis. Nu ta prasme sunkiau
dirbti, daugiau darbo, sunkesni pacientai.” [R9]; ,,<...>tikrai buvo ir psichinis ir fizinis nuovargis dél
sito didelis.” [R12]; ,,..bidavo nuolatinis nuovargis.“ [R20]).

Code System Objektyvus stresas norma Objektyvus stresas padidéjes

(G g Stresas

2« [tampa po darbo (darbas parsine$amas namo) ’ =
“# Kaltes jausmas

.
# Baimé dél pacienty sveikatos [ |
« Baime dél artimyjy u L

° ¢ Baime del savo sveikatos L] ]

° ¢ Baime bati nubaustam ]

°# Nuovargis |
« Pervargimas (poilsio trakumas) L .

12 pav. Gydytojy objektyvaus streso raiska

Gydytojams, kuriems padidéjes kortizolis atsirado baimés dél pacienty sveikatos (,, <...>neramumas
tame, kad vis tiek tikimybé, kad tu gali pernesti kitam pacientui.” [R18]; ,,<...>tiesiog apskritai buvo
sunku, kad pacientai sirgo...“ [R5]) ir baimé dél pacienty sveikatos nepilnaverti§ko uZtikrinimo
(,,<...>kadangi pradéjom dirbti budéjimais arba pamainomis — tai is esmés pacientai biidavo ten
paliekami. NezZinau, nebent jiems ten kas nors tikrai blogai pasidarydavo - tai ateidavom pasiZiiréti.*
[R19]; ,<..> dazniausiai tie , covidinia“i pacientai budavo dustantys, sunkiis, nestabilius juos
dazniausiai atvezdavo <...> atsimenu einu apsiziuréti to paciento ir jis ten su ritmu sutrikusiu, o mano
patirtis dar silpna, kardiogramas man buvo sunku vertinti dar.” [R21]). Baimé dél savo sveikatos, kad
neuzsikrésti virusu (,,<...>apsikabinusi pacientq biinu ilgiau nei 15 min. — tai kontaktas ilgesnis nei 15
min. — tai yra artimas kontaktas — tai pavyzdziui, beechosopuojant tq pacig minute suzinai, kad pacientas
sloguoja ir kad jis kurj laikq sirgo.” [R18]; ,,0 jeigu tu uZsikrési, o kas tada bus* [R21]) ir nuolatos
lydima baimé dél savo artimy sveikatos, kad ,,neparnesti“ namo viruso (,,<...>ar atnesiau j namus tq
virusq ar neparnesiau, nes namuose irgi turiu mamq metuose, turiu vaiky.* [R8]; ,,<...>kiekvienas bijojo,
kad neuzsikrésti, kad namo neparnesti, nes pas mus visus Seimose..néra nei vieno darbuotojo, pas kurj
nebiity vyresnio amzZiaus Zmoniy namuose* [R4]). SparCiai kintanti informacija ir jstatymai sukélé
gydytojams baimés dél elementariy darbo funkciju (,,<..>svarbiausia man teisingai iSduoti
nedarbingumq ir kad niekas nenubausty.” [R4]). Sunkumai atsiriboti nuo darbo, nes darbas
»parsineSamas“ namo (,,net ir norint pailséti negali atsipalaiduoti , nes visq laikg tos darbinés mintys
nepaleidzia“ [R10]; ,,<...>biina <...> dieny kai grizti ir galvoji visq laikq apie darbg* [R17]). Dél patirto
streso sukelty problemy gydytojai ieSkojo pagalbos pas specialistus (,,Nu tai taip atsiliepé, kad va pries
tris savaites uzsirasiau pas psichiatrq.<...> atsiliepé man tai sunkiai, nu man jau viskas, as paliiZau.*

[R21]).

Apibendrinat objektyvaus streso tyrimo rezultatus, nustatyta tiesioginiai fiziniai, kognityviniai, elgesio
ir emociniai sutrikimai bei motyvacijos sumaz¢jimas. Elgesio sutrikimas pasireiske dél nuolat jauc¢iamo
nerimo ir depresijos, nes dalis gydytojy kreipési pagalbos pas specialistus dél savo buklés. Kai kuriems
gydytojams COVID-19 pandemijos laikotarpiu atsirado fiziniai sutrikimai tokie kaip medziagy apykaitos
sutrikimai dél nutukimo ir miego sutrikimas dél nemigos. Dél nuolatinio nuovargio, pervargimo,
uzsitesusiy darby ir nuolatinés jauciamos jtampos atsirado bejégiSkumo ir beviltiSkumo nuotaika — Sie
sutrikimai priskiriami emociniam ir kognityviniams sutrikimams. Taip pat dalis gydytojy pajauté streso
poveikj per sumaze¢jusig motyvacija atlikti kasdienius darbus.
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4.2. Kritiniy darbo aplinkos veiksniy sgsajos su objektyviu ir subjektyviu stresu

Siekiant nustatyti, kokie Kkritiniai darbo aplinkos veiksniai lemia gydytojy stresg COVID-19 pandemijos
metu, atliktas kokybinis tyrimas pusiau struktiiruotas interviu. Kritiniy darbo aplinkos veiksniy COVID-
19 pandemijos metu nustatymui remiamasi kiekybinio tyrimo ir eksperimento tyrimo rezultatais.
Kiekybinis tyrimas leido nustatyti subjektyvy gydytojy stresa ir eksperimentas leido nustatyti objektyvy

gydytojy stresa.

Tyrimo metu siekiama atskleisti sgsajas tarp darbo aplinkos veiksniy ir objektyvaus streso tyrimo
rezultaty, nustatant kritinius darbo aplinkos veiksnius. Tyrimo metu nustatyta, kad Kritiniai darbo
aplinkos veiksniai, kurie 1émé gydytojy objektyvaus streso padidéjimg COVID-19 pandemijos metu,
jvardinti santykiai, darbo sqlygos ir parama (zr. 13 pav.).

Code System Objektyvus stresas norma Objektyvus stresas padidéjes
i Santykiai = [ |
© g Pokyciai L] L
©g'Kontrole L] u
©4' Darbo salygos L [ |
©4' Parama = |

13 pav. Objektyvaus streso ir darbo aplinkos veiksniy sgsajos COVID-19 pandemijos metu

Tyrimo metu taip pat buvo sickiama atskleisti sgsajas tarp kritiniy darbo aplinkos veiksniy ir
subjektyvaus streso tyrimo rezultaty nustatant Kritinius darbo aplinkos veiksnius. 14 paveiksle
pateikiama subjektyvaus streso tyrimo rezultatai ir kritiniai darbo aplinkos veiksniai COVID-19 metu.
Tyrimo metu nustatyta, kad kritiniai darbo aplinkos veiksniai, kurie 1émé gydytojy subjektyvy streso
padidéjimg COVID-19 pandemijos metu, jvardinti santykiai, darbo sqlygos, parama ir kontrolé darbo
aplinkoje.

Code System Subjektyvus stresas padidéjes  Subjektyvus stresas norma
(4 Santykiai . L
©g Pokyciai L] .
E4' Kontrolé | .
@4' Darbo salygos [ ] u
@4 Parama O "

14 pav. Kritiniai darbo aplinkos veiksniai ir subjektyvaus streso sagsajos COVID-19 pandemijos metu

Lyginant objektyvaus ir subjektyvaus streso tyrimy rezultatus sgsajas su darbo aplinkos veiksniais,
nustatyta, kad darbo aplinkos veiksniy, lemian¢iy objektyvy ir subjektyvy stresg, raiSka yra panasi. T. y.
tyrimo rezultatai atskleid¢, kad kritiniai darbo aplinkos veiksniai yra santykiai, darbo sqlygos, parama ir
kontrolé. Dél Sios priezasties toliau darbe aptariama tik Siy veiksniy raiska lémusi objektyvaus ir
subjektyvaus gydytojy streso padidéjimg COVID-19 pandemijos metu.

4.2.1. Santykiy veiksniy sgsajos su objektyviu ir subjektyviu stresu
15 paveiksle pateikiama objektyvaus streso tyrimo rezultatai ir santykiy veiksniy sgsajos. Atskleista, kad
tik santykiai su pacientais Iémé gydytojy objektyvaus streso padidéjima.
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Code System Objektyvus stresas norma  Objektyvus stresas padidéjes

(gl Santykiai
@4/ Santykiai su pacientais - [ ]
©g¢' Atmosfera L | ]
¢! Santykiai su bendradarbiais - |
©g' Santykiai su vadovais = =
(4 Santykiai seimoje L u

15 pav. Objektyvaus streso ir santykiy veiksniy sgsajos COVID-19 pandemijos metu

Vertinant subjektyvaus streso sgsajas su santykiais, nustatyta, kad kritinés sritys yra santykiai su
pacientais, bendradarbiais ir Seimoje. Santykial su pacientais, bendradarbiais ir Seima lémé gydytojy
subjektyvaus streso padidéjima (zr. 16 pav.).

Code System _ Subjektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas norma
(@9 Santykiai i
(@4 Santykiai su pacientais [ |

@g' Atmosfera
@4/ Santykiai su bendradarbiais

©4' Santykiai su vadovais

E4' Santykiai seimoje

16 pav. Subjektyvaus streso ir santykiy sgsajos COVID-19 pandemijos metu

17 paveiksle pateikta respondenty, kuriems uzfiksuotas objektyvaus streso padidéjimas ir Kritiniy
santykiy su pacientais veiksniai. Remiantis tyrimo rezultatais, galima teigti, kad kritinius santykius su
pacientais 1émé vykstantis nuolatinis gydytoju mobingas i§ pacienty pusés (,,<...>pacientai pikti,
agresyviis <..>"[R4]; ,,<...>atsirado, sakyciau, psichologinis mobingas pacienty, kad ,,c¢ia, dabar, tq
pacig minute” [R10]) ir nuolatinis pacienty jaufiamas stresas (,,<...>pacientai buvo pakankamai
strese. [R19]) bei jy daznas nuraminimas (,,<...>jsibaiming pacientai ir vien dél to teko labiau
raminti<...>“ [R17]). Kiti santykiy su pacientais veiksniai lém¢ gydytojy objektyvaus streso padidéjima
— tai gydytojy baimé dirbti tiesiogiai su pacientais (,,<...>dirbant visada pergyvenai, kad neateity,
neatnesty infekcijos <...>“ [R18]) ir pacienty artimujy pyKktis (,.<...>tu nejleidi artimyjy j priemimgq ir
tau jie skambina ir visaip grasina tau nuolat<...>*“ [R21]).
Code System Objektyvus stresas norma Objektyvus stresas padidéjes

(& g Santykiai
“ & Santykiai su pacientais

(E4l Santykiai su pacientais: neigiami veiksniai

(Egl Baimeé dirbti su pacientais n
“@ Pacienty stresas ir nuolatinis nuraminimas . |
Z# Gydytojy mobingas i§ pacienty pusés = B

]

(Eg Pacienty artimujy pyktis
(&gl Santykiai su pacientais: teigiami veiksniai

17 pav. Santykiy su pacientais sgsajos su objektyviu stresu COVID-19 pandemijos metu

18 paveiksle pateikiama kritiniy santykiy su pacientais Vveiksniai, remiantis subjektyvaus streso
rezultatais. Nustatyta, kad respondentai, kurie turéjo padidéjusj subjektyvy stresa, jvardino, kad pacienty
nuolatinis jauciamas stresas (,,<...>izoliatoriuje vyras langq isdauzé, reikéjo policijq kviesti.*“ [R21]) ir
vykstantis daznas jy raminimas (,,<...>tekdavo ir juos nuraminti, paaiskinti viskg<..>* [R20]), turéjo
poveikj gydytojy subjektyvaus streso padidéjimui. Kita priezastis 1émusi subjektyvaus streso padidéjima
- pacienty artimyju nuolatinis pyktis (,,<...>buvo nejleidziami vyrai j motery konsultacijg. Tai vat ten
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kildavo problemy, kodél cia nejleidzia, kodél c¢ia<...>“[R13]), nepasitenkinimas (,,<...>sumazéjo labai
pasitikéjimas gydytoju ir tas nusivylimas, kad atrodo tu stengiesi, o jie vis tiek nepriima.“ [R7]) ir
pacienty artimyjy puolimas (,,<...>jie tave kaltindavo, kad jie neatsisveikino su pacientu ir tu jauti
kalte, kad jis nematé savo artimyjy<...>*“ [R21]). Gydytojai, kurie turéjo padidéjusj subjektyvy stresg
jvardino, kad nuolat jauté stresg bendraujant su pacienty artimaisiais ir informuojant artimuosius apie
pacienty biikle (,,<...>yra stresas informuoti artimuosius, viskq paaiskinti, ir pasakyti, ir jie aisku tikisi,
kad dar kazkg galima padaryti, o padaryti daugiau, tarkim, jau nieko nebegalim, nes viskas daroma, nu,
maksimaliai.* [R9]).

Code System Subjektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas norma
(© g Santykiai i

‘e Santykiai su pacientais
(©¢ Santykiai su pacientais: neigiami veiksniai
(¢ Baime dirbti su pacientais
(E¢ Pacienty stresas ir nuolatinis nuraminimas

(©¢ Gydytojy mobingas i$ pacienty pusés
(©¢ Pacienty artimyjy pyktis
(£ ¢ Santykiai su pacientais: teigiami veiksniai

18 pav. Santykiy su pacientais ir subjektyvaus streso sgsajos COVID-19 pandemijos metu

Gydytojy subjektyviam stresui poveikj taip pat turé¢jo gydytoju mobingas i§ pacienty pusés (,,<...>buvo
labai sunku su pacientais susisnekéti, <...> net sudétingi pacientai, kur tu jau telefonu supranti, kad jam
reikia jau stacionarinio gydymo, tu jo nejtikinsi, kad jam reikia j ligonine. [R7]; ,, <...>daug nemaloniy,
kurie irgi pasimete, neadekvatiis situacijai, kurie nesutinka su gydymu, girty <...>.“ [20]). Nustatytas
ry8ys, kad ir objektyvy stresg, ir subjektyvy stresa 1émé gydytojy mobingas i§ pacienty — tai yra vienas
i$ svarbiausiy darbo aplinkoje veiksniy, kuris 1émé padidéjusj gydytojy streso lygi.

19 paveiksle pateikiama santykiy su bendradarbiais ir subjektyvaus streso sgsajos. Nustatyta, kad
nepasitikéjimas ir jtampa bendraujant su bendradarbiais 1émé subjektyvaus streso padidéjima
(,, <...>atsimenu, visi kazkaip saké, as nezZinau, ar noriu su tavim valgyti, sako tu keistai Siandien atrodai.
Sakau, nu gerai, einu as kitur pavalgyti.“ [R21]; ,Jautési ta jtampa is tikryjy ir visur buvo.” [R12]).
Tyrimo metu paaiskéjo, kad gydytojams, kurie turéjo padidéjusj subjektyvy stresa — buvo svarbus
komandinis darbas darbo aplinkoje (,,<...>santykiai yra komanda ir tai yra komandinis darbas ir be tos
komandos tu nieko nepadarysi.« [R9]) ir bendrysté tarp kolegu (,,Bendruomeniskumas ir bendrysté kaip
tik labai tokia atsirado.” [R1]).

Code System Subjektyvus stresas padidéjes = Subjektyvus stresas norma
©4 Santykiai i

@g! Santykiai su bendradarbiais
g/ Teigiami santykiai su bendradarbiais
©e Neutralas santykiai u
“e' Komandinis darbas, bendryste |
©g' Neigiami santykiai su bendradarbiais
' Itampa bendravime, nepasitikéjimas [ | =
e tampos tarp pasiskiepijusiy ir ne .

19 pav. Santykiai su bendradarbiais sgsajos su subjektyviu stresu COVID-19 pandemijos metu

Remiantis 20 paveiksle duomenimis, galima daryti i§vada, kad gydytojy stresa lémé neartimi santykiai
Seimoje pandemijos laikotarpiu. Gydytojai dél darbo intensyvumo ir didelio darbo kriivio neturéjo
pakankamai laiko Seimai (,,<...>mes mazai matémés. Nu kokie santykiai pandemijos metu — nu néra jy
<...>sinui pasakiau labas vakaras ir viso gero. Ir viskas.* [R9]) ir atitolo santykiai su Seima (,,Seima
suvoke, kad laiko neturim ir tiesiog bendravimas atitolo“ [R16]). Gydytojams stresg kélé pandemijos
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metu ne tik baimé dél savo sveikatos COVID-19 pandemijos metu, bet streso padidéjimui jtakos turéjo
baimé dél Seimos sveikatos ir baimé uzkrésti artimuosius (,,<...>rizika didelé, ir rizika namo parsinesti
yra ir kitus uzkrésti.*“ [R15]; ,,<..>svarbiausia buvo — nesusirgt ir neuzkrésti artimyjy. Va cia buvo
svarbiausia.”“ [R3]).

Codg System Subjektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas norma
(! Santykiai i

@4/ Santykiai seimoje

4/ Neartimi / neigiami santykiai su Seima
© g Baimeé uzkrésti artimuosius |
©¢' Nebuvo artimy santykiy dél laiko stokos |
u

@4 Darbinio lygmens santykiai - mediky Seimos

20 pav. Santykiy Seimoje sgsajos su subjektyviu stresu COVID-19 pandemijos metu

Apibendrinant, nustatyta, kad gydytojy objektyvaus streso padidéjimg 1émé santykiai su pacientais, 0
subjektyvaus streso padidéjima lémé santykiai su pacientais, Seima ir bendradarbiais. Objektyvaus streso
padid¢jimg lémé santykiai su pacientais del gydytojy mobingo i$ pacienty pusés ir pacienty nuolatinio
streso. Subjektyvaus streso padidéjima 1émé santykiai su pacientais taip pat dél pacienty nuolatinio streso
ir pacienty artimyjy nuolatinio pykc¢io. Respondentai, kuriy subjektyvus stresas padidéjes, nustatyta
buvusios jtampos santykiuose su bendradarbiais. Neartimi santykiai su Seima ir gydytojy baimé uzkrésti
artimuosius COVID-19 pandemijos metu 1émé subjektyvaus streso padidéjima. Santykiy veiksniy
sasajos su subjektyviu stresu leido nustatyti, kad bendrysté ir komandinis darbas su bendradarbiais i§
dalies galimai leido kompensuoti neigiamus santykiy veiksnius. Teigiamy santykiy su pacientais
veiksniy COVID-19 pandemijos metu nenustatyta.

4.2.2. Darbo salygy veiksniy sasajos su objektyviu ir subjektyviu stresu
21 paveiksle pateikiama darbo salygy ir objektyvaus streso sgsajos. Nustatyta, kad gydytojy objektyvaus
streso padid¢jimg COVID-19 pandemijos 1émé sudétingos darbo salygos.

Code System Objektyvus stresas norma Objektyvus stresas padidéjes
{@4) Darbo salygos
(@4 Sudétingos darbo salygos n |
(@5 Nesaugios darbo salygos - =
(E4] Saugios ir normalios darbo salygos T L]

21 pav. Kritiniy darbo salygy veiksniy sgsajos su objektyviu stresu

22 paveiksle pateikiama sasajos tarp kritiniy darbo sglygy veiksniy ir subjektyvaus streso. Pagal tyrimo
rezultatus, nustatyta, kad daugiausiai gydytojy subjektyvy stresg 1émé COVID-19 pandemijos metu
vyravusios sudétingos darbo salygos COVID-19 pandemijos metu.

Code System Subjektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas norma
(4! Darbo salygos
©4! Sudétingos darbo salygos | u
@4 Nesaugios darbo salygos L] L
(©4! Saugios ir normalios darbo sglygos L

22 pav. Kritiniy darbo sglygy veiksniy sgsajos su subjektyviu stresu

Siekiant detaliau nustatyti, kokios sudétingos darbo sglygos 1émé gydytojy subjektyvaus ir subjektyvaus
streso padidéjima, pateikiama 23 paveiksle objektyvaus streso sgsajos su darbo sglygomis ir 24 paveiksle
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subjektyvaus streso sgsajos su darbo sglygomis. Remiantis tyrimy rezultatais, atskleista, kad daugiausiai
gydytojy objektyvaus streso padidéjimui turéjo per didelis darbo kriaivis (,,<...>jeigu nustato visiSkai
neplanuotai kokiems penkiems ligoniams buvusj kontakta su covido arba covid teigiamg testg — tai
reiskia, kad tu i§ karto turi sésti ir juos visus penkis iSleisti <...> visiSkai neplanuotas atsiranda didelis
darbas <...>“ [R1]; ,,Per dieng biidavo taip, kad tu atleidi dirbdamas nuo 8 val. iki 14 val. gali net virs
50 pacienty atleisti [R7]), padidéjes darbo intensyvumas (,,Beprotiskas, beprotiskas intensyvumas
<...> Visi dél visko bandé susisiekti su Seimos gydytoju ir tas miisy apkrovimas, kur mes daug dirbam
gydytojo darbg — dar labiau sunkino® [R7]; ,,Tai pandemijos metu — tie susirinkimai susikraudavo per
teamsq “ ir tu galédavai dalyvauti ir vienam, ir kitam, bet automatiskai apkrova smegenims yra daug
didesné, intensyvumas didesnis*“ [R18]), instrukcijy ir strategiju nebuvimas kaip elgtis ekstrinése
situacijose (,,<...>nebiidavo instrukcijos labai aiskios: kokie darbai ir kq po ko daryti, kai nustatomas
covido atvejis ir tai labai keldavo stresq* [R1]; ,,<..>buvo tokiy neaiskumy, bet vien dél tokios
informacijos stokos<..>*“ [R17]) bei darbo neorganizuotumas gydymo jstaigose (,,<...>buvo labali
nesuorganizuota, kq daryti, jeigu tarkim jtariam ,,covidq“. Kq daryti, tarkim, jeigu nustatomas
,,covidas “<..>“ [R1]).

Code System Objektyvus stresas norma Objektyvus stresas padidéjes
@4 Darbo salygos

©4'Sudétingos darbo sglygos

@4 Sudétingas darbo planavimas dél neuztikrintumo L] =
@5'Sudétinga 5 lygio Covid apranga L L
4 Didelé jstatymu kaita ir priestaringa informacija L
E4' Instrukcijy ir strategijy nebuvimas darbo aplinkoje - |
E4' Kity valstybiniy organizacijy nepakankamas vaidmuo L
4! Darbo neorganizuotumas L |
©4' Didelis intensyvumas = n
@' Didelis darbo kravis n [ |

23 pav. Sudétingy darbo salygy sasajos su objektyviu stresu COVID-19 pandemijos metu

Pagal 24 paveikslo pateiktus rezultatus, nustatyta, kad labiausiai gydytojy subjektyvy stresg taip pat 1émé
padidéjes darbo kriivis pandemijos metu (,,<..>stipriai padidéjo darbo krivis, budéjimai tapo
sunkesni, biidavo nuolatinis nuovargis.” [R20]; ,,<..>tokiu biidu kriviai didéja. Bii davo taip, kad
nuotolinés konsultacijos uztrukdavo ne tik 8, bet ir 10-12 valandy per parq tas nuotolinis darbas is namy
buvo tikrai sudétingesnis.” [R10]).

Code System Subjektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas norma
©4'Darbo salygos
@5 Sudétingos darbo salygos
©4' Sudeétingas darbo planavimas dél neuZtikrintumo
©4'Sudetinga 5 lygio Covid apranga
(©4' Didelé jstatymy kaita ir priestaringa informacija
@4l Instrukcijy ir strategijy nebuvimas darbo aplinkoje
@4 Kity valstybiniy organizacijy nepakankamas vaidmuo

@4 Darbo neorganizuotumas .

(5 Didelis intensyvumas
©4! Didelis darbo krivis

24 pav. Sudétingy darbo salygy kritiniy veiksniy sgsajos su subjektyviu stresu COVID-19 pandemijo
metu

Kiti darbo aplinkos veiksniai 1éme subjektyvy gydytojy stresg jvardintas padidéjes darbo intensyvumas
(,,Intensyviau buvo, vat tais momentais, kai buvo to testavimo daugiau, kai buvo nustatyta daugiau atvejy
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—tai tikrai tas darbas buvo toksai intensyvesnis.*“ [R1]), nesuorganizuotas tinkamai darbas (,,<...>labai
erzino, i tikryjy, kad tarp pacienty ilgi laiko tarpai ir tiesiog isleidi pacientq ir neturi kq veikti — ir sédi
ten kokias 20 minuciy veltui iki kito paciento.” [R17]). Subjektyvy stresg 1émé instrukcijy ir strategijy
darbo vietoje triikkumas, kaip dirbti (,, <...>X ligoninéje per aukstus buvo sudélioti pacientai ir man
sako, kad eiti tenais ir as neZinau iki kokios zonos man eiti, niekur néra pazyméta. [R21]). Nustatyta, kad
sudétingas darbo saglygas lémé COVID-19 penkto lygio aprangos dévéjimas gydant pacientus
poliklinikose (,,<...>su visais skafandrais, su viskuo, su visom kaukém, su raspiratoriais teko dirbti ir su
skydais — tai tikrai yra sudétinga, karsta ir nu tiesiog, jo, tokia papildomai apsunkinanti sqlyga gydyti
dantis.“ [R17]) ir sudétinga planuotis darbus dél situacijos neapibréZztumo, neuztikrintumo (,,Kaip ir
bini susiplanaves visq gydymo laikotarpj | priekj, viskas , sustyguota® ir vat kazkas nenumatyto
jvvksta.“[R1]).

Apibendrinant, tyrimo metu nustatyta, kad kritiniai sudétingy darbo salygy veiksniai COVID-19
pandemijos metu yra per didelis darbo kriivis, didelis darbo intensyvumas, darbo nesuorganizavimas ir
strategijy bei instrukcijy nebuvimas, kaip gydytojams elgtis darbo metu. Subjektyvaus streso padidéjimui
itakos turéjo sudétinga penkto lygio COVID-19 apranga, kuri apsunkino gydytojy darba. Nustatyta, kad
gydytojy darbo salygos buvo sudétingos pandemijos metu, nes darbo aplinkoje triiko instrukcijy, kaip
dirbti esant pandemijos situacijai. Nesuplanuotas gydytojy darbas ir darbo aplinkos nepritaikymas dirbti
su serganciais COVID-19 virusu pacientais — tai didino gydytojy stresa. Visi $ie sudétingos darbo
aplinkos veiksniai 1émé gydytojy subjektyvaus ir objektyvaus streso padidéjimg COVID-19 pandemijos
metu.

4.2.3. Paramos veiksniy sasajos su objektyviu ir subjektyviu stresu

Remiantis objektyvaus streso tyrimo rezultatais, nustatyta, kad gydytojai, kuriy objektyvaus streso
(kortizolio) lygis padidéjes, jiems svarbiausia gaunama parama i§ bendradarbiy, $eimos ir artimyjy ir
administracijos, 1§ dalies ir tiesioginio vadovo (Zr. 25 paveikslg).

Code System Objektyvus stresas norma Objektyvus stresas padidéjes

@4 Parama

& Parama i$ bendradarbiy
E.'Parama i$ seimos ir artimyjy

(&7 Parama is tiesioginio vadovo

(7 Parama i$ administracijos

25 pav. Paramos sgsajos su objektyviu stresu COVID-19 pandemijos metu

26 paveiksle pateikiama subjektyvaus streso sgsajos su gautos paramos veiksniais. Nustatyta, kad
vienodai reikSminga gaunama parama i$ bendradarbiy, tiesioginio vadovo, Seimos ir administracijos.

Code System Subjektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas norma

e ama |

©.1Parama i$ bendradarbiy
@' Parama is seimos ir artimujy

. Parama is tiesioginio vadovo

©.'Parama i$ administracijos

26 pav. Paramos sgsajos su subjektyviu streso COVID-19 pandemijos metu

Siekiant nustatyti, kokia parama svarbiausia gydytojams COVID-19 pandemijos metu, pateikta 27

paveiksle. Remiantis tyrimo rezultatais, nustatyta, kad gydytojai, kuriy objektyvus streso lygis padidéjes,
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svarbus gaunamas palaikymas i Seimos (,,Palaikymas, toks visas Simta procentinis palaikymas. *“ [R1];
LVisada jauciau palaikymq, nes darbas buvo sunkus.” [R4]). Darbo aplinkoje i§ bendradarbiy
svarbiausia parama jvardinama taip pat palaikymas (,<..>tai jauciau labai didelj palaikymg
tikrai.“[R12]; ,,<...>palaikymas sunkiu momentu vienas kitam.*“ [R15]) ir pagalbos suteikimas darbo
metu (,,<...>tikrai visos padéjom viena kitai ir tikrai kas galéjo - tai viskuo dalinomés.“ [R8]). I8
tiesioginio vadovo svarbiausia parama gydytojams vadovo iSklausymas (,,<..>galimybés paklausti ir
esant reikalui diskutuoti.”). Tik respondentai, kuriy objektyvus stresas padidéjgs, ivardino, kad jiems
svarbi parama i§ administracijos, kai yra apriipinama ir uztikrinama apsaugos priemoniuy kiekis. Taigi,
remiantis objektyvaus streso tyrimo rezultatais, atskleista, kad svarbiausia gauta psichologiné parama i§
Seimos, 1§ tiesioginio vadovo ir bendradarbiy.
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27 pav. Paramos veiksniy sgsajos su objektyviu stresu COVID-19 pandemijos metu

28 paveiksle pateikta detalus subjektyvaus streso s3sajos su paramos veiksniais. Nustatyta, kad
gydytojams pandemijos metu, patyrusiems subjektyvy stresa, svarbiausia parama i$ Seimos jvardintas
psichologinis palaikymas (,,7ai jie mane labai palaiké ir tai svarbiausia man buvo.“ [R13]; ,,Moraliné.
Bendravimas, palaikymas, motyvavimas <...>.” [R16]; ,,<..>labai gera pasisnekéti, pasiguosti <...>
Tiesiog galimybé pasikalbéti<..>.“[R5]). IS bendradarbiy gydytojams svarbu gauti palaikymg
(,,<...>vieni kitus paguodém ir tiek, nu kq pagrinde Sitas dalykas.“[R17];) ir pagalba darbo metu, kai
vienas kitam padeda (,,Visada padédavo, jeigu kas nors neaisku<...>*“ [R3]; ,,<..>gydytojai mes
stengeémeés vienas kitam ir padéti, ir pasidalinti informacija, ir susidélioti grafikus, pacienty srautus, nes
visi gydytojai turéjom bendrq interesq.” [R7]). I§ tiesioginio vadovo svarbi parama jvardinta
iSklausymas (,,<>psichologiskai jie palaikydavo, jie palaikydavo stipriai. [R21]) ir aprapinimas
apsaugos priemonémis (,,<..>buvo pasiripinta visomis priemonémis apsaugos.”“ [R3]), 0 i§
administracijos taip pat jvardinta apsaugos priemoniy pariipinimas ir uZtikrinimas (,,<...>priemoniy
uztikrinimas — tai tiesiog elementaru, tai priklauso daryti. O parama, ar ten paguosti kazkg — tai
nereikéjo mangs guosti.” [R3]).

58



Seima: palaikymas

AN

///Bendradar:\ ai pala\kymas\
Yy
s AN \
// / \ ™
15 Bendradarbiai: pagalba darbo meti™, 4,
/ ~ RN
- yd A

S ///

Seima: Pasirupinimas namy buities

. Administracija: dezinfekcings ir
darbais -

~" apsaugos priemanes

Tiesiogin's vadovas: informacijos

suteikimas — - endrafarbiai: i
N y | T _ pesidaliimas o
- Subjektyvus stresas padidéjes __Subjektyvus stresas norma
~ N jas: iéklaus S
Acministracija: saugios darbo vietos - N\ . ] Vadovas: itklausymas L o //
utikrinimas 1 \ “ ~—_ - / /
. NN e A // ya
‘\’\ . /
Vadovas: saugios darbo vietos \\5 Qs apsaugos p;"l s /1/ //
uitikrinimas AN " - s
NN P

\\\ Vaddwas: adinis pa%as

AN N Ve

™

Ad i‘irrarija:z's’iﬁw
palaiymas

Vadovas: darbe suorganizavimas

28 pav. Paramos veiksniy sgsajos su subjektyviu stresu COVID-19 pandemijos metu

Tyrimo metu nustatyta, kad gydytojai, kurie negavo jokios paramos i§ administracijos (,,<...>is
administracijos jokios paramos nebuvo<...>“ [R20]) ir tiesioginio vadovo (,,<...>Zinokit negaliu..miisy
mazoj privacioje Seimos klinikoje — mes gydytojai viskqg darém patys<..>*“ [R7]), 1émé padidéjusj
objektywvy stresa (zr. 29 pav.).

Code System Objektyvus stresas norma Objektyvus stresas padidéjes
@4 Parama i

©4'Jokios paramos

@1 Jokia i5 administracijos ] |
@7 Nesikisimas j darbg i3 seimos r L
@ Jokios i$ tiesioginio vadovo " | ]
©.1Jokios i$ bendradarbiy

@7 Gauta parama i kitur -

29 pav. Negautos paramos sgsajos su objektyviu stresu COVID-19 pandemijos metu

AtskleidZiant subjektyvaus streso sgsajas su kritiniais darbo aplinkos veiksniais, nustatyta, kad negauta
parama i§ admnistracijos (,,<..>negavau jokiy dovany ar neZinau, kazko tokio.“ [R5]; ,,Nebuvo
paramos.” [R16]; ,,<...>is administracijos jokios paramos nebuvo<...>* [R20]) galimai lém¢ taip pat
subjektyvaus gydytojy streso padidéjima kaip ir objektyvaus streso padidéjima (zr. 30 pav.).

Code System Subjektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas norma
(4! Parama |

@3 Jokios paramos

@-Jokia i$ administracijos [ | u
@' Nesikisimas j darba i3 3eimos . "
@ Jokios i5 tiesioginio vadovo L [ ]

@.Jokia parama i5 bendradarbiy

@ Gauta parama i$ kitur L]

30 pav. Negautos paramos sgsajos su subjektyviu stresu COVID-19 pandemijos metu
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Apibendrinant paramos sasajy su streso tyrimo rezultatais, nustatyta, kad COVID-19 pandemijos metu
gydytojams, svarbi gaunama parama i§ bendradarbiy, administracijos, o svarbiausia i§ Seimos
palaikymas. Taip pat nustatyta sgsaja su negauta parama ir padidéjusiu stresu. Atskleista, kad negauta
jokia parama i$ administracijos ir tiesioginio vadovo 1émé padidéjusj gydytojy stresg. Teigiami paramos
veiksniai identifikuoti kaip alternatyva negautai paramai, siekiant mazinti gydytojy patiriamg stresa.

4.2.4. Kontrolés veiksniu sasajos su objektyviu ir subjektyviu stresu.
Kontrolés veiksniy raiskos su objektyviu stresu nenustatyta. Toliau aptariama kritiniy kontrolés veiksniy
raiska su subjektyviu stresu.

31 paveiksle pateikiama kontrolés veiksniy ir subjektyvaus streso sgsajos. Nustatyta, kad COVID-19
pandemijos metu gydytojams, kuriy subjektyvus stresas padidéjes, stresa didino organizacijoje vyrave
neigiami kontrolés veiksniai darbo aplinkoje. Daugiausiai subjektyvy stresg didino organizacinis
chaosas darbo aplinkoje (,,Ir skyriai, ir pati ligoniné aplamai didelis bardakas, kadangi tq dieng tas
ligonis — tq dieng tas skyrius uzdarytas. Kitg dieng kitam skyriuje Zidinys — vél uzdaro visq skyriy.* [R9];
»<..>chaosas. Ta prasme organizacinis chaosas, visisSkas chaosas.” [R16]). Organizacinj chaosa
pandemijos metu didino personalo panika ir pasimetimas ekstrinéje situacijoje (,,<...>kai tu nieko
nezinai apie tq virusq ir sako tau — ,,vesk covidg*“ <...>Visi panikoje, niekas nezZino nei kq daryti, nei
kaip daryti, bet kazkas apsimeta, nu bando vadovauti, bando Zinoti, kur kq reiks daryti.* [R21]; ,,Chaosas
— niekas nezino, kas, kaip ir kodél. Ir Sitoje vietoje, nu tiesiog organizacinis chaosas.“ [R16]). Kitas
neigiamas kontrolés veiksnys, kuris daré poveikj gydytojy subjektyviam stresui — tai medicinos
personalo abejingas elgesys pandemijos situacijai (,,<...>ne visada laikydavosi atstumo, kuris buvo
rekomenduojamas. “ [R5]; ,,<..>nepakankami ribojimai, nepakankamas testavimas, nepakankamas
tikrinimas izoliacijos ar nuslépimas kontakty. Labai daug Zmoniy slépdavo kontaktus, jie patys tai
pasakydavo“ [R7]). Abejingas darbuotojuy elgesys ir tvarkos nesilaikymas sukélé rizikg kitiems
darbuotojams, pacientams, atsirado skyriuose protrikiai (,,<...>palvojo, kad ne rimtas reikalas cia,
vidaus ligy skyriuje buvo taip — covid protriikis ir taip gavosi. Nu nes kaip, nesilaiké nustatyty normy ir
gavosi protrikis, jnesé personalas virusg,<..>* [R11]; ,, <...>atsirado darbuotojas, kuris neigé visq tq
pandemijq, <...> kazkur susirgo, bet tai ignoravo, <...> ir testo nesidareé ir toliau éjo j darbq ir savaime
aisku uzkreté dar 10 savo bendradarbiy. Na, o tokiu metu prarasti Sitiek darbuotojy tai buvo labai

blogai.« [R20]).

Code System Subjektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas norma
@9 Kontrole |
©4 Kontrolé darbo aplinkoje: neigiami veiksniai
(©4' Personalo per didelis abejingumas pandemijos situacijai
' Kontakty ir esamos situacijos slépimas
(Eg! Stacionare - néra lankstumo
Eg! Grieztumo trikumas organizacijoje

Eg! Per léta darbuotojy reakcija

(Eg! Organizacinis chaosas
©g' Kontrolé darbo aplinkoje: teigiami veiksniai
@4 Griezta kontrolé
(@g Grafiky lankstumas - savarankiskumas darbe
g Kliniky uzrakinimas
(E4' Pacienty srauty kontrole

@' Tvarkos ir taisykliy laikymasis

(@4 Darbuotojy rotacija darbuose

31 pav. Kontrolés veiksniai ir subjektyvaus streso sgsajos COVID-19 pandemijos metu

Tyrimo metu nustatyta, kad kai kuriose gydymo istaigose pavyko suvaldyti viruso protriikius dél
tinkamos organizacijoje pacienty srauty kontrolés (,<..>skirstymas laikais, kada ateina
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karsciuojantys, kad <...> prasilenkty ir nesusitikty pacientai<...> [RT7]; ,,Buvo suskirstyta: vienas
priéemimas buvo Svariems pacientams, kitas priémimas, Zodziu, , covidiniams“ pacientams. Jie buvo
atskiriami.“ [R9]; ,,Buvo gerai izoliuoti srautai, matuojamos temperatiiros, pacientai irgi geri
informuojami telefonu<...>*“ [R12]). Kitas svarbus teigiamas kontrolés veiksnys, padéjes suvaldyti
viruso plitimg darbo aplinkoje — tai tinkamas darbuotojy elgesys laikantis nustatytos tvarkos ir
taisykliy (,,<...>viskq gerai daré, viskq pagal jsakymus. Nu tai kokie jsakymai — tai taip ir elgiasi. Jie
tiesiog vykde sveikatos apsaugos ministerijos jsakymus ir taip jie elgési <..>* [R9]; ,,<..>mes laikémés
visy nurodyty taisykliy, kaip dirbti, visy reikalavimy higienos ir t. t. <...> kai kq sprendém savo galva,
kai kg vadovavomeés kity patarimais, jsakymais, jstatymais ir man atrodo, kad miisy jstaigoje buvo
kazkaip viskas pakankamai suvaldyta.”“ [R10]). Nustatyta, kad kai kuriose jstaigose reikéjo itin grieZtos
kontrolés sickiant suvaldyti pandemija darbo aplinkoje (;, <...>viskas izoliuota ir visur turédavai
eidamas pasirasinéti, pasirasinéti iseidamas, vélgi aprangos ir dezinfekcija ir higiena didziulé — na visi
tie dezinfekcijos reikalai.“ [R5]; ,,<...>gana grieztai, nes éjo, tikrino administracija..is administracijos
atéjo tikrino, is infekcijos kontrolés ateidavo. [R11]). Tyrimo metu paaiskéjo, kad teigiamas kontrolés
veiksnys pasireisk¢ per darbuotoju rotacija, kuri galimai padéjo suvaldyti viruso plitimg tarp
darbuotojy (,,<...>buvo rotacija, likdavo tiktai viena komanda, kad nebuty daug zmoniy poliklinikoje tas
suveiké gerai<...>* [R3]; ,,<..>mus padalino j dvi grupes ir vieni rezidentai dvi savaites dirbo, o tada
turéjo 2 savaites laisvas<...>* [R6]).

Apibendrinant, kontrolés veiksniy sgsajas su streso tyrimo rezultatais, nustatyta sasaja tik su subjektyviu
gydytojy stresu. Nustatyti neigiamai kontrolés veiksniai, kurie lémé gydytojy streso padidéjima,
organizacinis chaosas darbo aplinkoje, darbuotojy panika ir pasimetimas, netinkamas darbuotojy elgesys
pasireiSkiantis nustatytos tvarkos nesilaikymu. Nustatyti teigiami kontrolés veiksniai, kurie galimai leido
kompensuoti negatyvius kontrolés veiksnius. Tinkamas pacienty srauty valdymas, darbuotojy tvarkos ir
taisykliy laikymasis, griezta kontrolé ir darbuotojy rotacija jvardinti kaip teigiami kontrolés veiksniai,
kurie galimai leido gydytojams tinkamai dirbti, suvaldyto viruso protriikius gydymo jstaigose.

32 paveiksle pateiktas apibendrintas subjektyvaus ir objektyvaus streso sgsajos su Kkritiniais darbo
aplinkos veiksniais COVID-19 pandemijos metu. Lyginant objektyvaus ir subjektyvaus streso sasajas su
darbo aplinkos veiksniais, nustatyta, kad kritiniai darbo aplinkos veiksniai COVID-19 pandemijos metu
galima laikyti santykius, kontrole darbo aplinkoje, sudétingas darbo sqlygas ir paramg.

Code System Objektyvus stresas norma Objektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas padidéjes Subjektyvus stresas norma
“e Santykiai L] . ]
Se Pokyciai u ] [
o Kontrolé L] | ]
o4 Darbo salygos = || B =
¢ Parama ] ] .

32 pav. Subjektyvaus ir objektyvaus streso sgsajos su kritiniais darbo aplinkos veiksniais

Tyrimo rezultatai atskleidé, kad gydytojai, kurie turéjo padidéjusj objektyvy ir subjektyvy streso lygj —
nustatyti tie patys kritiniai darbo aplinkos veiksniai, kurie 1émé gydytojy stresa, iSskyrus kontrolés
veiksniy raiska, kuri nebuvo ryski su objektyvaus streso tyrimo rezultatais.

3 priede pateiktas nustatyty kritiniy darbo aplinkos veiksniy, galin¢iy lemti gydytojy stresa COVID-19
pandemijos metu.
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4.3. Darbo aplinkos veiksniai COVID-19 pandemijos metu
Siame skyriuje apzvelgiami gauti kokybinio tyrimo apibendrinti rezultatai apie darbo aplinkos veiksnius
COVID-19 pandemijos metu. Apibendrintai pateikti nustatyti darbo aplinkos veiksniai COVID-19
pandemijos metu. Nustatyta, kad aktualiausi darbo aplinkos veiksniai COVID-19 pandemijos metu
gydytojams parama, pokyciai darbo aplinkoje, kontrolé darbo aplinkoje, santykiai ir darbo sglygos.
Nustatytos pagrindinés darbo aplinkos veiksniy kritinés sritys:

e parama i§ bendradarbiy, tiesioginio vadovo, Seimos ir artimyjy, bendradarbiy, administracijos;

e poky¢iai darbo aplinkoje teigiami ir neigiami veiksniai,

e kontrolé darbo aplinkoje teigiami ir neigiami veiksniai;

e santykiai su bendradarbiais, pacientais, tiesioginiu vadovu ir su Seima;

e sudétingos, nesaugios ir saugios bei normalios darbo salygas.
Sickiant detaliau apzvelgti aktualius darbo aplinkos veiksnius COVID-19 pandemijos metu, svarbu
atskleisti kiekvieng darbo aplinkos veiksnj atskirai. Darbo aplinkos veiksniy aktualumas nustatomas
remiantis ,,Maxqda“ analizés funkcija ,,Code Frequencies* (kody daznumas). Uzkoduotos respondenty
citatos priskiriamos darbo aplinkos veiksniy atitinkamai kategorijai.

4.3.1. Darbo salygos

Tyrimo metu atskleista darbo salygy sasajos su objektyviu ir subjektyviu gydytojy stresu. Nustatytos tik
sgsajos su sudétingomis darbo sglygomis, kurios 1émé gydytojy padidéjusj stresg. Toliau analizuojant
kokybinio tyrimo rezultatus COVID-19 pandemijos metu identifikuotos trys darbo salygy sritys:
sudétingos, saugios ir nesaugios darbo salygos. Taip pat atrasta, kad nuotolinis darbas tur¢jo neigiamus
ir teigiamus veiksnius COVID-19 pandemijos metu. Nuotoliniu biidu konsultuoti pacientus turéjo
galimybe gydytojai dirbe poliklinikose.

Nuotolinis darbas

Tyrimo metu atskleista, kad darbas nuotoliniu biidu padéjo suvaldyti pacienty srautus, palengvino i§
dalies gydytojo darbg ir padéjo iSvengti atsitiktiniy neplaniniy konsultacijy (zr. 8 lentele) (,,<...>mes
galéjome pradéti valdyti srautus. IS tikryjy, jau nebuvo atsitiktiniy konsultacijy ateiti ,, tik paklausti*,
,man tik ,siuntimuko ““ [R2]; ,,Nukrito labai daug bereikalingy konsultacijy. <...>50 % procenty
nereikalingy konsultacijy nukrito.” [R3]; ,,<..>palengvéjo, nes telefonu nuotoliniu, sau dirbau — tai
Nuotoliniu is tikryjy yra lengviau negu kitaip kai ateina<...> [R9]; ,,<..>atsifiltravo Zmonés, kuriy i§
tikryjy nebutina matyti ir daug kq gali sutvarkyti nuotoliniu bidu* [R10]) ir darbas vyko daug greiciau
dirbant nuotoliniu biidu (,,<...>mes kartais nuotoliniu biidu tq situacijq daug greiciau viskq iSsprendziam,

negu ateity<..>* [R4]).

8 lentelé. Nuotolinio darbo teigiami veiksniai COVID-19 pandemijos metu gydytojuy darbe

Kody daZnis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Pacienty srauty kontrolé - lengvesnis darbas 10 47.62 90.91
Darbas vyksta greiciau 4 19.05 36.36
Didesnis saugumas 3 14.29 27.27
Dokumentai su kodais 11 52.38 100.00
Dokumentai be kody 10 47.62 -

I$ viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -
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Nustatyta, kad darbas nuotoliniu biidu suteiké didesnj saugumo jausma (,,Pas mus nevaiksciojo
sergantys ,,covidu “, <...>buvom ramiis, kad jie atéje pas mus neuzsikrés , covidu “<..>“[R4]; ,,<..>su
,,covidiniais “ pacientais — tai buvo telefoniniai, jy koordinavimas, jy ligy gydymas, jy sekimas.” [R12]).

Analizuojant nuotolinio darbo salygas, nustatyta, kad visiSkas peréjimas dirbti nuotoliniu btidu i§ dalies
kai kuriems gydytojam sukélé sunkumy dirbant gydytojo darba (zr. 9 lentele). Vienas i$ svarbiausiy
jvardinty neigiamy veiksniy — tai didesné klaidy tikimybé diagnozuojant ligas (,.kur yra sudeétinga —
tai kai juos reikia apsiZiaréti <..> stebéti nuotoliniu biidu pacientus namuose su ,,covid“ plauciy
uzdegimai* [R4]; ,,<...>pasikeites ir tas pats ligy diagnozavimas nuotoliniu budu.“ [R3]; ,,Nu tapom Siek
tie orakulais. Nes nu tikrai, ta skaitmenizacija, tas nuotolinis darbas — jis priverté kur kas daugiau
spélioti* [R7]) ir dél Sios priezasties gydytojai turéjo prisiimti didesne atsakomybe (,,/S vienos pusés
gerai, is kitos pusés blogai, daugiau atsakomybés nesi.*“ [R3]; ,,Tai va, o ta atsakomybé praziiréti, kad
galbiit zmogui pasidarys blogai ir nespésim ir t. t.“ [R12]; ,,<...>telefonu konsultuoti nematant pacientés
ir nesti tq tokig atsakomybe. Nu tai néra gerai,” [R14]; ,,<..>poliklinikoje tau sunkiau priimti sprendimg,
nes konsultuoji tu nuotoliniu biidu karsciuojancius pacientus ir nepriimi‘ [R21]). Kita atsiradusi
problema dirbant nuotoliniu biidu — tai pacienty ilgas nesikreipimas j gydytojus, dél ko uzleistas ligas
tapo sudétingiau gydyti (,,<...>Zmonés nesikreipe visos pandemijos metu pradéjo kreiptis ir pradéjo ljsti
visokios sunkios ligos, uzleistos létinés ligos.” [R3]; ,,<...>nuo sausio, kai vis tiek ty pacienty daugéjo,
nes Vvis tiek tos ligos irgi jsisenéjusios buvo<..>* [R15]; ,,<..>galbiit per vélai kreipési, galbiit per vélai
buvo diagnozuota<....>jeigu anksciau bity kreipesis Zmogus — galbiit dar nebiity tiek suprogresaves
virusas.” [R9]; ,,<...>per antrq karanting jie atvaziuoja blogesnés savijautos ir tada tos sqlygos, nu jau
sudétingesnius pacientus turi su uzleistom ligom ir sunkiau dirbi. <..> SuU reanimacijom visom, su
gaivinimais, nu visi va tokie pacientai biidavo, visi uzleisti.* [R21]). Ligy diagnozé nematant paciento
sukélé sunkumy konsultuojant nuotoliniu budu (,,<..>buvo sunku, sudétinga, dél to kad sunku
diagnozuoti telefonu, nematai Zmogaus, diagnozés preliminarios, nieko konkretaus negali pasakyti,
[R3]; ,.<..>tavo telefoninis pokalbis gali turéti labai dideles pasekmes, jeigu tu nesugebési telefonu
jvertinti, ko tu neturétum rizikuoti, kai pamatai paciente gyvai.“ [R14]).

9 lentelé. Nuotolinio darbo neigiami veiksniai COVID-19 pandemijos metu gydytojy darbe

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Didesné klaidy tikimybé (didesné atsakomybé) 6 28.57 50.00
Nesikreipimas pacienty j gydytoja 5 23.81 41.67
Technologiniy kompetencijy triikumas 5 23.81 41.67
Trumpéja normatyvai pacienty konsultavimui 4 19.05 33.33
Sudétinga diagnozé nematant paciento 3 14.29 25.00
Pacienty nesupratimas dél pasikeitusio gydymo 2 9.52 16.67
nuotoliniu biidu

Dokumentai su kodais 12 57.14 100.00
Dokumentai be kody 9 42.86 -

I§ viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Analizuojant duomenis, atskleista, kad kai kuriems gydytojams triike technologiniy kompetenciju
atlikti savo darbg konsultuojant nuotoliniu biidu (,,<...>man dar ypatingai dirbti su teleterminalais, su
kompiuteriu, kada tu per tq laikq Snekant ir fiksuoti, spausdinti, klijuoti <...>jsisavinti greit ir kokybiskai
<...> biitent darbq su kompiuteriu.” [R2]; ,,Buvo labai sudétinga, nes as kaip Seimos gydytoja dirbdama
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turéjau daug nuotolinio darbo, kas buvo visiskai nauja.” [RT]; ,,<..>vél jtampa dél duomeny visy
kompiuteryje papildomos <...> Viskq suvesti j kompus, viskq atspausdinti, viskg pasirasyti.” [R9]).

Konsultuojant nuotoliniu budu sutrumpéjo konsultacijos laikas (,,<...>paskirti gydymq ir visa tam yra
skirta nuo 7 iki 10 minuciy <...> [R2]; ,,<..>nuotolinj darbq, apie skambucius, kuriy kartais nespéji
suskambinti.*“ [R4]; ,,<...>pradéjo reikalauti, kad nuotoliné konsultacija trukty 10 min. — tai yra visiskai
nerealu <..>“ [R10]), o dél Sios priezasties suprastéjo konsultacijos kokybé (,.<..>visiska yra
nesgmoné 10 minuciy sutilpti. Tai yra kokybés bloginimas, kada kiekybe didini — tai blogéja kokybé.*
[R10]). Nuotolinj gydytojy darbg apsunkindavo pacientai, kurie nesuprasdavo gydymo paslaugy
gavimo nuotoliniu baidu (,,Sunkiausia buvo nuotoliné konsultacija, kad mums isaiskinti pacientams, kad
tu tikrai dirbi,” [R4]; ,,Buvo labai sudétinga su vyresnio amzZiaus pacientais. Jiems tritko démesio, jie
nesuprato, kaip gydytojas gali dirbti nuotoliu, kaip jo gali nematyti,” [R7]).

Sudétingos darbo sqlygos COVID-19 pandemijos metu

Analizuojant, kokios darbo sglygos buvo gydytojy darbe COVID-19 pandemijos metu, nustatyta, kad
padidéjo darbo kraivis labiau nei jprastai (zr. 10 lentele) (,,<...>ta prasme darbo valandy — tai jau
virsvalandziai gaudavosi.*“ [R18]; ,,Visais klausimais kreipdavosi j seimos gydytojq, todél padidéjo labai
stipriai krivviai <...>“ [R2]; ,,<...>buvo padidintas kravis: dirbom nuo 8 val. ryto iki 8 val. vakaro <..>*

[R6]).

Sudétingos darbo salygos tapo dél darbo neorganizuotumo (,,<..>buvo labai nesuorganizuota, kq
daryti, jeigu tarkim jtariam covidg.” [R1]; ,,<..>buvo tenai daug kas ar po kelioniy ar izoliacijoje, ar
turéjo kontaktus izoliacijoje ir nebuvo kam dirbti dél neorganizuotumo. Turédavau po kokius, nu, po 8§
budéjimus<..> [R19]; ,,<...>visiskas organizacinis chaosas niekas nieko nezinojo. Jokia patalpa nebuvo
paruosta priimti tokius pacientus,” [R20]) ir padidéjusio darbo intensyvumo (,,<...>pandemijos metu
— tie susirvinkimai susikraudavo per teamsq ir tu galédavai dalyvauti ir vienam, ir kitam, bet automatiskai
apkrova smegenims yra daug didesné.” [R18], ,,Intensyviau buvo <...>tai tikrai tas darbas buvo toksai
intensyvesnis.” [R1]; ,,Beprotiskas, beprotiskas intensyvumas <....> Per dienq biidavo taip, kad tu atleidi
dirbdamas nuo 8 val. iki 14 val. gali net virs 50 pacienty atleisti — nuotoliniu biidu, prakonsultuoti.
[R7]).

Gydytojams darbo salygos pasidaré sudétingesnés, nes pandemijos metu atsirado daug neaiSkumy
(,,<...>tritko aiSkumo, tritko gydymo taktikos, logistika neaiski buvo* [R15]; ,,<...>nu neZinai, kq daryti.
[R16]) ir sudétinga organizuoti darbus (,,Kaip ir bini susiplanaves visq gydymo laikotarpj j priekj,
viskas ,,sustyguota“ ir vat kazkas nenumatyto jvyksta.“ [R1]; ,,<..>buvo labai didelé nezZinomybé, kaip
ir kg cia reiks daryti, kur déti pacientus <...> darbus reikéjo realiai perorganizuoti is pagrindy <..>.*
[R20]). Tyrimo metu nustatyta, kad darbo salygas sudétingas daré reikalavimas dévéti apsaugos
aprangas penkto lygio nuo COVID-19 viruso (,,Su kombinzonu atbiiti 6 valandas yra Ziauriai sunku,
pradeda tritkti oro taip toliau, mazéja darbingumas, turi dirbti — ir tai tikrai yra sunku“ [R3];
»<..>apranga pradéjo varginti, ypatingai kai atSilo oras, nes ji visada turi biiti tokia pati.“ [R5];
»<..>rengiesi lauke, paskui jeini j butq, bute akiniai aprasoje, pats aprasoji, niekas nepadeda, nieko
nematai, suprantat, nematai, kq ten atsinesei, kokius vaistus.* [R8]; ,,<..>vidinj diskomfortq kelia biitent
5 lygio apsauga, kurig privalu deévéti biinant covidiniame skyriuje. [R9]).
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10 lentelé. Sudétingos darbo sglygos COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Didelis darbo kriivis 15 71.43 75.00
Darbo neorganizuotumas 11 52.38 55.00
Didelis intensyvumas 10 47.62 50.00
Sudétingas darbo planavimas dél neuztikrintumo 10 47.62 50.00
Sudétinga 5 lygio COVID-19 apranga 9 42.86 45.00
Instrukcijy ir strategijos nebuvimas darbo aplinkoje 8 38.10 40.00
Didelé jstatymy kaita ir prieStaringa informacija 8 38.10 40.00
Kity valstybiniy organizacijy nepakankamas vaidmuo 4 19.05 20.00
Dokumentai su kodais 20 95.24 100.00
Dokumentai be kody 1 4.76 -

I§ viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Atskleista, kad triko aiSkiy instrukciju gydytojams kaip dirbti (,,<...>nebiidavo instrukcijos labai
aiskios: kokie darbai ir kq po ko daryti, kai nustatomas covido atvejis<...>* [R1]; ,,<..>kyla kazkokiy
tai klausimy — ,,tai kaip c¢ia bus, ar mes taip galim taip ar taip daryti.” Tada bina: ,,mes dar patys
nezinom, reikia palaukt, ¢ia dar paaiskés“. O taip ir neaisku, kaip dirbti.* [R19]) ir didelé jstatymuy
kaita apsunkindavo darbg (,,<...>keisdavosi labai stipriai jstatymai visi ir vieng dienq ,, cia“ reikia
testuotis, ,,cia* nereikia testuoti. Vieng dieng vienaip, kitq kartg vieniems reikia pranesti, kitiems dar
kazkur reikia pranesti‘ [R1]; ,,<..>kas kokig savaite — dvi savaites vis kokie nauji jstatymai iSeina. Visq
laikq reikéjo sekti tuo jstatymus, viskas keiciasi, daug nezinomybés<...>*“[R19]). Gaunama priestaringa
informacija klaidindavo gydytojus atliekant jprastus darbus (,,<..>labai daug priestaringos
informacijos, einantys be jokiy atsirinkimy® [R2]; ,,<..>dokumenty daug, eina vienas jstatymas paskui
kitq, nezinai ir nesigaudai, kurj ten jau panaikino, kurj pridéjo ir kur kq* [R8]; ,,Tai jsivaizduojat kaip
ateinat j budéjimq ir suzinot, kad jau yra kazkas pasikeite. “ [R15]).

Nustatyta, kad darbo salygas gydytojy darbe apsunkino nepakankamas valstybiniy organizaciju
vaidmuo (,,<..>turéty biti vyriausybiniai nustatymai, kiek Seimos gydytojas per valandg gali priimti
pacienty ir nerasyti ty papildomy zmoniy, o spresti kitais biidai<..>* [R10]; ,,<..>to aiskumo ir i§
visuomenés sveikatos centro tiesiog organizacijos.” [R15]; ,,<..>karsciavimo klinikos, kur galéjai siysti
karsciuojancius pacientus, bet jos buvo perpildytos <...> o jis gi karSciuoja ir kq su juo daryti? Pacientai
pyksta, kad tu pas ji nevaziuoji, bet tu pagal protokolus pas jj negali eiti* [R21]).

Nesaugios darbo sqlygos

Tyrimo metu nustatyta, kad nesaugias darbo salygas daugiausiai sudaré¢ apsaugos priemoniy trilkumas
norint atlikti tinkamai darbus (zr. 11 lentelé) (,,<...>tritko apsaugos priemoniy. Jos buvo isduodamos
labai rezervuotai.“ [R2]; ,,Kaip privacioje jstaigoje — tai nebuvo taip kaip valstybinéje, kad ,, ateik —
pasiimk*. Teko net saugoti vienkartinius ritbus antrai pamainai [R7]; ,,<...>tai nebuvo pakankamai
apsaugos priemoniy. Tai biidavo baisu truputélj, nes reikédavo eiti konsultuoti j priemimq ir biidavom
tik su paprasta kauke.”“ [R19]; ,,<..>priémime mes pradzioje buvom be nieko, be jokiy kaukiy. Po to
kaukiy nebebuvo, mums duodavo merles ant veido uzsidéti ir tipo tu eik prie covidinio paciento* [R21])
ir nepalankios fizinés darbo sglygos ligoninése dél kondicionieriy trikumy (,,<...>dar néra padaryta
kondicionieriy. Néera kondicionieriy, Zmogus po ta apranga labai prakaituoji <...> dideli langai, kur
visada j saule. Tai mes ten Siaip jau cirskam savo kabinetuose <..> [R9]; ,.<..>pirmiausia ten ir
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kondicionieriy néra ir su tom kaukém oro triksta<..>“ [R19]; ,,<..>sunkiausia ir buvo su tom
aprangom. Ypac jeigu karsta diena <...> ypac kur néra kondicionieriy.” [R17]).

11 lentelé. Nesaugios darbo salygos COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Apsaugos priemoniy trikumas 6 28.57 66.67
Nepalankios fizinés darbo salygos 4 19.05 44.44
Techniniai nesklandumai darbe 3 14.29 33.33
Dokumentai su kodais 9 42.86 100.00
Dokumentai be kody 12 57.14 -

I viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Sunkumy sukélé nuolat vykstantys nesutvarkyti techniniai nesklandumai su ,esveikata.lt”
(,,<...>negana to — pradéjo liizti esveikata sistema, kuri buvo tik pradéjusi dirbti ne pilnu pajégumu ir
tada kai jau lizta ,, esistema” — tada jau dirbti buvo tiesiog nebejmanoma.“ [R2]) bei dél netinkama
darbe technika (,,<..>kai turéjau 1 valandq dirbti — tai as turéjau israsymus — tai as aiSku uzstrigo
kompiuteris ir negaléjau tam Zmogui iSrasyti vaisty, pasirasyti neleido ilgai sistemoje* [R9]).

Saugios darbo sqlygos COVID-19 pandemijos metu

Atskleista, kad kai kuriose gydymo jstaigose pandemijos metu tinkamai pasiriipinta gydytojais ir
sudarytos saugios darbo sglygos partipinant pakankama apsaugos priemoniy Kkiekj atlikti darbus
(,<...>aisku dirbau tuo periodu su apsaugom tokiom atitinkamo lygio, visy kuriy reikéjo — tai buvo.”
[R18]; ,.<..>apsaugq tikrai turéjom: kaukes, pirstines ir taip toliau. Tikrai buvo pasirapinta* [R3];
»<...>nebuvo, kad trikty kokiy nors priemoniy.” [R11]). Nustatyta, kad saugia darbo aplinka COVID-19
pandemijos metu uztikrino daznai testuojant darbuotojus PGR (polimerazinés grandininés reakcijos
tyrimas) testais (,,<...>kas 5 dienas testavimas<...>“ [R1]; ,,<...>visi darbuotojai kas savaite privalomai
turi testuotis <...>“ [R6]) ir viena gydymo jstaiga pasirinko bendravima nuotoliniu biidu su kolegomis
siekiant uztikrinti, kad virusas neplisty (,,<...>viskas peréjome prie...prie , onlaino* susirinkimo,
nebebuvo tiesioginiy kontakty .“[R1]) (zr. 12 lentelg).

12 lentelé. Saugios darbo salygos COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Pakankamas apsaugos priemoniy kiekis 8 38.10 80.00
UZztikrintas darbuotojy daznas testavimas 4 19.05 40.00
Uztikrintas saugus bendravimas nuotoliniu budu 1 4.76 10.00
Dokumentai su kodais 10 47.62 100.00
Dokumentai be kody 11 52.38 -

IS viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Apibendrinant, darbo sglygas COVID-19 pandemijos metu, kokybinio tyrimo metu nustatytos trys darbo
salygy sritys: saugios darbo sglygos, sudétingos darbo sglygos ir nuotolinio darbo salygos. Lyginant
sudétingas darbo salygas su streso tyrimo rezultatais, identifikuota, kad gydytojams daugiausiai streso
kele didelis darbo ir darbo neorganizuotumas. Kai kuriose gydymo jstaigose atrasta, kad uztikrintas
pakankamas apsaugos priemoniy kiekis ir vyko daznas darbuotojy testavimas. Neigiami nuotolinio darbo
veiksniai gydytojams COVID-19 pandemijos metu sukélé nemazai i$8iikiy dél atsiradusios didesnés
klaidy tikimybés taikant gydyma, pacienty nesikreipimas ir netgi kai kuriems triko technologiniy

66



kompetencijy atlikti tinkamai darbg. Nustatyti teigiami nuotolinio darbo veiksniai, kurie palengvino
gydytojams darbg, nes atsirado pacienty srauty kontrolé, darbas vyko grei¢iau ir mazesné rizika plisti
virusui.

Kokybinio tyrimo metu nustatyti darbo salygy veiksniai COVID-19 pandemijos metu pateikta 5 priede.

4.3.2. Santykiai

Tyrimo metu atskleistos santykiy sgsajos su objektyviu ir subjektyviu gydytojy stresu. Nustatyta, kad
santykiai su pacientais, Seima ir bendradarbiais yra kritiniai darbo aplinkos veiksniai, kurie 1émé
subjektyvaus ir objektyvaus streso padidéjimg. Analizuojant kokybinio tyrimo rezultatus, svarbu pla¢iau
apzvelgti identifikuotus santykiy veiksnius COVID-19 pandemijos metu.

Kokybinio tyrimo metu atskleista, kad svarbus darbo aplinkos veiksnys, kuris gali turéti jtakos gydytojy
stresui — tai darbo santykiy atmosfera darbe bendraujant su bendradarbiais vertinant teigiamus ir
neigiamus aspektus.

Darbo santykiy atmosfera

Siekiant atskleisti, kokie santykiai vyravo darbo aplinkoje, tyrimo metu paaiskéjo, kad bendra darbo
atmosfera galimai 1émé santykiy kokybe darbo aplinkoje (zr. 13 lentel¢). Tyrimo metu paaiskéjo, kad
daugiausiai gydytojai dél grieZtos kontrolés ir apribojimy jauté poreikj artimiau bendrauti su
kolegomis (,,...labai pasiilgome to tokio zmogisko rysio, bendravimo prie kavos, kas buvo labai
draudziama grieztai ir...nu tokio Zmogiskumo to elementaraus® [R1]; ,,...is tikryjy sunkumg kélé, kad
negalima buriuotis buvo.” [R9]; ,....tarp kolegy tie santykiai pasikeité, nes negaléjom kartu valgyti,
turéjom ten ir ribotai* [R15]). Kai kuriose gydymo jstaigose vyravo ne itin pozityvi darbo atmosfera dél
buvusio bendro pasimetimo kolektyve (,,...buvo pasimetimo, buvo atsiribojimo vienas nuo kito, todél
kad kiekvienas pasinéré j savo ripescius...” [R2]; ,,...pradzZioje tai tikrai labai buvo jtampo ir daug
nezinomybés, baimés.” [R20]) ir vyravo atskirtis dél baimés bendrauti vienas su Kitu (,,...visi pradéjo
dirbti labai...labai izoliuotai, atskirai, po vieng kabinetuose* [R1]; IS pradziy visi vieni kity bijojom
labai ir labai saugojomeés dideliu atstumu, Ziiiréjom, ar matavomés temperatiiros, ar niekas nekosti,
neciaudi [R15]) ir dél uZsikrétimo rizikos bendravimas tapo tolimas (,,...kiekvienas bijojo, kad
neuzsikrésti, kad namo neparnesti* [R4); .,...santykiai buvo sudétingi, kadangi ir visi bijojo susirgti.
Bijojo susirgti, nes dar neturéjome skiepo — tai tikrai komandos nebeliko, nes tai buvo islikimas.* [RT]).
Taip pat nustatyta, kad pandemijos metu vyravo nuolatiné panika tarp darbuotoju (,....fai pradzioje
buvo panikos kriiva, kad jeigu kas nors su sloga.“ [R4]; ,,...buvo, kad Saukia, rékia vieni ant kity, Zinai,
telefonus numetinéja. Neateina gydytojas ir jis sako ,,as neateisiu, as negaliu, kiek tu cia gali , kiek jie
gali vaziuoti “ — nu pikti Zmonés pradéjo darytis.” [R21])
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13 lentelé. Darbo santykiy atmosfera COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Poreikis pabendrauti 13 61.90 72.22
Pasimetimas 7 33.33 38.89
Baimé bendrauti su bendradarbiais 7 33.33 38.89
Panika tarp darbuotojy 3 14.29 16.67
Galimybé bendrauti tiesiogiai 2 9.52 11.11
Humoras 2 9.52 1111
Dokumentai su kodais 18 85.71 100.00
Dokumentai be kody 3 14.29 -

I§ viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Pozityvig darbo santykiy atmosferg padéjo palaikyti gebéjimas pajuokauti ir humoras (,,...darbo
atmosfera buvo pakankamai gera ir optimistiska ir bandém Sitoje liiidnoje situacijoje gi juokauti,
humoras padédavo palaikyti tq atmosferq tokig. [R14]; ,,...pas Mus tai geri visi, visq laikq. Ai, mes visada
su humoru pas mus. “ [R11]) ir kai kurie turé¢jo galimybe pabendrauti tiesiogiai, kas paskatino sukurti
pozityvesne darbo aplinka sunkiu laikotarpiu (,,Geriausias dalykas tai, kad mes paskui jau galéjom
tiesiogiai bendrauti“ [R18]; ,....kadangi labai mazai tuo metu apskritai bendraudavom su Zmonémis — tai
bent darbe turédavo laiko vieni su kitais to bendravimo* [R6]).

Santykiai su pacientais

Tyrimo metu nustatyta, kad gydytojy santykiai su pacientais tapo komplikuoti ir sudétingi (Zr. 14 lentele).
Viena i$ svarbiausiy priezas¢iy, kodeél santykiai su pacientais sudétingi darbe pandemijos laikotarpiu —
tai pacienty nuolat jauCiamas stresas, pyktis (,,Pacientai tai tikrai biidavo sunerime — tai tiesiog
reikedavo daugiau laiko skirti juos nuraminti“ [R6];) ir neadekvatus elgesys i§ ju pusés
(,»-..izoliaturiuje vyras langq isdauzé, reikéjo policijq kviesti.“ [R21]).

14 lentelé. Santykiai su pacientais COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Pacienty stresas ir nuolatinis nuraminimas 16 76.19 76.19
Gydytojy mobingas iS pacienty pusés 15 71.43 71.43
Pacienty artimyjy pyktis 11 52.38 52.38
Baimé dirbti su pacientais tiesiogiai 9 42. 86 42. 86
Dokumentai su kodais 21 100. 00 100. 00
Dokumentai be kody 0 0.00 -
I viso analizuoti dokumentai 21 100. 00 -

Kita svarbus darbo aplinkos veiksnys apsunkinantis gydytojy darba pandemijos metu ir lémé santykiy
sudétinguma su pacientais — patiriamas gydytoju mobingas i§ pacienty (,,...ligos neigimas, méginimas
verztis | poliklinikq kaip j ,,Nojaus laivg* potvynio metu [R2]; ,....atsirado, sakyciau, psichologinis
mobingas pacienty, kad ,, cia, dabar, tq paciqg minute *“ — net netirti, negydyti, ,, tik siuntimy, tik tai bitinai
konsultacijy“, nors viskas vyksta, kaip sakant ne Siandien ir ne vakar prasidéjo, bet be iSankstiniy
registracijy...” [R10]; ,,...biidamas darbe raso per messengerj — nu Vis tiek tu turi spresti klausimus,
nesvarbu kad tau paatostogos...“ [R18]). Gydytojy mobingas taip pat vyko i§ pacienty artimujy,
nuolatinis jau€iamas pyktis ir nepasitikéjimas gydytoju darbu apsunkindavo darba gydytojams ir
keldavo stresg tokie santykiai (,,...su ligoniu mes dar susitvarkytume, bet kai su namiskiais reikia tvarkytis
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— nu tai jau tu beviltiskoje situacijoje pasijauti ir atsiduri® [R8]; ,,...yra stresas informuoti artimuosius,
viskq paaiskinti, ir pasakyti, ir jie aisku tikisi, kad dar kazkq galima padaryti, o padaryti daugiau, tarkim,
jau nieko nebegalim, nes viskas daroma, nu, maksimaliai.* [R9]; ,,...tu nejleidi artimyjy j priéemimgq ir
tau jie skambina ir visaip grasina tau nuolat...“ [R21]). Taip pat dél COVID-19 situacijos gydytojai
jvardino, kad bijojo dirbti tiesiogiai su pacientais (,,...su ta pacienty grupe dirbant visada pergyvenai,
kad neateity, neatnesty infekcijos, nes kai pildo anketas, ane, jeinant j klinikq *“ [R18]; ,,...reikédavo eiti
konsultuoti j priemimq ir biidavom tik su paprasta kauke. Ir neskiepyti — tai ganétinai tikrai rizikinga
buvo.®).

Santykiai su bendradarbiais

Gydytojy santykiai darbo aplinkoje COVID-19 pandemijos su bendradarbiais vyravo sudétingi arba
palaikantys (zr. 15 lentelg). Palaikancius santykius su bendradarbiai daugiausiai paskatino jauciama
bendrysté ir komandinis darbas sudétingoje COVID-19 pandemijos aplinkoje (,,7arp gydytojy, tarp
paciy gydytojy — tai tikrai buvo komandinis darbas, nes visi buvo vienodoje blogoje situacijoje* [R7];
,....santykiai yra komanda ir tai yra komandinis darbas ir be tos komandos tu nieko nepadarysi.* [R9];
,....1abai geri irgi sutelkti, visi stengési dirbti ir vienas kitam padeéti.” [R13]). Keliose jstaigose gydytojy
santykiai su bendradarbiais iSliko neutraliis ir nepakitg (,,Per nuovargj nelabai ten kq ir galéjom daugiau
santykius kazkokius plétoti. Buvo tiesiog darbiniai ir paprasti [R16], ,,...as ateinu j darbq kaip j darbg,
as draugysciy per daug neieSkau, man jy nereikia, as atidirbu, atsistoju ir iSeinu.” [R3]).

15 lentelé. Santykiai su bendradarbiais COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Bendradarbiavimas (komandinis darbas) 11 52. 38 57. 89
Nepasitikéjimas bendraujant 9 42. 86 47. 37
Neutraliis santykiai 5 23.81 26. 32
Itampos tarp pasiskiepijusiy ir ne 4 19. 05 21.05
Dokumentai su kodais 19 90. 48 100. 00
Dokumentai be kody 2 9.52 -
I8 viso analizuoti dokumentai 21 100. 00 -

Gydytojy santykiy sudétinguma su bendradarbiais atskleidé nuolat jauCiama jtampa ir nepasitikéjimas
bendraujant (,,...visi gydytojai ant taves iskart pikti, ,, kodél tu jleidai j tq zong, kodél nepaziiiréjai, kas
matavo temperatiirg, kodél jisai nepadaré, kodél jisai.... “ir visi pradeda kazkq kaltinti.* [R21]; ,,.. jautém
bendrg tokiq jtampq kaip cia bus, ko cia laukti. Tas kiekvienas nustatytas teigiamas atvejis vat irgi
iSmusdavo <...> kasdienybés* [R1]). Kita svarbi prieZastis 1émusi santykiy sudétinguma dél atsiradusios
itampos tarp pasiskiepijusiu kolektyve ir nepasiskiepijusiu (,,...pas mus dar daug kas nepasiskiepije
is personalo ir dabar ganétinai vyksta konfliktai dél to kolektyve* [R19]; ,,...pandemijos metu ir vienas
pagrindinis klausimas buvo, kad vieni noréjo vakcinuotis medikai, o kiti ne — tai vat tas klausimas buvo.
Ypac vienoje Vs] — tai vat tos problemos buvo, sprendimas ir kova tarp ty kurie nori vakcinuotis ir tarp
ty, kurie nenori, ir nenori saugotis.“ [R18]).

Santykiai su Seima

Tyrimo metu nustatyta, kad santykiai su Seima COVID-19 pandemijos metu lémé gydytojy patiriamag
stresg priklausomai nuo to, kokie santykiai vyravo (zr. 16 lentel¢). Vertinant gydytojy santykius Seimoje
COVID-19 pandemijos metu, nustatyta, kad daugumai gydytojy santykiai su Seima iSliko nepakite (,,Su
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Seima tai vyravo geri santykiai kaip ir pries tai.” [R5]; ,,Kad kaZkas labai is esmés ir nepasikeité.
Ganétinai, nu viskas ganétinai buvo gerai® [R19]; ,,...neturéjo pandemija jtakos miisy santykiams*
[R14]). Nepakite santykiai su $eima pasirei$ké ir per supratinguma dél situacijos rimtumo (,,..kadangi
mano Seima yra lygiai toje pacioje situacijoje — tai vyras viskq suprato, nes dirbo dar daugiau.”“ [R7];
....mes supratom vienas kitq ir mes supratom sqlygy sudétingumq, vengéme artimy kontakty.” [R2]). Kai
kuriems gydytojai santykiai Seimoje COVID-19 pandemijos metu pageréjo (,,...mano santykiai
pageréjo, vienareiksmiskai.* [R3]) ir tai buvo laikas, kada netgi santykiai su Seima tapo artimesni
(y..8akyciau netgi dar labiau suartéjom* [R17]), nes gydytojai bendraudami su artimaisiais daugiau
laiko skirdavo bendram laisvalaikio leidimui (,,Buvo laiko suartéti, nes nu pavyzdziui, kai savaitgaliai
uzdaryti, néra kur, supranti..buvo laiko daugiau kazkur Lietuvoje pavaziuoti“ [R4]; ,,...daugiau laiko
praleisdavom kartu. Tai va. Tokie santykiai man suteiké ramybe kazkokig Siokiq tokig, atsipalaidavimo.*
[R17]).

Vertinant neartimy santykiy Seimoje priezastis, nustatyta, kad mediky Seimose santykiai vyravo
darbinio lygmens (,,...tai pasisneki, tai pasiaiskini viens kitam, pasiguodi ir baigiasi tuo tie santykiai.
Tie santykiai pas medikus tokie ir bina dazniausiai. [R11]; ,,Santykiai seimoje, sakyciau daznai labai
biidavo vos ne darbiniame lygyje, kadangi abudu esame medikai.* [R10]).

16 lentelé. Santykiai su §eima COVID-19 pandemijos metu

Kody daZnis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)
Nepakite santykiai su Seima 13 61.90 61. 90
Darbiniai santykiai 4 19. 05 19. 05
Nebuvo artimy santykiy 4 19. 05 19. 05
Pageréjo santykiali 3 14. 29 14. 29
Dokumentai su kodais 21 100.00 100. 00
Dokumentai be kody 0 0.00 -
I§ viso analizuoti dokumentai 21 100. 00 -
Keli gydytojai jvardino, kad santykiai su seima COVID-19 pandemijos nebuvo artimi (,,...mes mazai

matémeés. Nu kokie santykiai pandemijos metu — nu néra jy.*“ [R9]; ,,*) ir bendravimas pandemijos metu
netgi atitolo dél laiko triikumo (,.Seima suvoké, kad laiko neturim ir tiesiog bendravimas atitolo. [R16];
»lai tas laikotarpis buvo labai sunkus, nes Sventés, artimyjy nematai. As pirmq kartg gyvenime be savo
Seimos Svenciau...” [R21]).

Santykiai su tiesioginiu vadovu

Tyrimo nustatyta, kad santykiai su tiesioginiu vadovu pandemijos metu vyravo sudétingi ir nebuvo
uztikrintas bendradarbiavimas su vadovais (zr. 17 lentele).

17 lentelé. Santykiai su tiesioginiu vadovu COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Démesys darbuotojo savijautai 11 52.38 52.38
Trukumas démesingumo darbuotojo savijautai 10 47.62 47.62
Vadovai nesikisa j darba 2 9.52 9.52
Dokumentai su kodais 21 100.00 100.00
Dokumentai be kody 0 0.00 -

I§ viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -
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Gydytojai jvardino, kad santykiai su tiesioginiu vadovu darbe pandemijos laikotarpiu vyravo artimi, nes
vadovai doméjosi darbuotojuy savijauta (,,...vadovas visada labai stengiasi, kad nu, kad ir
darbuotojams viskas biity gerai. [R1]; ,,...vadovai biidavo tokie seimyniski labiau, tokie pasiklausdavo,
pasiteiraudavo, kaip sekas, kaip viskas ir t. t. “ [R5]; ,,...dél asmeninés kiekvieno darbuotojo gerovés, kad
personalui nieko netrikty, biity viskas gerai, kad nekilty konflikty.* [R16]). Kita pusé respondenty teigé,
kad nebuvo artimi santykiai su tiesioginiu vadovu ir jauté tiesioginio vadovo trikumg démesingumo
savijautai pandemijos metu (,,Jisai nesuprato gydytojo darbo — tai tie santykiai buvo vél gi komplikuoti
[R7]; .,...poliklinikoje vadové — tai kokie santykiai? Jokie. Nuotoliniu dirbi ir jokie santykiai. Dirbi ir
dirbi, jokiy santykiy<...>* [R9]; ,,Niekas neatéjo ir nepasiteiravo pas mane, kaip mes jauciamés. Niekam
nebuvo jdomu is tikryjy. “* [R14]). Neigiami gydytojy santykiai su vadovais pasireiské ir dél mobingo,
kuris vyravo i§ tiesioginio vadovo (,,....pandemijos metu as dirbau kitame darbe ir as iSéjau is jo — tai
ten buvo baisu, va ten buvo mobingas, tikrai ta prasme buvo mobingas ir as turéjau iseiti dél to, kad taip
buvo [R8]). Nustatyta, kad kai kur vyravo tik darbiniai santykiai su tiesioginiu vadovu (,,4s labai
dZiaugiuosi sedédama antrame aukste ir kuo maziau reikaly turéti. Mano santykiai su vadovu tik tai
darbiniai — tai yra darbas, tik darbiniai: ateini, pasiimi ir viskas. [R4]; ,,Oficialiis. Zinot, mes esam
jprate taip dirbti, kad tu turi viskq pasidaryti pats* [R7]). Kai kurie gydytojai nematé savo tiesioginiy
vadovy (,,Su tiesioginiu vadovu..kad mes neturéjom to ir su tiesioginiu vadovu kontakto“ [R6];
»Nemaciau as to vadovo akyse.“ [R14]). Taip pat paaiskéjo, kad vadovai k pai kuriose jstaigose netgi
nesikisSo j gydytoju darba (,,Tiek kiek reikia — jinai nesikisa <...> tiek kiek reikia ji vadovauja, o visa
kita leidZia dirbti paciam, leidzia sau atsakyti uz savo veiksmus.” [R8]; ,,Tiesiog jisai nekeldavo
problemy.” [R13]).

Apibendrinant santykius vyravusius COVID-19 pandemijos metu su Seima, tiesioginiu vadovu,
bendradarbiais ir pacientais, nustatyta, kad santykiai su pacientais tapo kritiniai dél pacienty nuolat
jau¢iamo streso ir vykusio nuolatinio gydytojy mobingo i§ pacienty pusés (zr. 18 lentelg). Taip pat kai
kuriy gydytojy santykiai su $eima isliko nepakit¢. Komandiniai santykiai su bendradarbiais ir démesys
i§ tiesioginio vadovo padéjo gydytojams jaustis geriau darbo aplinkoje COVID-19 pandemijos metu.

Kokybinio tyrimo metu nustatyti santykiy veiksniai COVID-19 pandemijos metu pateikta 7 priede.

4.3.3. Parama

Tyrimo metu nustatyta sgsaja paramos veiksniy su objektyvaus ir subjektyvaus streso tyrimo rezultatais.
Atskleista, kad kritiniai paramos veiksniai yra parama i§ bendradarbiy, administracijos ir $eimos.
Analizuojant kokybinio tyrimo rezultatus, svarbu pla¢iau apzvelgti identifikuotus santykiy veiksnius
COVID-19 pandemijos metu.

Kokybinio tyrimo metu nustatyti paramos veiksniai COVID-19 pandemijos metu yra pateikti 33
paveiksle.
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Parama i§ bendradarbiy: Parama is tiesioginio vadovo: R . L . o .
Informacijos pasidalinimas [$klausymas Eglr:ir;ar:azmmos rartimyjy: Parama i$ administracijos:
Palaikymas Zodinis palaikymas Alkyme N Dezinfekcinés ir apsaugos
. . Pasirapinimas namy buities ; ;

Pagalba darbo metu Informacijos suteikimas darbais priemones

Darbo organizavimas Finansiné parama

Apsaugos priemonés Saugios darbo vietos uztikrinimas

Saugios darbo vietos uztikrinimas Zodinis palaikymas

Laisvés suteikimas dirbti ir
organizuoti darba

33 pav. Gauta parama gydytojams COVID-19 pandemijos metu

Parama is bendradarbiy

Kokybinio tyrimo metu nustatyta, kad i§ bendradarbiy svarbi parama dél jauc¢iamo palaikymo (zr. 18
lentelg) (,,tai jauciau labai didelj palaikymq tikrai. [R12]; ,,...visi buvom tam paciam..tose paciose
rogése ir vieni kitus palaikem.* [R13]; ,,...palaikymas sunkiu momentu vienas kitam“ [R15]; ,,Tai
palaikymas vienas kito. Vienas kito palaikymas...” [R11]), kuris pasireiské per iSklausymaq (,,....abai
gera pasisnekéti, pasiguosti, papykti, aptariant kazkokias situacijas, pacientus. [R5]; ,,...ir pasiguosti su
kolegom gali, jeigu kazkas tave iskeiké. Tai irgi parama‘ [R10]).

18 lentelé. Parama i§ bendradarbiy COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Palaikymas 11 52.38 61.11
Pagalba darbo metu 11 52.38 61.11
Informacijos pasidalinimas 8 38.10 44.44
Dokumentai su kodais 18 85.71 100.00
Dokumentai be kody 3 14.29 -

IS viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Kita svarbi parama pagalba darbo metu (,,.pagalbos tikrai suteikdavo, kada reikédavo.” [R1]; ,,...visg
laikq pakeldavo ragelj, jeigu skambini. Visada padédavo, jeigu kas nors neaisku* [R3]), kuri pasireiské
per darby pasidalijima (,,...kiti be problemy perimdavo kity darbus.” [R6]; ,,...tikrai visos padéjom
viena kitai ir tikrai kas galéjo - tai viskuo dalinomés.” [R8]; ,,...ir padeda visada kai reikia, ir
dezinfekcija, ir valo padédami — tai viskas gerai“ [R14]) ir informacijos pasidalinimas (,,...labiau
dalindavomés informacija, kol dar jos nebuvo vieni su kitais, kaip kas elgiasi kurioje klinikoje* [R17];
»..kokia ,, X darbuotoja* suzZino, kad toks kodas isimtas is savo darbovietés — tai mums papasakojo. Kiek
., Y darbuotoja “ ten dirbdama kitoje savo darbovietéje suzino, kad ten pasikeité kodai — tai vél pasako.
Pavyzdziui, paskambina kokia sodra, pasako ,,gydytoja, dabar taip taip taip “ — tai as vél visoms

gydytojoms perduodu. [R4]).
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Parama is tiesioginio vadovo

Kokybinio tyrimo metu paaiskéjo, kad gaunama svarbiausia parama i$ tiesioginio vadovo iSklausymas
sunkiais momentais (zr. 19 lentele) (,,<..>buvom tiesiog isklausomi, jeigu kazkas neaisku, buvo
reaguojama<...>“[R2]; ,,<...> kazkas neaisku — visada gali klausti ir visada gauni atsakymqg <...>* [R8]).
Ivardinta, kad svarbu suteikti tinkama kiekj ir tinkamas apsaugos priemones gydytojams COVID-19
pandemijos metu (,,<..>darbo reikmeny apripinimas <..>* [R3]; ,.<..>paripinimas apsaugos
priemoniy, kad netritkty, nes mes tikrai j ji kreipdavomés, kai reikédavo.” [R6]). Esant sudétingai
COVDI-19 pandemijos situacijai, tiesioginio vadovo zodinis palaikymas svarbus gydytojams
(,<..>klausimas ,, Kuo galiu padeéti? Ar tikrai nereikia pagalbos? *“ man‘ [R1]; ,...susiskambindavom ir
tiesiog paklausdavo, kaip mes jauciamés, kaip mes laikomés...” [R15]).

19 lentelé. Parama i tiesioginio vadovo COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

ISklausymas 8 38. 10 53. 33
Apsaugos priemonés 5 23.81 33.33
Zodinis palaikymas 5 23.81 33.33
Darbo suorganizavimas 3 14.29 20.00
Informacijos suteikimas 3 14.29 20.00
Saugios darbo vietos uztikrinimas 1 4,76 6.67
Dokumentai su kodais 15 71.43 100.00
Dokumentai be kody 6 28.57 -

IS viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Kokybinio tyrimo metu kitos nustatytos paramos i§ tiesioginio vadovo — tai pagalba dél darbo
organizavimo (,,...buvo sudaryti planai, kaip kq daryti. Kaip suskirstyti darbo ir ten gydymo zonas.
[R3]; ,,...vadovas visada atsizvelgdavo ir kazkaip sukuruodavo tuos darbus, kad nebiidavo
nuskriaudziamy® [R6]), informacijos suteikimas reikiamu laiku (,,...jis teiké informacija visiems...
[R13]; ,,Pavyzdziui pateikia ten Zinai, kas pasikeité, nurodymus kokius ir tu vykdai. Viskas, tai kas cia
liecia poliklinikg.” [R9]), ir saugios darbo vietos uztikrinimas (,,<...> saugios darbo vietos uztikrinimas
<..>“[Ra]).

Parama is administracijos

Kokybinio tyrimo metu atskleista, kad daugiausiai paramos gydytojai i§ administracijos gavo
dezinfekciniy ir apsaugos priemoniy, reikalingy sudétinga darbg atlikti (Zr. 20 lentele) (,,...pakankamas
dezinfekciniy priemoniy, skysciy apriapinimas...” [R2]; ,,...tai gavome visas apsaugos priemones is
administracijos, ane: mes gavom kaukes, mes gavom skydelius, mes turime pirstines...“[R4]). Kai kuriose
jstaigose 1§ administracijos gydytojai sulaukdavo ir psichologinés paramos - Zodinio palaikymo
(,,Niekada nebuvo pakelto tono, niekada. Ta prasme daug vadovy virs manes, ane, nei vieno pakelto
balso. Visada yra sprendimai.« [R18]; ,,Zodinis toksai palaikymas, kad ,, nu va, penktadienio vakaras ir
va nustatytas covidas ir va dabar cia tau tiek darbo — tai laikykis“ [R1]). Kita parama gauta i$
administracijos — tai saugios darbo vietos uZtikrinimas, kuris svarbus gydytojams dirbant tiesiogiai su
pacientais pandemijos metu (,,<...>parama, kad jaustaisi pakankamai saugiai savo darbo vietoje.” [R5];
»<..>dury telefonspyne — irgi leido jtaisyti. Tai manau as irgi, kad palengvino darbq, kad néjo, kai
sakoma, kas sugalvoja, saugiau <...>* [R10]).
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20 lentelé. Parama i§ administracijos COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Dezinfekcinés ir apsaugos priemonés 10 47.62 62.50
Zodinis palaikymas 4 19.05 25.00
Saugios darbo vietos uztikrinimas 3 14.29 18.75
Finansiné parama 3 14.29 18.75
Laisvé organizuoti ir dirbti savo darba 3 14.29 18.75
Dokumentai su kodais 16 76.19 100.00
Dokumentai be kody 5 23.81 -

I§ viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Kai kuriose jstaigose gydytojai pandemijos metu gavo finansing¢ parama i§ administracijos (,,<...>is
pradziy buvo, kad priedai finansiskai, bet irgi tik tai pavasarj ir porg ménesiy.<..>* [R19]; ,,Kilo
atlyginimai <..>“ [R13]) arba suteiké laisve organizuoti savo darbus (,,<..>kai man reikéjo
karantinuotis — leido pasiimti laisvas..tiesiog nesudéjo man grafiko, tvarkarascio tomis dienomis
nesudéjo.” [R16]) ir koreguoti darbo laika (,,<...>buvo duota laisvé, kaip déliotis darbo laikus* [R14]).

Parama is Seimos

Nustatyta, kad gydytojai gavo palaikyma i§ Seimos sunkiais momentais (,,Visada jauciau palaikymgq, nes
darbas buvo sunkus.“ [R4]; ,,<..>jie mane labai palaiké ir tai svarbiausia man buvo.” [R13]). Keli
gydytojai jvardino, kad i§ Seimos sulauké pagalbos namy aplinkoje atliekant buities darbus
(,<..>pavyzdziui, kazko gali nedaryti grjZusi: tie tokie buitiniai, Seimyniniai dalykai* [R5];
,<..>supratimas, ir buities darby visi nudirbo, buvo labai graziai padedama.* [R12])(zr. 21 lentele).

21 lentelé. Parama i§ Seimos COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)
Palaikymas 19 90.48 100.00
Pasirlipinimas namy buities darbais 5 23.81 26.32
Dokumentai su kodais 19 90.48 100.00
Dokumentai be kody 2 9.52 -
I§ viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Apibendrinant, svarbiausia gauta parama gydytojams COVID-19 pandemijos metu palaikymas i$ Seimos.
Kitos dvi svarbios paramos darbo aplinkoje i§ bendradarbiy, kai suteikiama ir gaunama pagalba reikiamu
laiku ir jau¢iamas palaikymas, bendrysté esant sudétingoje situacijoje.

Negauta parama COVID-19 pandemijos metu

Tyrimo metu nustatyta, kad vis délto daugiausiai paramos gydytojai COVID-19 pandemijos metu
nesulauké i$ administracijos (Zr. 22 lentelg) (,,<...>su administracija nelabai turéjom reikaly — tai kaip ir
jokia biity <..>* [R6]; ,Jokia. Nes nu apsaugos priemonés — tai jos privaléjo buti [R14]). Paramos
nebuvo sulaukiama kai kur i$ tiesioginiy vadovy (,,<...>per pandemijq as su savo tiesioginiu vadovu as
nelabai ir bendravau<...> “ [R3]; ,,Jokios, jokios.“ [R4]).

74



22 lentelé. Negauta parama COVID-19 pandemijos metu
Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Jokia parama i§ administracijos 11 52.38 64.71
Jokia parama i$ tiesioginio vadovo 7 33.33 41.18
Gauta parama i$ kitur 4 19.05 23.53
NesikiSimas j darbg i$ Seimos 3 14.29 17.65
Jokia parama i§ bendradarbiy 2 9.52 11.76
Dokumentai su kodais 17 80.95 100.00
Dokumentai be kody 4 19.05 -

I§ viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Keli gydytojai jvardino, kad paramg gavo ne 1§ administracijos, 0 i§ valstybiniy jstaigy (,,<...>is valdZios
gavome, bet ne is administracijos 200 eury.” [R4]; ,.<..>gavom tuos 200 eury, kuriuo galéjom
pasinaudoti gydytojai dél covid ty visy* [R8]). Kai kuriems gydytojams svarbu, kad Seima ,,leisty* dirbti
savo darba ir nesikisty (,,Nesikisimas j darbg sakyciau® [R6]; ,.,Kad niekas netrukde dirbti man kaip
daktarui [R11]).

Apibendrinant, COVID-19 pandemijos metu nustatyta, kad svarbiausia parama gydytojams i§ $eimos ir
bendradarbiy gaunant palaikyma. IS bendradarbiy gydytojams svarbu buvo sulaukti pagalbos darbo metu.
Atskleista, kad gydytojams gauti palaikyma i$ tiesioginio vadovo COVID-19 pandemijos metu irgi buvo
svarbu. Nustatyta, kad administracija paramos gydytojams suteikdavo apriipindami dezinfekcines ir
apsaugos priemones.

Kokybinio tyrimo metu nustatyti paramos veiksniai COVID-19 pandemijos metu pateikta 6 priede.

4.3.4. Poky¢iai

Tyrimo metu nebuvo nustatytos pokyc¢iy veiksniy sasajos su streso tyrimo rezultatais. Darbo aplinkoje
COVID-19 pandemijos metu tapo svarbu, ar gydymo jstaigose tinkamai valdomi spartiis pokyciai (ypac
informacijos), ar veiksminga komunikacija ir kokias buidais (priemonémis) (ne)uZztikrinta komunikacija
ir informacija apie ekstremalig situacijg. Analizuojant kokybinio tyrimo rezultatus nustatyta, kad
COVID-19 pandemijos metu gydytojai i$skyré neigiamus ir teigiamus poky¢iy veiksnius gydymo
jstaigose (zr. 23 lentele). Nustatyta, kad gydymo jstaigose daugiausiai apie pokycius susijusig informacija
gydytojai gaudavo ,online“ skambudiais susirinkimy metu (,,Susirinkimai biidavo per
,team‘sus<..>* [R18]; ,<..> ,onl‘ainu®“ susirinkimais, skambuciais <..>“ [R1]; ,<..>su
administracija palaikém ry$j, telefoninj ry§j <..>*“ [R10]) ir el. pastu informacija suteikiama
(,,<...>gaudavom kas savaitines naujienas, gal dar dazniau j el. pastus apie tai, kas vyksta, kas daroma.*
[R5]; ,,.<...>viskas elektroniniu pastu vyko. Viskas ateidavo j el. pastq, ateidavo, tekdavo jq skaityti,
analizuoti, nagrinétis* [R15]). Kitiems gydytojams svarbu, kad organizacija uztikrinty tinkamg
informacijos sklaidg ir pateikty aktualig informacija laiku (,,<...>informacijos srautai buvo suvaldyti‘
[R2]; ,,<...>tinkama sklaida informacijos buvo labai reikalinga ir tiek mums, tiek pacientams. “ [R5]).
Kai kuriose gydymo jstaigose svarbi informacijos apie biisimus pokyc¢ius buvo pateikiama popieriniu
variantu (,,<..>buvo aisku atspausdinti lapai ir pakabinti ant dury, kaip turi elgtis pacientai. Buvo
atspausdinti lapai - rekomendacijos ir informacija mums, kaip apsirengti, kai pasiruosti ir kaip priimti
pacientq [R3]; ,,<...>spausdinta informacija kiekvienq dienq ir padéta ant stalo* [R4]).
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23 lentelé. Teigiami poky¢iy veiksniai organizacijoje COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

,,Online® skambuciai, el. 15 71.43 78.95
pastas

Tinkama informacijos sklaida organizacijoje apie infekcija 8 38.10 42.11
Popieriniai variantai atspausdinti 6 28.57 31.58
Uztikrinti darbuotojams mokymai 5 23.81 26.32
Zodinis informacijos dalinimasis 5 23.81 26.32
Susirinkimai "penkminutés" 4 19.05 21.05
Dokumentai su kodais 19 90.48 100.00
Dokumentai be kody 2 9.52 -

I viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Suorganizuoti mokymai darbuotojams, kaip elgtis pandemijos metu (zr. 25 lentele) (,,<...>buvo
organizuoti mokymai, kaip apsirengti aprangq.* [R2]; ,,Tai buvo ir kursai organizuojami, tobulinimosi
kursai organizuojami* [R13]). Vyko zodinis aktualios informacijos dalinimas (,,Tiesiog kartais is liipy j
lipas buvo perduodama informacija® [R5]; ,,<..>dar ir Zodziu buvo perduodama , kiek is padaliniy
vedéjy sugebéjo — tai Zodziu perdavinéjo informacijg.” [R12]). Apie aktualig informacijg pandemijos
metu kai kurie gydytojai suzinodavo per ,,penkminuciy* susirinkimus (,,<....>kiekvienq rytq vykdavo tos
nuotolinés penkminutés “ [R19]; ,,<..>biudavo ,,penkminutés“<...>*“ [R11]).

Tyrimo metu nustatyta, kad ne visose gydymo jstaigose buvo suvaldyta svarbi informacija (zr. 24
lentele)(,,<...> kas kokig savaite — dvi savaites vis kokie nauji jstatymai iseina. Visq laikq reikéjo sekti
tuo jstatymus, viskas keiciasi <...>* [R19]; ,,<....>is pradziy neZinojimas kazkoks tai, nepakankamas
informacijos buvimas gal.“ [R11]). Dviejose jstaigose patys gydytojai turéjo susirasti svarbig informacija
apie numatomus poky¢ius, nes nesulauké i§ administracijos (,,7ikrai nebuvo is valdzios nurodyta, tarkim,
kaip ir kokiy priemoniy imtis reikia, kad mes suvaldytume pas save infekcijos Zidinius — tai tikrai ne,
nebuvo.” [R7]; ,,<...>daugiau patys doméjomés, kas turi vykti. Nes ne visi vadovai apskritai domisi<...>*
[R17]).

24 lentelé. Neigiami pokyciy veiksniai organizacijoje COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)
Nesuvaldytas svarbios informacijos srautas 9 42.86 81.82
Gydytojai patys turéjo ieskoti svarbios informacijos 2 9.52 18.18
Dokumentai su kodais 11 52.38 100.00
Dokumentai be kody 10 47.62 -
I§ viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Apibendrinant tyrimy rezultatus apie pokycius darbo aplinkoje, paaiskéjo, kad daugiausiai aktuali ir
svarbi informacija gydymo jstaigose COVID-19 pandemijos metu perduodama ,,online* skambuciais ir
el. pastu. Kita dalis respondenty jvardijo, kad gydymo jstaigose nesuvaldyta svarbi informacija apie

poky¢ius COVID-19 pandemijos metu ir neuZztikrinta sklandi informacijos sklaida apie pokycius.

Kokybinio tyrimo metu nustatyti pokyc¢iy veiksniai COVID-19 pandemijos metu pateikta 4 priede.



4.3.5. Darbo kontrolé

Siekiant nustatyti kritinius darbo kontrolés veiksnius, sgsajos su gydytojy stresu tik su subjektyviu stresu.
Toliau sickiama atskleisti placiau, kokybinio tyrimo metu atrastus kontrolés veiksnius. Kokybinio tyrimo
metu nustatyta, kad gydytojai daugiausiai kalbéjo apie kontrolés veiksnius, kurie trukdé suvaldyti
infekcijos rizikas organizacijose ir apie veiksnius, dél kokios priezasties pavyko suvaldyti ekstremalig
situacijg. Vienas i$ labiausiai minéty neigiamy kontrolés veiksniy (zr. 25 lentelg), kuris trukdé suvaldyti
pandemija — tai organizacinis chaosas (,,<...>biidavo chaoso, kai keiciasi kazkokie jstatymai ir vieni Zino,
kiti nezino dar ir ten tada budavo tokios. Arba ta pati tvarka vidaus kai keisdavosi — tai chaoso budavo.*
[R19]; ,.Ir skyriai, ir pati ligoniné aplamai didelis bardakas, kadangi tq dieng tas ligonis — tq dieng tas
skyrius uzdarytas. Kitq dienq kitam skyriuje Zidinys — vél uzdaro visq skyriy* [R9]). Kita svarbi priezastis
jvardinta — tai personalo abejingumas ekstremaliai situacijai nesilaikant svarbiy pandemijos kontrolei
taisykliy (,,<...>ne visada laikydavosi atstumo, kuris buvo rekomenduojamas.* [R5], ,,<...>galvojo, kad
ne rimtas reikalas cia, vidaus ligy skyriuje buvo taip — covid protriikis ir taip gavosi.* [R11]). Darbuotojy
abejingumas pasireik§davo per darbo specifikg nesilaikant rekomendacijy ir taisykliy darbe COVID-19
pandemijos metu (,,<...>bitdavo ir sesutés ne taip tq tyrimq padaro, nekisa giliai to pagaliuko, nekisq j
nosiarykle, o tik Snerve pamakaluoja ir sako ,,ai, c¢ia gerai bus.” [R19]; ,,<...>vienoje poliklinikoje, kur
daktare priima karsciuojancius, sako ,, nusimusk temperatirq ir ateik“, o kita daktaré dirba ir sako ,,as
nepriimu karsciuojanciy*, nors pacientas pasidaro testq, jis neigiamas® [R21]). Kai kuriose jstaigose
priimti per létai sprendimai dél viruso rizikos kontrolés, per léta darbuotojy reakcija ir virusas greit
iSplisdavo (,,<...>kai kurie sprendimai turéjo biiti anksciau padaryti.” [R4]; ,,<...>reikia greitai reaguoti
i tokius atvejus, nes isplisdavo ir labai greitai tie Zidiniai pasidarydavo. *“ [R15]).

25 lentelé. Neigiami kontrolés veiksniai COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis | Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Organizacinis chaosas 9 42.86 52.94
Personalo per didelis abejingumas pandemijos situacijai 8 38.10 47.06
Per 1éta darbuotojy reakcija 5 23.81 29.41
Kontakty ir esamos situacijos slépimas 4 19.05 23.53
Grieztumo triikumas organizacijoje 3 14.29 17.65
Stacionare - néra lankstumo 1 4.76 5.88
Dokumentai su kodais 17 80.95 100.00
Dokumentai be kody 4 19.05 -

I§ viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Infekcijos rizika nebuvo sukontroliuota kai kuriose gydymo jstaigose dél nuslépty COVID-19 viruso
kontakty (,,<...>ateidavo sergantys..karciuojantys ir tai nuslépdavo ir tada dél to buvo protriikis tarp
sesuciy visy ir pacientams buvo perduotas covidas —1ai ta prasme, tam tikrvi personalo atstovai nesilaikée
visy reikalavimy.“ [R6]; ,,<..>uzpildé ale tq anketq, kad as nebuvau jos kontaktas. Ir tiesiog, nuslépé tq
ir sako, tu negali izoliuotis <..>.“ [R19]) arba gydymo jstaigos slépdavo esamg tikraja situacija
(,,<..>ligoniné sako, kad viskas gerai, viskq turim, apsaugos priemoniy yra, o skyriuje to néra
<..>Sakoma vienas dalykas, o yra ir daroma visai kitas dalykas.“ [R16]) ir vengdavo testuoti
darbuotojus (,,<...>is tikryjy vengdavo testuoti, kad netycia ras besimptomj ir dar jis iSeis j izoliacijg —
tai vél sumazés gydytojy.” (R21%). Paaiskéjo, kad vienoje gydymo jstaigoje pandemijos metu dirbant
stacionare darbuotojams néra laisvés kontroliuoti savo darba (,,<...>sustatytas tarkim tau grafikas,
tarkim, tu nepasikeisi. <..> nes negalima ir nepasikeisi. Nieko nepasikeisi, nes viskas
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sustyguota,<...>jokiy pasikeitimy, jokiy budéjimy, jokiy valandy, jokiy nieko, nieko — paslankumo
visiskai néra <..>.“ [R9]). Kai kuriose jstaigose triko grieztumo kontrolei sudétingose situacijose
(,,<...>kartais per mazas grieztumas, atlaidziai Ziiréjimas j tuos dalykus, j kuriuos reikédavo Ziuréti
stipriau - griezciau, nu atkreipti labiau démesj arba biti grieztesniems* [R5]; ,,Reikéjo Siek tiek
grieztumo <...>* [R7]).

Analizuojant, kas gydymo jstaigose pad¢jo uztikrinti saugiag darbo aplinkg ir COVID-19 viruso plitima
sustabdyma, nustatyta, kad vienas svarbiausiy veiksniy — tai pacienty srauty kontrolé aplinkoje (zr. 26
lentelé) (,,<..>pacienty srauty valdymas.“ [R3]; ,,<..>buvo ir temperatiiros matuojamos, pas mus ir
pacientai atrenkami, kurie gali ateiti, gydytojai tik patys atsirinkdavo pries tai nuotolinés konsultacijos
metu aptarus, ar galima ateiti, o ateiti galima tik po covid testo.“ [R4]; ,,.Buvo gerai izoliuoti srautai,
matuojamos temperatiros <...>*“ [R12]) ir kliniky uzrakinimas prisidéjo prie pacienty srauty suvaldymo
(,,<...>laiku uzrakintos poliklinikos <...> kad neateity visi sloguojantys, karsciuojantys ir ciaudintys ir
neaisku, kokj virusq nesiojantys. [R4]; ,,<..>uzsidarém, uzsidéjom skelbimus, isaiskinom tvarkq, kaip
reikia atvykti j klinikg ar ne* [R12]). Kitas svarbus kontrolés veiksnys — tai darbuotoju rotacija darbo
aplinkoje, kas padéjo sustabdyti viruso plitimg (,,<...>buvo rotacija, likdavo tiktai viena komanda, kad
nebiity daug Zmoniy poliklinikoje tas suveiké gerai<..>* [R3]; ,, <..>mus padalino j dvi grupes ir vieni
rezidentai dvi savaites dirbo, o tada turéjo 2 savaites laisvas<..>“ [R6]; ,,Dirbom tokiom kaip
pamainom: dvi savaites vieni dirba, o dvi savaites kiti dirba, kad nesikryziuoty *“ [R19]).

26 lentelé. Teigiami kontrolés veiksniai COVID-19 pandemijos metu

Kody daznis Procentai Procentai
(citatos) (visi respondentai)

Pacienty srauty kontrolé 14 66.67 73.68
Darbuotojy rotacija darbuose 9 42.86 47.37
Tvarkos ir taisykliy laikymasis 8 38.10 42.11
Griezta kontrolé 6 28.57 31.58
Kliniky uzrakinimas 4 19.05 21.05
Dokumentai su kodais 19 90.48 100.00
Dokumentai be kody 2 9.52 -

I8 viso analizuoti dokumentai 21 100.00 -

Kokybinio tyrimo yrimo metu atskleista, kad organizacijose svarbu laikytis nustatytos tvarkos
(,<..>mus ten labai <...> grieztai <...> riusSiavo ir skirstée <...> labai grieztai.” [R19]; ,,<..>buvo
serganciy kolegy ir tas kad ir bendravimas apribotas, kontaktai — visa tai davé savo rezultatq <..>
[R13]) ir taisykliy siekiant suvaldyti viruso plitimo rizikg (,,<..>mes laikémés visy nurodyty taisykliy,
kaip dirbti, visy reikalavimy higienos ir t. t.*“ [R10]; ,,<....>tas toksai aprangos visq laikq, grieztos tvarkos
laikymasis, su kaukém visur tik vaiksciojimas, is skyriaus j skyriy nebevaiksciojo.*“ [R11]) ir padéjo tai
iSlaikyti grieztos kontrolés atliekant darbus (,,<..>viskas izoliuota ir visur turédavai eidamas
pasirasinéti, pasirasinéti iSeidamas, vélgi aprangos ir dezinfekcija ir higiena didziulé* [R5];
»<...>grieztai, nes éjo, tikrino administracija..i§ administracijos atéjo tikrino, is infekcijos kontrolés
ateidavo.“ [R11]).

Apibendrinant, paaiskéjo, kad daugumoje jstaigy sukontroliuotas viruso plitimas ir infekcijos rizika dél
itin grieztos pacienty srauty kontrolés, darbuotojy pamainy rotacijos ir tvarkos bei taisykliy laikymosi.
Kai kuriose jstaigose triko grieztesnés kontrolés valdant organizacinj chaosg ir labai triko atsizvelgimo
1 darbuotojy elges; pandemijos metu, kurie abejingai ar atmestinai dirbo sudétingu laikotarpiu.
Darbuotojy abejingas elgesys darbo aplinkoje sukélé viruso plitimui rizika: kai kuriose gydymo jstaigose
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dél Sios priezasties iSplito virusas tarp darbuotojy ir tarp pacienty. Organizacinis chaosas ir personalo
abejingumas lémé gydytojy subjektyvaus streso padidéjima.

Kokybinio tyrimo metu nustatyti kontrolés veiksniai COVID-19 pandemijos metu pateikti 4 priede, o
visi nustatyti kritiniai darbo aplinkos veiksniai, galintys lemti gydytojy stresg COVID-19 pandemijos
metu, pateikti 3 priede.

4.4. Diskusija
Gydytojy sveikata ir psichologiné biisena COVID-19 pandemijos metu

Pervargimas, nerimas, nuovargis (poilsio) trikumas yra susije su padidéjusiu gydytojy stresu COVID-19
pandemijos metu. Fauzi ir kt. (2020) Celmege ir Menekay (2020) tyrimy rezultatai parod¢, kad gydytojy
darbas COVID-19 pandemijos metu 1émé pablogéjusia gydytojy sveikata ir psichologing biisena. Sie
tyrimo rezultatai siejasi su gautais objektyvaus ir subjektyvaus gydytojy streso tyrimo rezultatais.
COVID-19 pandemijos metu gydytojai patyré daugiau streso nei jprastai ir turéjo poveikj sveikatos
buklei. Gydytojai jauté psichologing jtampa netgi po darbo, dalis darbo buvo parsineSamas namo. Tyrimo
metu nustatytas laisvalaikio ir poilsio trilkumas, kuris 1émé padidéjusj gydytojy stresa.

Galbraith ir kt. (2020) tyrime atskleid¢, kad gydytojai COVID-19 pandemijos metu jauté didesn¢ rizikg
sau, artimiesiems ir pacientams. COVID-19 virusas, pasak autoriy, kélé jvairias baimes, kurios lémé
padidéjusj objektyvy ir subjektyvy gydytojy stresa. Siejant Siuos tyrimo rezultatus, nustatytos sgsajos su
gautais objektyvaus ir subjektyvaus streso tyrimo rezultatais. Objektyvaus streso tyrimo rezultatai
atskleidé sasajas su baimg dél pacienty sveikatos, baimg¢ dél savo ir artimyjy sveikatos. Taip pat nustatyta,
kad stresg 1émé baimé dél pacienty sveikatos nepilnavertiS$kai uztikrinant gydyma. Galima teigti, kad
gydytojy stresg 1émé jvairios baimés, kurios trukdé sklandziai ir tinkamai dirbti gydytojo darba.

Tyrimo metu nustatyta, kad patirtas stresas sukélé gydytojams sveikatos sutrikimus, nemigg ir ieSkojo
pagalbos pas specialistus dél pablogéjusios sveikatos. D¢l Sios prieZasties tirti gydytojy stresg yra svarbu,
nes streso zala gydytojams tyrimo metu nustatyta.

Santykiy veiksniy sqsajos su stresu COVID-19 pandemijos metu

Santykiai su bendradarbiais, vadovais, Seima ir pacientais yra susij¢ su streso padidéjimu. Tokie tyrimo
rezultatai sutampa su kity tyréjy, kurie analizuoja santykiy sasajas su stresu. Bakker ir Demerouti (2007),
Fedarani’s ir kt. (2020), Gelbraith’as ir kt. (2020) ir Ma ir kt. (2020) tyrimo metu nustaté, kad COVID-
19 pandemijos metu gydytojy stresg lémeé santykiai su bendradarbiais, vadovybe ir Seima. Autoriai
nustaté, kad bendrysté ir komandinis darbas maZina stresg, o vyraujanti jtampa santykiuose gali lemti
padidéjusi stresg. Autoriai nei§skyré santykiy su pacientais ir neanalizavo sasajy su patiriamu stresu. Sio
tyrimo metu nustatyta, kad Kritiniai santykiai su pacientais lémé daugiausiai gydytojy objektyvy ir
subjektyvy stresg COVID-19 pandemijos metu. COVID-19 pandemijos metu nustatyti neigiami santykiai
su pacientais ir su pacienty artimaisiais. Neigiamus santykius lémeé nuolatinis gydytojy mobingas i§
pacienty pusés ir nuolatinis pacienty artimyjy pyktis, mobingas. Remiantis Ma ir kt. (2020) tyrimo
rezultatais, galima teigti, kad socialinio palaikymo gydytojai nesulauké nei i§ savo pacienty, nei i$
pacienty artimyjy.

Fedarani’s ir kt. (2020), Gelbraith’as ir kt. (2020) ir Ma ir kt. (2020) daugiau analizavo palaikanc¢ius
santykius Seimoje sgsajas su stresu, taciau tyrimo metu nustatyta, kad gydytojy santykiai su Seima nebuvo
artimi ir Ilémée padidéjusj stresg. Neartimy santykiy pagrindinés priezastys nustatytos dél baimés uzkrésti
artimuosius ir nutolusiy santykiy dél didelio darbo kriivio, laiko triikumo.

Darbo sqlygy veiksniy sgsajos su stresu COVID-19 pandemijos metu
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Per didelis darbo kravis, didelis darbo intensyvumas, darbo neorganizuotumas COVID-19 pandemijos
metu gydytojams yra susije su padidéjusiu gydytoju stresu ir sudaré sudétingas darbo salygas. Sie
rezultatai siejasi su gydytojy padidéjusiu objektyvaus ir subjektyvaus streso lygiu. Taip pat Sie rezultatai
sutampa su kity mokslininky atliktais tyrimy rezultatais, kurie analizavimo darbo aplinkos veiksnius
lemiancius gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu. Giulio ir kt. (2020), Fauzi ir kt. (2020), Celmece
ir Menekay (2020) ir Dudutienés ir kt. (2020) tyrimai atskleidé, kad padidéjes darbo kriivis, spartus darbo
tempas lémé padidéjusj gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu. Analizés metu nustatyta, kad darbo
neorganizuotumas ir neapibréztumas situacijos 1émé subjektyvaus ir objektyvaus streso padidéjima.
Darbo sglygas daré sudétingesnes instrukcijy ir strategijy nebuvimas darbo aplinkoje.

Tyrimo metu nustatyta, kad nuotolinio darbo sglygos nors ir buvo priimtos teigiamai, ta¢iau kelé nemazai
is8ukiy. Siejant tyrimo rezultatus su Uscher-Pines ir kt. (2020) tyrimo rezultatais, galima teigti, kad
patyré stresg teikdami konsultacijg nuotoliniu biidu. Stresas padidéjo, nes atsirado gydytojy, kuriems
triko technologiniy kompetencijy norint suteikti konsultacijg nuotoliniu bidu. Tyrimo metu nustatytos
naujos kritinés nuotolinio darbo salygy sritys, lemiancios gydytojy stresa. Atsirado didesnés klaidy
tikimybés nematant paciento taikyti reikalingg gydyma. Daugelis pacienty ilga laika nesikreipé i
gydytojus, dél ko atsirado patiméjusiy ligy ir gydymas tapo dar sudétingesnis. Nuotolinio darbo veiksniy
ir streso iStyrimas gali biiti tiriamas detaliau, siekiant nustatyti nuotolinio darbo poveiki gydytojy stresui.

Dudutiené ir kt. (2020) tyrimo metu nustaté, kad nerealistiski terminai atlikti darba lemia gydytojy stresa,
taciau tyrimo metu nenustatyta toks veiksnys lémes gydytojy stresa. Sudétingas darbo planavimas deél
neuztikrintumo, sudétinga 5 lygio COVID-19 apranga, didelé jstatymy kaita ir prieStaringa informacija,
kity valstybiniy organizacijy nepakankamas vaidmuo lémé nezymy gydytojy objektyvaus ir subjektyvaus
streso padidéjima.

Bakker ir Demerouti (2007) tyrime teigia, kad per didelis darbo kriivis ir nepakankami darbo istekliai
iSnaudoja daug darbuotojy psichiniy ir fiziniy iStekliy, o rezultatas yra pablogéjusi darbuotojy sveikata.
Siejant Siuos tyrimo rezultatus, tyrimo metu nustatytas padidéjes gydytojy objektyvus ir subjektyvus
stresas dél personalo trikumo pandemijos metu.

Paramos veiksniy sgsajos su stresu COVID-19 pandemijos metu

Paramos i§ bendradarbiy, Seimos, tiesioginio vadovo ir administracijos atrastos sasajos su objektyviu ir
subjektyviu stresu. Galbraight’as ir kt. (2021), Amanullah’as ir Ramesh’as Shankar’as (2020), Zutautiené
ir kt. (2014), Dudutiené ir kt. (2020), Baltinas (2019), Mutuliauskiené¢ (2019) teigia, kad gydytojams
gaunamas parama COVID-19 pandemijos metu svarbi i§ Seimos, bendradarbiy, vadovo ir
administracijos. Siame tyrime gauti rezultatai patvirtina, kad gydytojy darbe gaunama parama yra svarbi.
Negaunama jokia parama didina subjektyvy ir objektyvy stresa. Europos saugos ir sveikatos darbe
agentiira (n. d.) taip patvirtina gautus Sio tyrimo rezultatus, kad jtempti santykiai su bendradarbiais ir
nesulaukiant palaikymo i$ tiesioginio vadovo didina gydytojy objektyvy ir subjektyvy stresa.

Bakker ir Demerouti (2007) tyrime teigia, kad darbuotojams yra svarbus palaikymas, nes nepalaikomi
darbuotojai gali patirti didelj stresa, nuovargj, jtampa ir netgi iSsekimg. Tyrimo rezultatai taip pat
atskleidé ir patvirtino, kad palaikymas i§ bendradarbiy ir Seimos gali lemti streso padidéjima. Gydytojams
COVID-19 pandemijos metu buvo svarbu gauti psichologing paramg — t. y. palaikyma.

Kontrolés veiksniy sgsajos su stresu COVID-19 pandemijos metu

Neapibreztumo ir infekcijos rizikos kontrolé COVID-19 pandemijos kontekste lémé gydytojy subjektyvy
stresg. Mokslininkai Tas ir kt. (2020), Celmege ir Menekay (2020), Federani ir kt. (2020), Giulio ir kt.
(2020) teigia, kad gydymo jstaigose COVID-19 pandemijos metu buvo svarbu suvaldyti neapibréztumo
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situacijas ir infekcijos rizika. Gauti tyrimo rezultatai sutampa su autoriy tyrimo rezultatais. Remiantis $io
tyrimo rezultatais nustatyta, kad ne visose gydymo jstaigose suvaldyta infekcijos rizika, atskleista, kad
buvo organizacinis chaosas, kuris lémé gydytojy subjektyvy stresg. Kita svarbi priezastis, lémusi
gydytojy streso padidéjima, nustatyta, kad kai kuriose gydymo istaigose buvo per didelis mediky
abejingumas COVID-19 viruso ir COVID-19 pandemijos situacijai. Personalo abejingumas pasireiské
per COVID-19 kontakty ir esamos prastos situacijos slépima, kuris 1émé viruso paplitimg tarp gydytojy
ir kito medicinos personalo.

Tyrimo metu nustatytos sgsajos su subjektyviu stresu, kad griezta darby kontrolé gydytojy nuomoné lémé
s¢kmingg darbg COVID-19 pandemijos metu. Analizuotoje mokslinéje literatiiroje neatrastos sgsajos
tarp pacienty srauty kontrolés ir gydytojy patiriamo streso. Sio tyrimo metu nustatyta, kad griezta
pacienty srauty kontrolé gydymo jstaigose padéjo uztikrinti viruso plitimg gydymo jstaigose.

Tas ir kt. (2020), Celmece ir Menekay (2020), Federani ir kt. (2020), Giulio ir kt. (2020) teigia, kad
gydytojams COVID-19 pandemijos svarbu suteikti galimybe savarankiSkai kontroliuoti uzduotis ir
spresti patiems problemas. Sio tyrimo rezultatai neatskleidé sasajas tarp §iy veiksniy ir streso. Nustatyta,
kad gydytojams svarbu, kad biity laikomasi tvarkos ir taisykliy, tinkama darbuotojy rotacija COVID-19
pandemijos metu.

Pokyciy veiksniy sgsajos su stresu COVID-19 pandemijos metu

Tyrimo metu nenustatyta, kad pokyc¢iy veiksniai lemty gydytojy objektyvy ar subjektyvy stresa, taciau
nustatyti teigiami ir neigiami pokyciy veiksniai gydymo jstaigose COVID-19 pandemijos metu.

Pasak Tas’o ir kt. (2020) ir Fauzi ir kt. (2020) komunikacijos ir informacijos sklaida apie ekstremalius
situacijos pokycius yra svarbiis gydymo jstaigose. Papildant Siuos autorius, $i0 tyrimo metu atskleista,
kad sklandi komunikacija vyko ,,Online” skambugiais ir el. pastais. Svarbia informacija gydytojai
dalinosi zodziu arba informacija buvo pateikiama atspausdintais popieriniais variantais. Nors dalis
gydytojy jvardijo, kad ne visur buvo suvaldytas svarbios informacijos srautas dél per sparcios
informacijos kaitos ir netgi kai kurie turéjo patys ieskoti svarbios ir aktualios darbui informacijos.

Fauzi ir kt. (2020) ir Giulio ir kt. (2020) teigia, kad COVID-19 pandemijos metu gydytojams buvo svarbu
gauti tinkama kvalifikacijos uztikrinima. Sio tyrimo rezultatai patvirtina, kad dauguma gydytojy gavo
mokymus, kurie uztikrino kvalifikacijg dirbti COVDI-19 pandemijos metu, taCiau sgsajy su patiriamu
stresu neatrasta.
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ISvados ir rekomendacijos

1. Mokslinés literatiiros analizés metu atskleista, kad streso samprata priklauso nuo kiekvieno darbuotojo
individualiai. Stresinés situacijos pajautimas priklauso nuo darbuotojo subjektyvios reakcijos ir
vertinimo. Atsizvelgiama, kaip darbuotojas subjektyviai reaguos, jvertins ir priims stresing situacija
Negatyvi reakcija | stresa lemia distreso, nervinés krizés ar netgi perdegimo atsiradimg. Neigiamas
subjektyvus stresinés situacijos vertinimas turi zalingg poveikj darbuotojo sveikatai. Darbo aplinka ir
stresas yra neatsiejami. Stresas vienas i§ rodikliy padedantis jvertinti darbuotojy fizing ir psichikos
sveikatos biikle.

2. Atskleista, kad darbo turinys, darbo salygos, darbuotojo vaidmuo, darbo santykiai, kontrolé ir
idarbinimo salygos yra susije su gydytojy stresu. Nesuvaldzius $iy darbo aplinkos veiksniy, streso
poveikis gydytojams gali pasireik$ti per fizinius, elgesio, emocinius, kognityvinius ir motyvacijos
sumazéjimo sutrikimus. Siame darbe nustatyta, kad pervargimas, nerimas ir nuovargis (poilsio trikumas)
daugiausiai lémé gydytojy padidéjusj stresa COVID-19 pandemijos metu.

3. I8 moksliniy tyrimy analizés atskleista, kad pagrindiniai Kkritiniai darbo aplinkos veiksniai, 1émg¢
gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu, yra darbo salygos, parama, santykiai, kontrolé, darbuotojo
funkcijos ir poky¢iai. Siame darbe naudojami visi §ie darbo aplinkos veiksniai sickiant nustatyti kritinius
darbo aplinkos veiksnius, lemianc¢ius gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu.

4. Santykiai, darbo sglygos ir parama yra nustatyti kritiniai darbo aplinkos veiksniai l1éme daugiausiai
gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu. Siame darbe objektyvaus ir subjektyvaus streso tyrimo
rezultatai i$ dalies sutapo nustatant kritinius darbo aplinkos veiksnius. Kritiniy kontrolés veiksniy sgsajos
nustatytos tik su gydytojais, kuriy subjektyvus stresas padidéjes.

5. Santykiai su Seima, pacientais ir bendradarbiais turi sgsajas su gydytojy stresu COVID-19 pandemijos
metu. Pacienty nuolatinis stresas bei poreikis juos nuraminti ir gydytojy mobingas i§ pacienty lémé
gydytojy objektyvaus ir subjektyvaus streso padidéjima. Subjektyvaus streso padidéjima léme santykiai
su pacientais dél pacienty artimyjy nuolatinio pyk¢io. Gydytojai, kuriy subjektyvus stresas padidéjes,
nustatyta jtampa santykiuose su bendradarbiais. Neartimi santykiai su Seima ir gydytojy baimé uzkrésti
artimuosius COVID-19 pandemijos metu 1émé subjektyvaus streso padidéjimg. Bendrysté ir komandinis
darbas su bendradarbiais i§ dalies leido kompensuoti neigiamus santykiy veiksnius, lémusius gydytojy
stresg.

6. Didelis darbo kravis, didelis darbo intensyvumas, darbo nesuorganizavimas ir strategijy bei instrukcijy
nebuvimas yra Kritiniai sudétingy darbo salygy veiksniai, léme gydytojy stresa COVID-19 pandemijos
metu. Subjektyvaus streso padidéjimui jtakos turéjo sudétinga penkto lygio COVID-19 apranga, kuri
apsunkino gydytojy darba. Gydytojy darbo salygos tapo sudétingos pandemijos metu dél instrukcijy
trilkumo, kaip dirbti esant COVID-19 pandemijos ekstremaliai situacijai. Nesuplanuotas gydytojy darbas
ir darbo aplinkos nepritaikymas dirbti su serganciais COVID-19 virusu pacientais, didino gydytojy stresa.

7. COVID-19 pandemijos metu gydytojams svarbi gaunama parama i$ bendradarbiy, administracijos, o
svarbiausia i§ Seimos gautas palaikymas. Negauta jokia parama i§ administracijos ir tiesioginio vadovo
lémé padidéjusj gydytojy stresa. Nustatyti tyrimo metu teigiami paramos veiksniai yra alternatyva
negautai paramai, siekiant mazinti gydytojy patiriama stresa.
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8. Kontrolés veiksniai 1émé subjektyvy gydytojy streso padidéjimg. Organizacinis chaosas darbo
aplinkoje, darbuotojy panika ir pasimetimas, netinkamas darbuotojy elgesys pasireiskiantis nustatytos
tvarkos nesilaikymu — tai neigiami kontrolés veiksniai léme¢ gydytojy subjektyvaus streso padidéjima.
Tinkamas pacienty srauty valdymas, darbuotojy tvarkos ir taisykliy laikymasis, griezta kontrolé ir
darbuotojy rotacija nustatyti kaip teigiami kontrolés veiksniai, kurie galimai leido gydytojams tinkamai
dirbti, suvaldyti viruso protrikius gydymo jstaigose.

9. Atsakomybés aiSkumas, funkcijy konfliktas, vaidmens apibréztumas ir autonomija priimant
sprendimus COVID-19 pandemijos metu gydytojy darbe nenustatyta. Siy darbuotojy funkcijos veiksniy
raiSka, lemianciy gydytojy stresa, nenustatyta.

10. Poky¢iy veiksniy sgsajos su objektyviu ir subjektyviu stresu nenustatytos. Pokyciy veiksniai néra
kritiniai ir nelémé gydytojy patiriamo streso COVID-19 pandemijos metu.

11. Gydytojams sudétingiausias darbo aplinkos veiksnys COVID-19 pandemijos metu tapo neigiami
santykiai su pacientais dél gydytojy mobingo i pacienty pusés ir nuolatinio pacienty artimyjy pyk¢io.

Rekomendacijos:

Tyrimo metu nustatyti trys pagrindiniai kritiniai darbo aplinkos veiksniai, [éme¢ gydytojy stresg COVID-
19 pandemijos metu. Rekomenduojama atkreipti démes;j j kiekvieng darbo aplinkos veiksnj atskirai.

1. Gydytojy stresas labiausiai pasireiské per nuovargj (poilsio trikumg), pervargimg ir nerimg. Tai yra
tiesioginé patirto streso zala gydytojy sveikatos biuklei. Atsizvelgiant ] tai, deréty mazinti darbo kriivi
suteikiant gydytojams darbo metu poilsiui reikiamg laikg arba netgi suteikti gérimy ir maisto, kai
gydytojai dirba paromis ir negrizta namo.

2. Sudétingos darbo salygos stipriausiai pasireiské per didelj darbo krivj, kuris 1émé objektyvaus ir
subjektyvaus gydytojy streso padidéjimg. Rekomenduojama gydymo jstaigos vadovams atkreipti démesj
1 darby organizavimg ir informuoti gydytojus 1§ anksto apie numatomus didelj krivi turincius darbus.
Taip pat uztikrinti reikiamg kiekj darbuotojy, vykdyti tinkama gydytojy darby rotacija.

3. Santykiai su pacientai dél gydytojy mobingo i§ pacienty COVID-19 pandemijos metu sukélé isstkiy,
kurie lémé objektyvaus ir subjektyvaus gydytojy streso padid¢jima. Rekomenduojama gydymo jstaigoms
organizuoti daugiau susirinkimy, kuriy metu biity sudaromos salygos gydytojams iSsikalbéti apie
patiriamg mobingg i§ pacienty ir pacienty artimyjy.

4. Palaikymas vienas svarbiausiy paramos veiksniy gydytojams sudétingu COVID-19 pandemijos metu.
Atsizvelgiant j tai, skatinti ir toliau bendradarbiavimo aplinkg gerinanc¢ius santykius tarp bendradarbiy.
Stengtis sudaryti sglygas gydytojams pasidalinti patirtimi, palaikyti juos.

Tyrimo ribotumai:

Nustatyti kritinius darbo aplinkos veiksnius, lemiancius gydytojy stresg COVID-19 pandemijos metu
reikalingas didesnis respondenty skaicius. T. y. per mazas respondenty skai¢ius (N=21).

Respondentai pagal charakteristikas buvo i$ skirtingy sri¢iy. T. y. rekomenduojama tyrimg vykdyti su
respondentais pagal siauresn¢ profesine sritj. Taip pat tyrimo rezultatus analizuoti atsizvelgiant | Siuos
kriterijus: dirba stacionare ar priémime, darbo viety skaiciy, gydytojas yra rezidentas ar ne.
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Istirti objektyvy gydytojy stresg, atliktas streso Zymeny paketas, taciau pasirinktas tik vienas streso
indikatorius kortizolis, kuris parodo ilgalaikiame laikotarpyje patirtg stresg. Naudinga tyrimo rezultatus
analizuoti pagal kitus streso indikatorius: sekrecine alfa amilaze (sAA) ir imunoglobulina A (slgA). Sie
streso indikatoriai taip pat gali padéti nustatyti streso sukeltus sutrikimus centrinei nervy sistemai ir
imuninei sistemai.
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Priedai

1 priedas. Subjektyvaus streso klausimynas

Teiginys

Visiskai
nesutinku

Nesutinku IS dalies
sutinku

Visiskai
sutinku

Mano darbas daré jtaka mano sveikatai.

AS3 dirbau dideléje jitampoje.

Covid-19 pandemijos metu darbe jauciausi nerami(-us) ar
nervinga(-as).

Jei buciau turéjusi(-jes) kitoki darba pandemijos metu,
mano sveikata tikriausiai biity buvusi geresné.

AS prabusdavau naktimis dél problemy, susijusiy su mano
darbu Covid-19 pandemijos metu

Eidama(-as) j darbg jausdavau jtampa.

As dazZnai ,,pasiimdavau savo darbg j namus®. T. y. galvojau
apie jj darydama(-as) Kitus dalykus

2 priedas. Kokybinio tyrimo klausimynas.

Klausimy sritys

Bendrieji klausimai

Gilinantys klausimai/ komentarai

1. Ivadiniai klausimai

1.1. Papasakokite, praSau, apiec savo darbing
patirtj

o Issilavinimas
o Darbinés veiklos patirtis:
v Organizacijy veikla,
dydis
Darbo stazas
Amzius
Seimyniné padétis
Darbo viety skai¢ius

AN N NN

v —

1.2. Papasakokite, su kokiais issikiais esate
susidire savo darbingje veikloje Covid-19
pandemijos metu 2021 m. kovo mén. — 2021 m.
rugséjo mén.?

Kokie buvo pagrindiniai i$§tukiai darbe
pandemijos metu?

e Kaip pasikeité Jisy darbo profilis
/ darbo pobudis Covid — 19
pandemijos metu?

Kritiniy darbo aplinkos veiksniy nustatymas

Mes dabar pakalbésime apie situacija, kuri buvo nuo Covid-19 pradzios iki dabar
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2. Darbo salygos covid-19
pandemijos metu

2.1.

Papasakokite, kokios buvo darbo salygos

Covid-19 pandemijos metu?
Gal galite pateikti pavyzdziy, kurie sukélé Jums
sunkumy?

2.2.

Gal galite papasakoti, kas Jums buvo

sunkiausia?

2.3.

Kaip darbas pandemijos metu atsiliepé Jusy
asmeniniam gyvenimui? Darbo / laisvalaikio
balansg? Kaip Jus dél to jauciatés?

e darbo kruvis

e  apsaugos priemoniy uztikrinimas
darbo neapibréztumas pandemijos
metu

darbo intensyvumas

darbo lankstumas

virSvalandziai

darbo reikalavimy neatitikimas
atlygio teisingumas

nerealistiSki terminai

Pavyzdziai, papasakokite placiau....

3. Darbuotojo
funkcijos Covid-19
pandemijos metu

3.1. Kas Jums daugiausiai sukélé sunkumy
norint atlikti savo darba per Covid-19
pandemija? Kaip Jiis dél to jautétés?

Atsakomybés aiSkumas

Funkcijy konflikto nebuvimas

Vaidmens apibréztumas

Didesné autonomija priimant sprendimus

Pavyzdziai, papasakokite placiau....

4 Santykiai darbo
aplinkoje Covid-19
pandemijos metu

4.1 Papasakokit, kokia vyravo darbo
atmosfera / santykiai darbe?
Papasakokite, kokie santykiai vyravo
Covid-19 pandemijos metu su:
tiesioginiu vadovu

Seima ir artimaisiais

pacientais

bendradarbiais

4.3 Papasakokite, kuo Jums buvo svarbiis
santykiai Covid-19 pandemijos metu su:
Tiesioginiu vadovu

Seima ir artimaisiais

Pacientais

bendradarbiais

4.4 Kaip Jiis jautétés, bendraudami Covid-
19 pandemijos metu su:
Tiesioginiu vadovu
Seima ir artimaisiais
pacientais
bendradarbiais

Su vadovais, Seima, artimieji, pacientai,
bendradarbiai.
Pavyzdziai

Pasitikéjimas, bendradarbiavimo
skatinimas, Seimos/ vadovy /bendradarbiy
palaikymas ir t. t.

Kgq tokie santykiai su:
e tiesioginiu vadovu
e Seima / artimaisiais
e pacientais
e bendradarbiais suteiké Covid-19
pandemijos metu?

Baimé, jtampa dirbant ir t. t.

Pavyzdziai, papasakokite placiau....

5 Kontrolé darbo
aplinkoje Covid -19
pandemijos metu

5.1 Papasakokite, zvelgiant i§ organizacijos
pusés, kas Jums buvo svarbiausia, kai
dirbote  Covid-19 metu siekiant
suvaldyti virusg?

Infekcijos rizikos kontrolé

Laisveé priimti sprendimus / atlikti uzduotis
SavarankiSkumas darbe

Etiniai konfliktai
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5.2 Kas organizacijoje buvo daroma gerai ir
tai padéjo suvaldyti pandemija?

5.3 Kas organizacijoje buvo daroma blogai
ir tai trukdé suvaldyti pandemijg?

Gal galite pateikti pavyzdziy / papasakoti

placiau.

Pagalba i§ vadovy / kolegy reikiamu metu
Neapibréztumo kontrolé

Pavyzdziai, papasakokite placiau....
Gal dar norétumete kazka pridéti?

6

Poky¢iuy  kontrolé
Covid-9 pandemijos
metu.

6.1 Papasakokite, kaip Jasy darbo
aplinkoje buvo valdoma komunikacija
ir informacijos sklaida apie
ekstremalius  situacijos pokyCius /
infekcijos rizika?

Kas Jums $ioje situacijoje buvo svarbiausia?

Komunikacija ir informacijos sklaida apie
ekstremalius  situacijos  poky¢ius  /
infekcijos rizikg

Kuvalifikacijos uztikrinimas

Pavyzdziai, papasakokite placiau....

7. Parama darbo aplinkoje
Covid-19 pandemijos metu

7.1 Papasakokite, kokia parama Jums buvo
suteikiama Covid-19 pandemijos metu is:

e  Administracijos

e Tiesioginio vadovo

e Seimos ir artimyjy

e Bendradarbiy
7.2, Kokia suteikta parama Jums buvo

svarbiausia norint atlikti savo darbg? Kas Jums
svarbiausia buvo?

Gebéjimy darbe atitikimas keliamiems
reikalavimams uztikrinimas

Priemoniy uztikrinimas

Saugaus darbo uztikrinimas

Socialinis palaikymas

Poilsio suteikimas

Darbo / asmeninio gyvenimo balansas
Vadovy parama — kokia?

Pavyzdziai, papasakokite placiau....

8 Gal dar norétuméte kazka pridéti?
9  Streso klausimynas Prasome uzpildyti $ig darbo vietos streso
anketa.
3 priedas. Kritiniai darbo aplinkos veiksniai COVID-19 pandemijos metu.
Kritiniai darbo aplinkos veiksniai COVID-19 pandemijos metu
Poky¢iai Darbo salygos Kontrolé darbe Parama Santykiai
Teigiami Neigiami Saugios Sudétingos ir Teigiami Neigiami Bendradarbiai Bendradarbiai
pokyéiy poky¢iy darbo nesaugios kontrolés kontroles —
veiksniai veiksniai salygos darbo salygos veiksniai veiksniai Tiesioginis Tiesioginis
vadovas vadovas
Nuotolinis - &t
; Seima
darbas Seima
S . Administracija Darbo santykiy
Teigiami Neigiami atmosfera
nuotolinio nuotolinio
\ darbo veiksniai darbo veiksniai Negauta parama Pacientai

|

Darbuotojo patiriamas stresas
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4 priedas. Poky¢iy ir kontrolés veiksniai COVID-19 pandemijos metu.

Poky¢iai

Teigiami poky¢iu veiksniai
,,Online skambuciai, el. pastas

Tinkama informacijos sklaida
organizacijoje apie infekcija

Popieriniai variantai
atspausdinti

Uztikrinti darbuotojams
mokymai
Zodinis informacijos
dalinimasis

Kontrolé

Neigiami pokyc¢iy veiksniai

Nesuvaldytas svarbios
informacijos srautas

Gydytojai patys turéjo

Teigiami kontrolés veiksniai
Pacienty srauty kontrolé
Darbuotojy rotacija darbuose
Tvarkos ir taisykliy laikymasis

Griezta kontrolé

ieSkoti svarbios informacijos

5 priedas. Darbo salygos COVID-19 pandemijos metu.

Kliniky uzrakinimas

Neigiami kontrolés veiksniai

Organizacinis chaosas

Personalo per didelis abejingumas

pandemijos situacijai
Per 1éta darbuotojy reakcija

Kontakty ir esamos situacijos
slépimas

GrieZtumo trikumas
organizacijoje

Stacionare - néra lankstumo

Darbo salygos

Saugios darbo sglygos

Pakankamas apsaugos
priemoniy kiekis
Uztikrintas darbuotojy
daznas testavimas

Uztikrintas saugus
bendravimas ,,online*

Sudétingos darbo salygos
Didelis darbo kriivis
Darbo neorganizuotumas
Didelis intensyvumas

Sudétingas darbo planavimas dél
neuztikrintumo

Sudétinga 5 lygio COVID-19 apranga

Instrukcijy ir strategijos nebuvimas darbo
aplinkoje

Didelé jstatymy kaita ir priestaringa
informacija

Kity valstybiniy organizacijy
nepakankamas vaidmuo

Nesaugios darbo salygos
Apsaugos priemoniy trikumas
Nepalankios fizinés darbo salygos

Techniniai nesklandumai darbe

Nuotolinis darbas

Teigiami nuotolinio
darbo veiksniai

Pacienty srauty kontrolé
- lengvesnis darbas

Darbas vyksta greiciau

Didesnis saugumas

Neigiami nuotolinio
darbo veiksniai

Didesné klaidy tikimybé

Nesikreipimas pacienty j
gydytoja

Technologiniy
kompetencijy triikumas

Trumpéja normatyvai
pacienty konsultavimui

Sudétinga diagnozé
nematant paciento

Pacienty nesupratimas
dél pasikeitusio gydymo
nuotoliniu budu
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6 priedas. Parama COVID-19 pandemijos metu.

Parama
Tiesioginis vadovas Administracija Negauta parama
Bendradarbiai Isklausymas 5 Dezinfekcinés ir Jokia parama i
. Seima apsaugos priemonés administracijos
Palaikymas Apsaugos priemonés
Palaikymas Zodinis palaikymas Jokia parama i$ tiesioginio

Pagalba darbo metu

Informacijos
pasidalinimas

Zodinis palaikymas
Darbo suorganizavimas
Informacijos suteikimas

Saugios darbo vietos
uztikrinimas

Pasirlipinimas namy
buities darbais

Saugios darbo vietos
uztikrinimas

Finansiné parama

Laisvé organizuoti ir
dirbti savo darba

7 priedas. Santykiai COVID-19 pandemijos metu.

vadovo
Gauta parama i§ kitur

Nesikisimas j darbg i§
Seimos

Jokia parama i$
bendradarbiy

Santykiai

Bendradarbiai
Komandiski santykiai
Neutralts santykiai

Jtampos tarp
pasiskiepijusiy ir ne
Nepasitikéjimas
bendraujant

Tiesioginis vadovas

Trokumas
démesingumo
darbuotojo savijautai

Seima

Darbiniai santykiai

Nebuvo artimy santykiy

Pacientai

Pacienty stresas ir
nuolatinis nuraminimas

Gydytojy mobingas i$
pacienty pusés

Pacienty artimyjy pyktis

Baimé dirbti su pacientais
tiesiogiali

Darbo santykiy
atmosfera

Poreikis pabendrauti

Galimybé bendrauti
tiesiogiali

Humoras
Pasimetimas

Baimé bendrauti su
bendradarbiais

Panika tarp darbuotojy
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