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Santrauka

Visame pasaulyje ilgéja gyvenimo trukmé. Su ilgéjanéia gyvenimo trukme auga zmoniy poreikis
sveikatos priezitiros paslaugoms. Gydytojy, slaugytojy paklausa didéja greiciau, nei pasiiila, dél to
svarbu 18siaiSkinti, kaip pritraukti ir iSlaikyti naujus slaugytojus. Kaip pritraukti ir iSlaikyti
darbuotojus tiria zmogiskyjy istekliy valdymo teorijos. Siuo metu daugelyje pasaulio $aliy slaugytojy
uztenka, taciau dél demografinio senéjimo slaugytojy poreikis spar¢iai auga, prognozuojama, kad
visame pasaulyje slaugytojy trikumas isryskés 2030 m. Temos naujuma rodo tai, kad kai kuriose
valstybése, pavyzdziui, Lietuvoje, slaugos politikos gairés yra naujiena — Lietuvoje slaugos politikos
gairés pirmg kartg priimtos tik 2016 metais. Tyrimo problema — kaip taikant zmogiskyjy istekliy
valdymo sprendimus gali biiti sprendziama slaugos darbuotojy triikumo problema? Tyrimo objektas
- zmogiskyjy istekliy valdymas. Tyrimo tikslas — isanalizuoti zmogiskyjy istekliy valdymo problemas
jgyvendinant slaugos politika Lietuvoje. Siam tikslui jgyvendinti, idkelti $ie projekto uzdaviniai: U1)
istirti zmogiskyjy istekliy valdymo jgyvendinant slaugos politika teorinius aspektus; U2) atlikti
pasirinkty Saliy taikomy zmogiSkyjy istekliy valdymo modeliy lyginamaja analizg; U3) iStirti
zmogiskyjy iStekliy valdymg jgyvendinant slaugos politikg Lietuvoje. Tyrimas buvo atliekamas
taikant Siuos metodus: mokslinés literatiros analizg, teisés akty ir duomeny Saltiniy turinio
lyginamoji analiz¢, kiekybinj apraSomajj tyrimg, apraSomosios statistikos ir tiesinés regresijos
analiz¢. Taikant mokslinés literatiros analiz¢, nustatytos ZmogiSkyjy iStekliy pritraukimo ir iSlaikymo
kritinés sritys. Remiantis teisés aktais ir duomeny $altiniais vykdyta lyginamoji ZI pritraukimo ir
iSlaikymo jgyvendinant slaugos politikg praktiky Norvegijoje ir Lietuvoje analizé. Norint jvertinti
dabarting situacijg Lietuvoje vykdytas kiekybinis apraSomasis tyrimas. Surinkti kiekybiniai
duomenys buvo analizuojami pasitelkiant apraSomajg statistikg ir tiesinés regresijos analize. Atlikus
kiekybinj tyrimg paaiskéjo, kad slaugytojy pritraukimas pasitilant VF slaugos studijy vietas Lietuvoje
yra pakankamas. Slaugytojus Lietuvoje labiausiai motyvuoja asmeninés savybeés, paSaukimas,
profesijos jdomumas. Pagrindiniai slaugytojy motyvacijos trikdZziai — pastangy ir lukes¢iy
neatitinkantis atlyginimas, nejkvepiantys vadovai. Slaugytojo karjera Lietuvoje nepriklauso nuo
slaugytojo jgyto kvalifikacijos lygio, néra pakankamos atlygio diferenciacijos. Vadovai
nepakankamai jgalinti individualizuoti karjera darbuotojams. Lietuvoje Siuo metu jgyvendinami
slaugos politikos pokyciai néra efektyviis: numatytos priemonés jgyvendintos tik i§ dalies,
palaipsniui kyla nepasitikéjimas valstybés suinteresuotumu slaugytojy gerove. Norint iSlaikyti
slaugytojus svarbiausia atkreipti démesj j individg — suteikti galimybe darbuotojui pateikti savo
1zvalgas tiek darbovietéje, tiek slaugos politikos formavime ir atitinkamai gauti griZztamajj rysj.
Zmogiskyjy istekliy valdymo jgyvendinant slaugos politika lyginamoji analizé su Norvegija
atskleide, kad Sias problemas efektyviai galima bty i§spresti pritaikant geraja Norvegijos praktika:
jtraukti slaugytojus ir slaugytojy organizacijas ] politikos formavima, patobulinti teisinj
reglamentavima kvalifikacijos ir karjeros rysio klausimu, kiekvienam slaugytojui individualizuojant



karjerag kasmetinio pokalbio su vadovu metu, tokiu budu suteikiant darbuotojui galimybe iSsakyti
savo liikes¢ius, bati isklausytam, jaustis gerbiamu vadovy. Sj baigiamajj projekta sudaro 3 dalys.
Kiekviena darbo dalis suskirstyta j skyrius pagal nagrin¢jamo klausimo pobiidj. Pirmasis skyrius
skirtas slaugos politikos formavimo ir zmogiSkyjy istekliy valdymo teoriniy aspekty analizei.
Antrajame projekto skyriuje atlickama zmogiSkyjy istekliy valdymo jgyvendinant slaugos politika
lyginamoji Lietuvos ir valstybés — lyderés (Norvegijos) analizé. Trecioje dalyje tiriami zmogiskyjy
iStekliy valdymo jgyvendinant slaugos politika 2020 m. Lietuvoje, apraSoma empirinio tyrimo
metodologija ir atlikto tyrimo rezultatai. Projekta sudaro 76 puslapiai, 25 lentelés, 10 paveiksly, 4
priedai. Panaudoti 62 mokslinés literatiiros $altiniai ir 35 teisés akty ir duomeny Saltiniai.
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Summary

Life expectancy is increasing around the world. With increasing life expectancy, people’s need for
health care is growing. The demand for doctors and nurses is growing faster than the supply, so it is
important to find out how to attract and retain new nurses. Attraction and retention of employees is
explored in theories of human resource management. At present, there are enough nurses in many
parts of the world. Due to aging, the need for nurses is rapidly growing, and it is predicted that the
shortage of nurses worldwide will become more significant by the year 2030. The novelty of the topic
is shown by the fact that in some countries, such as Lithuania, the guidelines for nursing policy are
new — in Lithuania, nursing policy was adopded for the first time only in 2016. The problem of this
research— how can the problem of nursing staff shortage be solved by applying human resource
management solutions? The object of this project is human resource management. The aim of the
project is to analyze the problems of human resource management while implementing nursing policy
in Lithuania. To achieve this goal, the following project objectives were set: Ul) to study the
theoretical aspects of human resource management while implementing nursing policy; U2) to
perform a comparative analysis of the human resource management models applied by the selected
countries; U3) to study human resource management while implementating nursing policy in
Lithuania. The research was carried out using the following methods: analysis of scientific literature,
comparative analysis of legal acts and data sources, quantitative descriptive research, analysis of
descriptive statistics and linear regression. Critical areas for attracting and retaining human resources
have been identified through the analysis of the scientific literature. A comparative analysis of HR
attraction and retention practices in Norway and Lithuania was carried out using legislation and data
sources. In order to assess the current situation in Lithuania, a quantitative descriptive study was
conducted. The collected quantitative data was analyzed using descriptive statistics and linear
regression analysis. The quantitative research revealed that the attraction of nurses by offering state-
funded nursing studies in Lithuania is sufficient. Nurses in Lithuania are mostly motivated by
personal qualities, vocation, and interest in the profession. The main disturbance of nurses' motivation
are salaries that do not meet the efforts and expectations, and nursing managers being not inspiring
enough. The career of a nurse in Lithuania does not depend on the level of qualification acquired by
the nurse, there is no sufficient differentiation of remuneration. Managers do not have enough
empowerment to individualize career paths for employees. The changes in nursing policy currently
implemented in Lithuania are not effective: the planned measures have been implemented only
partially, and there is a gradual distrust of the state's interest in the well-being of nurses. In order to
retain nurses, the most important thing is to pay attention to the individual - to give the employee the
opportunity to present their insights both in the workplace and in the formation of nursing policy and
to receive feedback accordingly. Human resource management while implementing nursing policy
comparative analysis with Norway revealed that these issues could be effectively addressed by



applying good practice of Norway: to involve nurses and nurses' organizations in policy-making, to
regulate qualification and career relation, which would allow individualising of each nurse's career
during the annual interview with the supervisor, thus giving the nurse an opportunity to express his
or her expectations, be heard, and feel respected by supervisors. This final project consists of 3 parts.
Each part of the work is divided into sections according to the nature of the issue. The first chapter is
devoted to the analysis of the theoretical aspects of nursing policy formation and human resource
management. In the second chapter of the project, a comparative analysis of human resources
management while implementing nursing policy is performed in Lithuania and the leading country
(Norway). The third part examines the human resource management while implementing nursing
policy in 2020. in Lithuania, the methodology of the empirical research and the results of the research
are described. The project consists of 76 pages, 25 tables, 10 figures, 4 appendices. 62 sources of
scientific literature and 35 sources of legal acts and data were used.
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Ivadas

Temos aktualumas. Sveikata visais laikais buvo ir yra vienas i§ pagrindiniy visaver¢io gyvenimo
rodikliy. Kiekvienais metais sveikatos priezitiros sistema susiduria su vis didesniais isstkiais, kurie
vyksta ne tik dél spar¢ios medicinos technologijos raidos, bet ir dél to, kad Zzmonés ilgiau gyvena,

auga zmoniy likesciai sveikatos priezitiros paslaugy teikéjams (Lozada 1995).

Su ilgéjancia gyvenimo trukme iSryskéja dar viena itin aktuali problema — demografinis senéjimas.
Zmoniy populiacija sensta visuose pasaulio regionuose. JTO (JTO, 2019) prognozuoja, kad nuo 2019
m. iki 2030 m. senatvés priklausomumo rodiklis (angl. old—age dependency ratio (toliau — OADR))
pasaulyje pakils 28,93 %, Europoje — 29,71 %, Lietuvoje — 50,45 %. Numatomas OADR 2030 m.
Lietuvoje (50,4) — pats auksciausias visoje Europoje ir antroje vietoje pagal dydj pasaulyje (pirmoje
vietoje — Japonija, kur OADR(2030) = 57,7). Siekiant JTO (2019) darnaus vystymosi tikslo uztikrinti
sveikg gyvenimg ir skatinti visy amZiaus grupiy gerove demografinio senéjimo akivaizdoje, padidéja
poreikis sveikatos priezitiros paslaugy specialistams.

Ankstesniy prognoziy metu Neubauer (2010) teigé, kad iki 2020 m. ES truks apie vieno milijono
sveikatos priezitiros specialisty. Buvo prognozuojama, kad vien slaugos srityje 2020 m. truks 600
tikst. darbuotojy. Siai dienai ES komisijos narys McGarth (2019) apibendrina, kad Europoje’ triksta
ne bet kokiy sveikatos priezitiros paslaugy specialisty, o biitent slaugytojy. Slaugos specialisty
poreikis yra didZiausias i§ visy profesijy, kuriy specialisty pasiiila dominuoja viesajame sektoriuje
(12 —oje vietoje visy specialybiy kontekste, 1 — 11 vietoje dominuoja privataus sektoriaus profesijos,
ypac statybos ir inzinerijos). McGarth (2019) pazymi, kad apie slaugytojy trikuma kiekvienais metais
pranesa vis daugiau valstybiy ir akcentuoja tai, kad slaugoje triksta ne paprastos darbo jégos, o
kvalifikuoty ir motyvuoty darbuotojy.

Slaugytojy trikumo problemos daznai sprendziamos pasitelkiant kity valstybiy turimus resursus
(Buchan, Sochalski, 2004). Vis délto, Zvelgiant i§ pasaulinés perspektyvos, tai neiSsprendzia
slaugytojy triikumo problemos, o tiesiog perskirsto turimus ZI resursus trumpalaikéje perspektyvoje.
Net iSsivysciusios Salys susiduria su slaugytojy trukumu, dél Sios priezasties stengiasi pritraukti
slaugytojus 1§ uzsienio. Jteisinus laisvg ES Saliy pilieCiy judéjimg tarp ES valstybiy, vis daugiau
jvairiy profesijy darbuotojy migruoja. Tarptautinio jdarbinimo sprendimai vienoms Salims tampa
priemone slaugytojams pritraukti, o maziau iSsivyséiusiy Saliy slaugams tai tampa galimybe
emigruoti ir siekti geresniy darbo salygy kitoje Salyje. Tad iSsprendus slaugytojy trilkumo problema
vienur, situacija pablogé¢ja kitur.

Zmogiskuyjy istekliy migracija vyksta ir dél visuotinai kintan¢iy vertybiy. Inglehart ir Oyserman
(2004) istyre, kad dingus tiesioginéms grésméms sveikatai ir gyvybei (karui, okupacijoms, zodZio
laisvés nebuvimui ir kt.) sumazejo ir ] iSgyvenimg orientuoty vertybiy svarba, pirmenybé¢ teikiama
pasirinkimo laisvei. Sis pokytis daro jtaka zmogaus pasirinkimams, susijusiems su religija, politika,
laisvalaikiu, seksualinémis normomis ir darbo motyvacija (Inglehart, Oyserman, 2004). Visose Siose
srityse sustipréjo autonomija, individualizmas ir saviraiska renkantis politines paziiiras, partnerius,
gyvenimo budg ir karjerg. Slettmyr, Schandl ir Arman (2019) pabrézia, kad slauga — taip pat viena is
profesijy, kurios darbuotojams karjeros galimybeés yra svarbios.

1 galys ir regionai, pateik¢ duomenis apie specialisty traikumg: AT, BE-Actiris, BE-Le Forem, BE-VDAB, BG, CY, CZ,
DE, EE, FR, HR, HU, IE, IT, LT, LU, LV, MT, NL, PL, PT, RO, SE, SK, SI, UK.
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Temos iStirtumas. Slaugytojy bei jy padéjéjy paklausa yra didesné, negu jy pasiiila. Tai reiSkia, kad
sveikatos priezitros ir slaugos politikoje turi bati priimti tokie pokyciai, kad buty pritraukiama
daugiau slaugos specialisty. Slaugytojy trukumo problema savo darbuose tyré jvairiis mokslininkai.
Pasak Haddad, Annamaraju ir Toney—Butler (2020), slaugytojy trikumg salygoja keturi faktoriai:
demografinis senéjimas, senstanti darbo jéga, praktikuojanciy slaugy iSsekimas, ly¢iy lygybés
slaugoje triikumas. Slaugytojy nepasitenkinimg darbu pabrézia Flinkman, Leino—Kilpi ir Salantera
(2010), pagrindinémis problemomis paminédamas per mazg vadovy jsitraukimg ir pagalbos naujiems
slaugams trikumg. Mazai praktikos turéjusiems slaugams profesija kelia stresa, o nesulaukus
moralinés pagalbos i§ vadovy vystosi noras iSeiti. O’Brien—Pallas, Duffield ir Hayes (2006) teigimu,
slaugytojams tritksta autonomijos ir atsakomybiy, de¢l to nepatenkinami slaugytojy saviraiSkos
poreikiai. Prie iSvardinty problemy prisideda ir tai, kad slauga néra vienintelé sritis, kurioje triksta
specialisty (McGarth, 2019). Siekiant pritraukti jaunus zmones rinktis vieng ar kitg specialybe, tarp
jvairiy sektoriy nuolatos vyksta konkurencija. [vairios profesijos ir potencialiis darbdaviai konkuruoja
savo patrauklumu potencialiems darbuotojams.

Slaugytojai — sveikatos priezitros jstaigy zmogiskieji iStekliai, tad jy trikumag gali padéti iSspresti
zmogiskyjy istekliy valdymo sprendimai. Efektyvus zmogiskyjy istekliy valdymas organizacijose —
tai budas padidinti darbuotojy pasiiila. Geras ZIV organizacijoje — investicija ir j dabartiniy
darbuotojy islaikyma, ir j naujy specialisty pritraukima. ZIV sprendimai gali padéti spresti slaugos
specialisty triikumo problema, kei¢iant poZiiirj } motyvavima, planavimg ir Kitus aspektus. Tad norint
iSspresti slaugos specialisty trikumo problema, vertéty sutelkti démes;j j zmogisSkyjy iStekliy valdyma.

Tyrimo problema: kaip taikant zmogiskyjy istekliy valdymo sprendimus gali bati sprendziama
slaugos darbuotojy trilkumo problema?

Tyrimo objektas: zmogiskyjy istekliy valdymas.

Tyrimo tikslas: isanalizuoti zmogiskyjy iStekliy valdymo problemas jgyvendinant slaugos politikg
Lietuvoje.

Siam tikslui jgyvendinti, iskelti §ie projekto uzdaviniai:

Ul) istirti zmogiSkyjy istekliy valdymo jgyvendinant slaugos politika teorinius aspektus;

U2) atlikti pasirinkty Saliy taikomy zmogiskyjy istekliy valdymo modeliy jgyvendinant slaugos
politikg lyginamajg analizg;

U3) istirti zmogiskyjy istekliy valdyma jgyvendinant slaugos politikg Lietuvoje.

Tyrimo metodai. Mokslinés literatiros analizé, teisés akty ir duomeny Saltiniy turinio lyginamoji
analize, kiekybinis apraSomasis tyrimas, apraSomosios statistikos ir tiesin€s regresijos analizé.
Taikant mokslinés literatiiros analizg, nustatytos zmogiSkyjy iStekliy pritraukimo ir i§laikymo kritinés
sritys. Remiantis teisés aktais ir duomeny 3altiniais vykdyta lyginamoji ZI pritraukimo ir i§laikymo
igyvendinant slaugos politika praktiky Norvegijoje ir Lietuvoje analizé. Norint jvertinti dabarting
situacija Lietuvoje vykdyta kiekybinis apraSomasis tyrimas. Surinkti kiekybiniai duomenys
analizuojami pasitelkiant aprasomaja statistika ir tiesinés regresijos analizg.

Projekto struktiira. Sj baigiamajj projekta sudaro 3 dalys. Kiekviena darbo dalis suskirstyta j skyrius
pagal nagrin¢jamo klausimo pobudj. Pirmasis skyrius skirtas slaugos politikos formavimo ir
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zmogiskyjy iStekliy valdymo teoriniy aspekty analizei. Antrajame projekto skyriuje atliekama
zmogiskyjy istekliy valdymo jgyvendinant slaugos politikg lyginamoji Lietuvos ir valstybés — lyderés
(Norvegijos) analizé. Trecioje dalyje tiriami zmogiskyjy istekliy valdymo jgyvendinant slaugos
politikg 2020 m. Lietuvoje, apraSoma empirinio tyrimo metodologija ir atlikto tyrimo rezultatai.

Projekta sudaro 76 puslapiai, 25 lentelés, 10 paveiksly, 4 priedai. Panaudoti 62 mokslinés literattiros
Saltiniai ir 35 teisés akty ir duomeny $altiniai.
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1. Zmogiskyjy iStekliy valdymo teorinés prieigos slaugos politikos diskurse

Sveikatos prieziiira yra visais laikais aktuali tema. Tai sritis, nuolat kintanti lygiagreciai visuomenés
poreikiams. Visame pasaulyje kyla daug klausimy, diskusijy dél jos finansavimo, valdymo, kokybés
standarty. Sie standartai ir principai jvairiuose kontinentuose yra labai skirtingi. Tagiau nepaisant
skirtumy, pasaulj bendrina tai, kad sveika visuomené — vienas i§ svarbiausiy valstybés i$sivystymo
rodikliy. Tai lemia pasauling tendencija skirti finansavima sveikatos priezitrai, kurio didzioji dalis —
atlyginimai darbuotojams, t. y. zmogiskiesiems iStekliams, be kuriy sveikatos apsaugos ir prieziiiros
sistema negali normaliai funkcionuoti.

Dél demografinio senéjimo sveikatos priezitiros poreikis auga. Su amziumi silpsta organizmas, didéja
susirgimo jvairiomis ligomis rizika. Senyvo amZiaus Zzmonés ir yra pagrindiniai slaugos paslaugy
vartotojai. D¢l to, norint turéti kuo sveikesng valstybe demografinio senéjimo atzvilgiu, ypac¢ svarbi
kokybiska ir pakankama slauga.

Slaugos darbuotojy paklausai virSijant pasiiilg svarbu rasti buida, kaip pritraukti daugiau naujy slaugy.
Norint pritraukti daugiau darbuotojy svarbus geras zmogiskyjy istekliy valdymas nepriklausomai nuo
konkrecios profesijos. Kadangi slauga — viena i§ daugybés galimy profesijy, jai taip pat galima taikyti
zmogiskyjy iStekliy valdymo sprendimus. Ivairiose Zzmogiskyjy istekliy teorijose ir praktikose
pateikiami tyrimo duomenys apie tai, kaip trikstamus zmogiskuosius isteklius pritraukti ir i$laikyti.
Taigi, Siame skyriuje bus analizuojami zmogiskyjy iStekliy valdymo modeliai, zmogiskyjy iStekliy
vadybos ciklai, zmogiskyjy istekliy pritraukimo modeliai bei Zzmogiskyjy istekliy motyvavimo
teorijos bei jy sgsajos su taikoma slaugos politika.

1.1. Slaugos politikos diskursas ir svarba Zzmogiskyjy iStekliy valdyme

Viska, kas yra susije su darbuotojais, apima zmogiskyjy istekliy valdymas. Norint patobulinti ZIV
tyrimus sveikatos priezitiros sektoriuje, visy pirma, tikslinga issiaiskinti esamus zmogiskyjy istekliy
valdymo modelius bei jy taikymg. Taciau norint pokycius jgyvendinti valstybés mastu, reikalingas
teisinis reglamentavimas, finansavimas ir strategijos. Tai valdo atsakingi asmenys valstybé¢je, kurie
formuoja nacionaling slaugos politikg ir tvirtina jvairius teisinius bei strateginius dokumentus. Taigi,
realus zmogiskyjy iStekliy valdymas slaugos srityje gali pakisti tik kintant nacionalinei slaugos
politikai.

Tam, kad suprastume ZI vaidmenj slaugos sistemoje, svarbu i$siaiskinti, kokios gali bati sveikatos
sistemos. Sveikatos sistemas pagal reguliavima, finansavimg ir sveikatos paslaugy tickimg Weberian
metodu galima skirstyti j tris grynuosius tipus: valstybine, privacia, nevyriausybing (Wendt, Frisina
ir Rothgang, 2009). Grynuosiuose tipuose reguliavimas, finansavimas ir paslaugy teikimas
atitinkamai valdomas tik valstybés, tik privataus sektoriaus arba tik nevyriausybinio. Taciau realiame
pasaulyje tokiy grynyjy tipy néra, valstybése egzistuoja misri reguliavimo, finansavimo ir paslaugy
teikimo sistema.

Norint pritaikyti bet kokias inovacijas slaugoje reikalingos ne tik id¢jos, finansavimas, bet ir valstybeés
pritarimas (iSskyrus privaty sektoriy). Ne iSimtis ir su ZmogiSkaisiais iStekliais susij¢ klausimai.
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministrés 2016 m. vasario 10 d. jsakymu Nr. V=222 | D¢l
nacionalinés slaugos politikos 2016-2025 mety gairiy patvirtinimo* (2016) slaugos politika
apibréziama kaip sprendimai, kuriuose atsispindi slaugos vystymosi kryptys, uztikrinancios racionaly
turimy slaugos Zmogiskyjy ir materialiyjy istekliy panaudojima ir kontrole, siekiant uztikrinti
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kokybiska ir efektyvig sveikatos priezilirg, orientuotg j gyventojy poreikius. Slaugos politika —
neatsiejama sveikatos politikos dalis. Sveikatos politika Tesfazghi, Hill, Jones, Ranson ir Worrall
(2016) apibudina kaip sprendimus, planus ir veiksmus, kuriy imamasi siekiant konkreciy sveikatos
priezitiros tiksly visuomenéje. Sveikatos politika apibrézia ateities vizija, padeda nustatyti tikslus ir
atskaitos taskus jvairios trukmes laikotarpiams.

Siuolaikingje visuomenéje gyventojy poreikiai yra itin dinamiski, kei¢iasi socialiné, ekonominé ir
demografiné padétis (Urbanavicé et al., 2020). Dél gyventojy poreikiy dinamiskumo ir slaugos
politika turi bati nuolat perzitrima, vertinama ir kryptingai formuojama. Kuo sektorius apima daugiau
suinteresuotojy pusiy, tuo politikos formavimas yra sudétingesnis, nuoseklesnis, turi biiti jvertinamos
jvairios perspektyvos. Atsizvelgiant | tai, reikalinga suinteresuoty Saliy analizé.

Slaugos politikos formavimo suinteresuotos Salys. Norint suprasti kas ir kaip formuoja slaugos
politika, svarbu suvokti kaip i$ esmés keiciasi jvairiy sri¢iy politika. Bendrojo pobiidzio politikos
formavime dalyvauja jvairios interesy grupés (zr. 1 lentelg). Tesfazghi et al. (2016) politikos

formavime i$skiria 4 pagrindines grupes: jstatymy numatyti politikos

tvirtintojai), techniniai pataréjai, pataréjai ir vartotojai.

formuotojai (strategijy

1 lentelé. Slaugos politikos formavimo interesy grupés. Sudaryta autorés pagal Tesfazghi et al. (2016)

Grupé Pogrupis Vaidmuo Likesciai
[statymy numatyti | Ministerijos Sudaro ir tvirtina nacionalines Patenkinta visuomené
politikos - strategijas, priima teisés aktus,
formuotojai Valdytojai reguliuoja jgyvendinima
Techniniai Darbo grupés Teikia patarimus, padédami Veiklos kryptis atitinka
pataréjai nukreipti bendra veiklos kryptj visuomenés lukescius
Istekliy valdytojai Skaiciuoja turimus Efektyviai paskirstyti iStekliai
materialiuosius ir Zmogiskuosius
iSteklius. Prognozuoja poreikius
ateityje
Pataréjai Ministerijos Pateikti jZvalgas valstybés mastu | Atskiros srities strategija
Valdytojai derinasi su valstybés strategija
Akademikai Tyrimai Atkreipti atsakingy asmeny
démes;j j esamas problemas
Privatus sektorius Materialiyjy ir zmogiskyjy Istekliy pakaks verslui
iStekliy vartotojai
Viesosios jstaigos Materialiyjy ir Zzmogiskyjy Pakankama materialiyjy ir
iStekliy vartotojai zmogiskyjy istekliy
Tarptautinés Pateikti pasaulines tendencijas ir | Gerové visos organizacijos
organizacijos gaires valstybiy nariy gyventojams
Pilietiné visuomené I8sakyti savo liikesCius I lukescius atkreiptas démesys
i§ daugiau jtakos turin¢iy
pogrupiy
Bendruomenés (tos Susisteminti ir i$gryninti ISsakyti bendruomenés
srities, kurios politika konkregius bendruomenés konkregius lukeséius
yra formuojama) lukescius
Vartotojai Privatus sektorius Kanalai, i§ kuriy renkami Vykdoma nuosekli ir tikslinga
. duomenys apie esama situacija kontrol¢ ir vertinimas.
VieSosios jstaigos
Pilietiné visuomené
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Pasaulines tendencijas slaugos politikoje, kaip neatsiejamg sveikatos politikos dalj, formuoja
tarptautinés organizacijos. Gera ir pricinama sveikatos priezitra, taip pat ir slauga — tai tarptautiniy
organizacijy, tokiy kaip Jungtinés Tautos, Europos Sgjunga vienas i§ pagrindiniy prioritety. Pasauliné
sveikatos organizacija (PSO, 2020a) (angl. World Health Organisation), kurioje bendradarbiauja 194
valstybés, savo paskirtj apibiidina kaip pastangas pasaulio lygiu kurti geresng sveikatg visiems ir
visur. Bendru valstybiy nariy susitarimu, sprendimai ir prioritetai priimti Siose organizacijose tampa
gairémis atskiry valstybiy nariy nacionaliniams politikos pokyciams.

Pasauliné Sveikatos Organizacija (PSO, 2016a) prognozuoja, kad 2030 metais pasaulyje triks apie
7,6 milijono slaugytojy (ir akuseriy). Besitgsiantis pasaulinio masto Zzmogiskyjy istekliy trilkumas itin
iSrySkéjo sudarant kitas strategijas, pavyzdziui ,,Psichikos sveikatos veiksmy planas 2013 — 2020,
Tarptautinés organizacijos kryptingai ie§ko eksperty jzvalgy apie ZI nenora dirbti slaugos profesijoje
ir formuoja atitinkamas politikos kryptis, kaip $ia problema spresti. Siomis gairémis vadovaujasi
individualios valstybés, taip pat ir Lietuva. | jas atsizvelgiama sudarant strateginius dokumentus (Zr.
2 lentelg) bei jstatymus.

2 lentelé. Politikg formuojanc¢iy dokumenty jvairové. Sudaryta autorés pagal Tesfazghi et al. (2016)

Lygis Dokumentai Atsakingi asmenys Paskirtis
Pasaulinis Strategijos Tarptautinés organizacijos | Nukreipti valstybes nares formuoti panasia politika,
(PSO, JT, ES) uztikrinancig visy nariy gerove
Makrolygis Nacionalinés Valstybés vadovai, Auksto lygio politika, kuri paprastai yra plataus
strategijos vyriausybé pobtudzio ir kuriai jgyvendinti reikalingi keli
indéliai
Mezolygis Nacionalinés Valstybés vadovai, Makrolygio politikos pritaikymas jgyvendinamoms
programos vyriausybé programoms, kuriama darbo struktiira
Mikrolygis Strategijos Mezolygyje paskirti Kryptis, kuria zmogiskieji ir fiziniai i$tekliai bus
atsakingi asmenys dislokuati ir pritaikyti politikos tikslams pasiekti
Organizacijos | Strategijos Organizacijy vadovai Organizacijos lygmeniu jgyvendinti nacionaling
politika, pasiekiant individg ir visuomene

Slaugos politika yra svarbi ir Zmogiskyjy istekliy valdymui. Siekiant pakeisti esamq situacijg slaugos
ZI kontekste, pokycius reikia atlikti valstybés mastu (jtraukti j strategijq, paskirti atsakingus asmenis,
finansuoti). Valstybés, formuodamos nacionalines strategijas, remiasi tarptautiniy organizacijy
sudarytomis strategijomis. Tarptautinés organizacijos, sudarydamos pasaulines strategijas, remiasi
eksperty jZvalgomis. Siuolaikiniame pasaulyje, kuriame gyventojy poreikiai nuolat kinta, atitinkamai
ir ekspertai turi nuolat daryti tyrimus ir stebéti pokycius darbo rinkoje, kad jy jZvalgos padéty
formuoti slaugos politikq, atitinkanciq visuomenés poreikius. Pabréztina, kad Siai dienai pasauliniu
mastu stebimas slaugos ZI tritkumas, todél svarbu tirti ZI valdymg, ieskoti spragy, teikti jZvalgas ir
padeéti formuoti slaugos politikq tokiq, kurioje noréty dirbti potencialiis slaugytojai.

1.2. Zmogidkyjy iStekliy valdymas

Visos Siuolaikinés vieSojo sektoriaus organizacijos veikia pagal i§ anksto sudarytas strategijas. Dél
Sios priezasties, norint diegti bet kokius poky¢ius, vertinga j problemines sritis (3iuo atveju — ZIV)
pazvelgti strategiskai. Organizacijai yra svarbu, kad tie poky¢iai turéty teigiamy pasekmiy bendrai
organizacijos strategijai bei ilgalaikiy tiksly jgyvendinimui. Norédami atskleisti ZI svarba,
mokslininkai i§skiria tris pagrindinius teorinius pozitrius j ZIV: universalyjj, atitikimo, ir istekliais
gristq (Gooderham, Parry, ir Ringdal, 2008). Universalusis pozitiris teigia, kad egzistuoja tiesioginis
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rySys tarp tam tikro ZIV ir organizacijos pasiekimuy, 0 atitikimo — kad organizcijos strateginé pozicija
gali padidinti arba sumazinti ZI jsitraukima. Kiti tyrimai rodo, kad ZI strateginé¢ pozicija dar labiau
sustiprins organizacija, jeigu ZI praktika atitiks Siuolaikines konkurencingumo tendencijas
(Sajeevanie, 2015).

Dél didelio kiekio formavimo lygiy slaugos politikoje jgyvendinti tam tikrus poky¢ius yra itin sunku
ir uztrunka ilgai. Todé¢l svarbu, kad vykdomi poky¢iai buty gerai apgalvoti ir salygoty ilgalaikes
teigiamas pasekmes. Bitent j ilgalaikes pasekmes orientuotas Harvardo ZI vadybos modelis, kuris
iliustruoja holistinj poziiirj, apjungiantj organizacijos bei ZI strategija (r. 1 pav.):

-

Suinteresuotyjy Saliy

interesai:
* akcininkai,
* vadovai, -
* darbuotojai, A
* yyriausybe, |
* hendruomene, — |
* 11 - L ¥ . :
prof. sajungos ) Z1V politika: Z1 rezultatai: Iigalaikés pasekmis:
A * darbuotojy jtaka, * [sipareigojimas, « individo gerové '
. ) * ZI srautas, * kompetencija, . Loem
Situaciniai veiksniai: - < [ . i I ——=| * organizacinis
T be atlygio sistema, * interesi) efektvvumas
dro 1] 5av 5 . . 4
N : Of0J4 SaVYDEs, * darbo organizavimo suderinimas, . Y : .
verslo strategija ir sistema * efektuvymas visuomenés gerove
salygos, - T
* vadovavimo filosofija, |
* darbo rinka
’ - — — — . — — — — — — — — — -

* prof. sajungos,

* technologijos,

* jstatymai ir visuomenés
vertybés

1 pav. Harvardo ZI vadybos modelis. Sudaryta autorés pagal Beer, Spector, Lawrence, Mills ir Walton
(1984)

Sio modelio tikslas — atskleisti ZI sasajas su teigiamomis ilgalaikémis pasekmémis. Sekcija ,,ZI
rezultatai® apima vadinamus 4C elementus — jsipareigojimas (angl. commitment), kompetencija (angl.
competency), interesy suderinimas (angl. congruency) ir efektyvumas (angl. cost effectiveness) tai yra
pagrindas teigiamoms pasekméms uztikrinti. Kai organizacijoje efektyviai keliami sie 4C elementai,
tuomet nauda gauna individas, organizacija ir visuomené (Beer et al., 1984). Sis modelis parodo, kad
siekiant ilgalaikiy pasekmiy itin svarbu susikoncentruoti ties Zmogiskaisiais iStekliais ir butent per
juos siekti rezultaty.

Taciau norint uZztikrinti pokyciy ilgalaikiSkuma, nuosekluma ir kokybe, poky¢iai turi biiti rastiskai
jtvirtinti dokumentuose (zr. 2 lentele). Sie dokumentai turi bati gairés kurti Zemesnio lygio
(makrolygio, mezolygio ir mikrolygio) dokumentus, kol pasiekiamas organizacijos lygis. Tokiu btidu
per konkrecios organizacijos strateginius dokumentus pasauliné slaugos (arba kity sri¢iy) politika
pasiekia organizacijos zmogiskuosius isteklius. Tad norint atlikti poky¢ius organizacijoje, pasauliné
politika jau turi bati atitinkamai pateikusi gaires uz nacionaliniy strategijy dokumenty kiirimg
atsakingiems asmenims. Organizacijos lygmenj pasiekusi strategija veikia ne tik organizacijos
darbuotojus, bet ir visuomeng. Pasauliné slaugos politika realius pokycius veikia per organizacijos
strateginiy dokumenty formavima ir jgyvendinima. Organizacijos strategijoje visapusiskai jvertinama
organizacijos situacija, taip pat ir zmogiskyjy istekliy valdymas.
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Zmogiskaisiais istekliais vadinami visi jdarbinti zmonés (Tracey, Daniel, 2016). ZI taip pat yra
funkcijy, susijusiy su darbuotojais, atlikimas, pavyzdziui, kompensacijos ir i8mokos, darbuotojy
jdarbinimas, veiklos valdymas, darbuotojy mokymai, organizacijos plétra ir kultiira. Zmogiskujy
iStekliy personalas taip pat yra atsakingas uz patarimus vyresniesiems darbuotojams apie jy
finansiniy, planavimo ir veiklos sprendimy poveikj Zmonéms. Sj sudétinga procesa aiskiau apibtidina
zmogiskyjy iStekliy gyvybés ciklas (zr. 2 pav.)

Strategijos
/—ri Z1iséjimas | \ Interpretacija Z1 strategija q—__\\

Organizacinis
dizainas

Karjeros
planavimas

[sitraukimas ir
atlygis

Darbo aprasymai ir
komandos dizainas

Mokymas ir

Z1 planavimas
vystymas

Vertinimas

"x\ ( Socializacija ] Darht_:omju paieska ../
ir atranka

2 pav. ZI gyvybés ciklas. Sudaryta autorés pagal Storey et al. (2019)

Vizija ir kuliira 4‘)'

71 gyvybés ciklas. Norint geriau suprasti kaip ZIV susijungia su organizacijos strategija, svarbu
aptarti etapus, apimancius darbuotojo biivj organizacijoje. Tai itin detaliai apibrézia Storey, Wright
ir Ulrich (2019) i§skirdami 13 —o0s punkty ZI gyvybeés cikla (Zr. 2 pav.):

1. Strategija, jos interpretacija — tai visaapimancio organizacijos valdymo dokumentas.
Sudarant organizacijos strategija analizuojamos stiprybés, silpnybés, galimybés, grésmés
(SSGG analiz¢). Sios analizés metu visapusiskai jvertinama, j ka organizacijai svarbiausia
atkreipt] démes;j. Strategijoje kryptingai apraSomi planai bei organizacijos siekiai, kuriems
igyvendinti pasitelkiami jmonés darbuotojai. Strategijos dalis, susijusi su darbuotojy valdymu
vadinama zmogiSkyjy iStekliy strategija.

2. ZI strategija — tai i bendraja organizacijos strategija jtraukti esamos situacijos, tendencijy,
ateities perspektyvy analizés aspektai, susije su Zmogiskaisiais istekliais. Siuos tikslus
suderinti su organizacijos strategija pasitelkiamas organizacinis dizainas.

3. Organizacinis dizainas — tai kuarimas tokios sistemos, kurioje bty uZtikrintas tiek
organizacijos, tiek Zmogiskyjy isStekliy strategijos jgyvendinimas. Tai apima visg strategijy
igyvendinimo administravimo proceso kiirimg: struktiiring forma, informacijos ir kontrolés
sistemas, technologijas, kultiira, tarporganizacinius ry$ius (Daft, Murphy ir Willmott, 2010).
Tik apsibrézus administravimo rézius galima uztikrinti procesy vienodumg ir pereiti prie
konkreciy dokumenty kiirimo, tokiy kaip darbo apraSymy kiirimas.
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10.

11.

12.

13.

Darbo aprasymai ir komandos dizainas — tai kiirimas darbo aprasy, apimanciy darbo
specifika, reikalingy kompetencijy tyrima. Tuomet jvertinama, kokia turéty buti komanda,
kad organizacija gerai funkcionuoty. Sumodeliavus optimalig komanda (zZinant, kokiy ir kiek
darbuotojy reikia) galima planuoti zmogiskuosius iSteklius realioje situacijoje.

ZI planavimas — Zingsnis, jvertinantis ZI pasiiilg ir paklausg. Apskaiiuojami ne tik
momentiniai, bet ir intervaliniai (poky¢iy) rodikliai. Tai apima ankstesnes bei §iuo metu
vykdomas darbuotojy paieskas, vidinius ZI judéjimus. Nuo ZI pasiiilos ir paklausos santykio
gali priklausyti organizacijos jvaizdzio kiirimas bei kulttiros formavimas.

Vizija ir kultira. Vizija — tai sgmoningas apibendrintas suvokimas, kur ir kaip konkuruos
institucija, organizacijos konkurencingo jvaizdzio formavimas. Svarbu, kad visi darbuotojai
zinoty jmonés vizija ir déty pastangas, kad institucija judéty viena (vizijos) linkme. Kulttiros
samprata Siame kontekste yra darbuotojy profesinis elgesys, atspindintis ir jtvirtinantis
Istaigos vertybes ir vizijg. Pasak Lynch (2000), vizija (ir kultira) yra priemoné organizacijos
i§skirtinumg pateikti visuomenei, tame tarpe ir potencialiems darbuotojams.

Darbuotojy paieska ir atranka — tai darbuotojo gyvybeés ciklo (ZI vadybos ciklo) pirmasis
zingsnis, perkeliantis jmonés tikslus j realy ZI jdarbinima. Tai yra procesas, kuriame dvi 3alys
derisi bei uzmezga tarnybinj rysj (pasiraSo darbo sutart}). Pasirasius darbo sutartj, naujas
darbuotojas supaZindinamas su vidine organizacijos aplinka.

Socializacija — dar vadinama darbuotojy orientacija, tai darbuotojo supazindinimas su darbine
aplinka. Jis yra svarbus, nes Siame punkte darbuotojui suteikiamos zinios, jgudZiai,
nustatomos tam tikros elgesio normos siekiant uztikrinti darbuotojo indélj organizacijai
(Raytheon Professional Services, 2012). Norint uztikrinti kokybiskg darba, periodiskai reikia
darbuotojg jvertinti.

Vertinimas — tai darbuotojy individualiy tiksly nustatymo ir priezitiros procesas. Pasiekus
tikslus darbuotojas jvertinamas ir paskatinamas. Kuomet tikslai nepasiekiami, darbuotojui
taikomas mokymas ir vystymas, norint uztikrinti tiksly pasiekimg ateityje.

Mokymas ir vystymas — apibiidina esamy darbuotojy naujy gebéjimy jgyjimg (mokymas) ir
esamy ziniy gilinimg (vystymas). Mokymo ir vystymo tikslas yra iSugdyti arba patobulinti
darbuotojy kompetencijas, leidziancias geriau atlikti savo darbg arba ugyti poziiirj, padedantj
geriau dirbti (Lievens, 2011). Darbuotojas, jgyjantis vis naujy gebéjimy, tikisi jvertinimo,
jtraukimo } sprendimy priémimus ir tam tikro atlygio.

Isitraukimas ir atlygis — tai kompanijos taikomos praktikos, kuriancios teigiamg darbuotojo
patirtj bei skatinangios jsitraukima. Siy motyvavimo praktiky tikslas yra uztikrinti darbuotojy
pozityvuma, teigiamg pozilirj | darbg, atsidavima. [sitraukimas bei atlygis susijgs su
uzimamomis pareigomis, dél to darbuotojui yra labai svarbios jo karjeros galimybés.
Karjeros planavimas — tai tiksliy réziy, kaip darbuotojas gali kilti karjeros laiptais nustatymas.
Jis gali buti arba jstaigos mastu nustatytas, arba derinamas su individualiu darbuotoju.
Karjeros planavimo tikslas yra motyvuoti darbuotoja, kad jis dirbty greitai, gerai, ir likty dirbti
toje pacioje istaigoje, sickdamas savo svajoniy darbo. Tai itin svarbus punktas, nes profesinio
augimo galimybés (arba jy trikumas) yra viena dazniausiy priezas¢iy, dél ko darbuotojali
iSeina dirbti kitur, arba net keicia profesija.

ZI i§éjimas — tai darbuotojo i$¢jimas i§ darbo. Sis punktas yra svarbus tuo, kad id&jusio
darbuotojo teigiamas atsiliepimas gali pritraukti naujy darbuotojy, ir priesingai — blogas
atsiliepimas gali atbaidyti potencialius darbuotojus dirbti organizacijoje.
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Zmogiskyjy istekliy gyvybés ciklas leidZia suprasti atskirus ZIV etapus. ISsiaiskinus $j ciklg
organizacijai kur kas paprasciau surasti, kurioje vietoje yra daromos klaidos ir kaip isspresti
kylancias zmogiskyjy istekliy problemas.

1.3. Kiritinés Zmogiskyju iStekliy valdymo sritys jgyvendinant slaugos politika

Visi ZI gyvybés ciklo elementai yra svarbiis efektyviam ZI valdymui. Slaugoje vyraujant
demografiniam senéjimui, darbo jégos sen¢jimui, praktikuojanciy slaugy issekimui ir lyCiy lygybés
slaugoje trikumui, pastebimas rySkus slaugytojy trikumas (Hadadd, 2020). Ne tik pavieniai
ekspertai, bet ir tarptautinés organizacijos atkreipia démesj i slaugytojy trilkumg. Formuojamoje
slaugos politikoje nurodoma, kad reikia stengtis pritraukti daugiau slaugy, taciau nepateikiama
praktisky pasitilymy, kaip ta padaryti. Darbo jégos pasitlos valdyma atspindi sie ZI gyvybes ciklo
Zingsniai:

e 71 planavimas. Tstyrus, kad darbuotojy paklausa yra kur kas didesné uZ pasiiila organizacijoje,
butent Siame Zingsnyje gilinamasi | naujy darbuotojy pritraukimo galimybes.

e Darbuotojy paieska ir atranka. Net ir organizacijose, kuriose darbuotojy paklausa virsija
pasiiilg, labai svarbu atidziai atrinkti darbuotojus, kurie bity suinteresuoti ilgalaike
perspektyva.

e [sitraukimas ir atlygis. Praktikuojantys slaugai yra nemotyvuoti, iSseke. ISsekimas,
demotyvacija yra tapatinama su nepakankamu jvertinimu uz jdétas pastangas (Lawler, Porter,
1967).

e 7l iséjimas. Svarbu atkreipti démesj ir jvertinti, dél ko ne pensijinio amzZiaus darbuotojai i§¢jo
1§ darbo tam, kad iSvengtume kity darbuotojy i§é¢jimo.

Zvelgiant per zmogiskuju istekliy valdymo prizme, kai darbuotojy paklausa virsija pasiiila, galima
iSskirti §ias pagrindines tyrimy kryptis:

a) kaip pritraukti zmones rinktis tam tikrg profesija;

b) kaip motyvuoti naujus ir esamus darbuotojus;

c) kaip uztikrinti darbuotojy lojaluma ne tik jstaigai, bet ir specialybei.

Taigi, toliau Siame skyriuje bus analizuojami ZzmogiSkyjy itekliy pritraukimo modeliai, motyvavimo
teorijos bei zmogiskyjy istekliy i8éjimo prevencija.

1.3.1. Zmogiskujy iStekliy pritraukimas

Planuojant ZI slaugoje pastebimas pasaulinis slaugos darbuotojy trikumas ir kriivio padidéjimas
esamiems darbuotojams (Townsend, Wilkinson, 2010). Norint pritraukti naujy slaugy, svarbu
jvertinti jvairias pritraukimo teorines galimybes.

Mokslininkai Maurer, Howe ir Lee (1992) sitilo ZI pritraukimui pritaikyti marketingo principus. I§
$iy principy taikymo ir kilo darbdavio Zenklinimo (employer branding) savoka. [vairi literatiira
darbdavio Zzenklinimg apibtdina taip:
e I potencialius darbuotojus orientuotas kompanijos jvaizdzio formavimas, kad pas §j darbdavj
dirbti yra geriau, nei kitur* (Ewing, Pitt, de Bussy, ir Berthon, 2002);
e ,Organizacijos, kaip darbdavio, jvaizdis* (Knox, Freeman, 2006);
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e . Tai, kaip organizacijg mato jos esami ir potencialiis darbuotojai® (Kimpakorn, Tocquer,
2009).

Darbdavio jvaizdzio kiirimo procesas susideda i$ trijy etapy:

1. organizacijos patraukliy savybiy portfelio sudarymas (darbuotojo jvaizdzio portfelis (angl. value
proposition), toliau — D]P);

2. 71 pritraukimas reklamuojant sudaryta portfelj;
darbuotojy lukesciy, susijusiy su daryta reklama, patenkinimas (Backhaus, Tikoo, 2004).

Organizacijos patraukliy savybiy portfelio sudarymas. Teisingas DIP sudaro tam tikrg
psichologinj kontraktg tarp darbdavio ir darbuotojo.

DIP sudarymas prasideda nuo organizacijos jsivertinimo, kg ji, kaip darbdavys, gali pasiilyti
potencialiems darbuotojams. DJP turi atspindéti organizacijos kultiirg, dabartiniy darbuotojy
vertybes, dabartinj darbdavio jvaizdj ir jtvirtinti, kas yra §i organizacija (Sullivan, 2002). Siuo tikslu
organizacija turi i$siai$kinti potencialiy darbuotojy likes¢ius. Ne maziau svarbu issiaiskinti ir tai, kg
sitilo tos pacios darbo srities darbdaviai — konkurentai (Srivastava ir Bhatnagar, 2010). DIP turi bati
toks, kad i18skirty organizacijg i§ konkurenty, kas itin svarbu, kuomet darbuotojy pasitila yra maza.

Ekspertai pazymi jvairias D]P sudarymo prieigas. Holmes (2019) teigia, kad DIP turi apimti tokias
sritis kaip unikalios poilsio zonos biure, darbuotojams skirti renginiai, iSvykos, edukacinés
programos. Kadangi darbdaviai dazniausiai ieSko jvairios srities specialisty, DJP neturi biiti
orientuota j konkrec€ig specialybe, turi buti universalus. Roper et al. (2013) norg aplikuoti j tam tikrg
organizacijg apibendrina kaip psichologines, inovacines ir taikymo vertybes, apimancias inovacijy
galimybes, pasitikéjimg ir savivert¢, mokymasi ir saviraiS§kg. Tuo tarpu Sengupta, Bamel ir Singh et
al. (2015) atskiria galimag DJP j vidinj, skirtg labiau savianalizei ir darbuotojy motyvacijai, ir iSorinj,
skirtg naujy darbuotojy pritraukimui (zr. 3 pav.).

Karjeros
galimybes

[vaizdis ir
fundamentines
vertybés

Darbo
strukitiiros
vertyhés

Teisingumas

asididziavimo

Vidinio
darbdavio
ivaizdiio

ortfelis

[Sorimio
darbdavio
jvaizdiio
poritfelis

Darbuotojy
sipareigojima

Darbo
kulitiros
veriybes

Gera
darbuatojy
emocine
buklé

3 pav. Vidinio ir iSorinio darbdavio jvaizdZio portfelio sudarymas. Sudaryta autorés, pagal Sengupta et al.
(2015)

Sengupta et al. (2015), detalizuoja iSorino DIP galimas dedamasias 3 —ioje lenteléje:
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3 lentelé. ISorinio darbdavio jvaizdzio portfelio galimos dedamosios. Sudaryta autorés, pagal Sengupta et al.

(2015)

ISorinio DIP dedamoji

ApibrézZimas

Pavyzdziai

Ivaizdis ir fundamentinés
vertybés

Vertybés, kurios atitinka pagrindinius
esanciy darbo viety reikalavimus ir
kuria jmonés jvaizdj

Konkurencingas atlyginimas,
darbo ir asmeninio gyvenimo
pusiausvyra,

darbo etika,

tobuléjimo galimybés

Darbo strukttiros vertybés

Paties darbo taikymo sritis ir pobtidis

Darbo vietos saugumas,
nuolatinis mokymasis ir tobul¢jimas,
i8Saukiancios ir jJdomios darbo detalés

Darbo kulttiros vertybés

Vertybés, sitilancios ilgalaikius
darbinius santykius, greitg augimg ir
patogia darbo aplinkg

Darbuotojy nubyréjimo rodikliai,
organizacijos plétra,
biuro infrastruktiira

Rekomendacijos verté

Rekomendacija i$ patikimo $altinio

Darba rekomenduoja buves ar esamas

kolega,
darba rekomenduoja pazjstamas zmogus,
darbo skelbimo vietos patikimumas

Pasididziavimo verté Vertés, keliancios savigarbg ir orumo

jausma

Pripazinimo ir atlygio politika,
hierarchiné pozicija

Vadovaujantis Sengupta et al. (2015) galima sudaryti bet kurios organizacijos patraukliausiy savybiy
portfelj, pabréZti jos i$skirtinumg darbo rinkoje.

Kuomet ne viena organizacija, o visas sektorius (pvz., slaugos) turi i8Siikiy susijusiy su darbuotojy
pritraukimu, §j pritraukimo modelj galima pritaikyti ir profesijos mastu. Sudarant DJP darbdaviu
galima laikyti pacCig profesija, taCiau labai svarbu jtraukti tik tas gergsias ,,darbdavio savybes,
tinkancias visoms jstaigoms ir padaliniams, j kurias kvieCiama reklamuojant profesija.

71 pritraukimas reklamuojant sudaryta portfeli. Antrasis etapas darbdavio jvaizdZio formavime,
tai sudaryto DJP reklama jvairiais kanalais. Roper et al. (2013) i$skiria laikras¢ius, reklamg internete
ir reklamg ,,i$ lapy j lapas®, kaip geriausius kanalus darbdavio reklamai. Pastaraisiais metais labai
keiciasi miisy jprociai ir vis didesne reikSme¢ misy pasirinkimams turi socialiniai tinklai, kurie
palaipsniui tapo efektyviausia reklamos platforma. Ji itin efektyvi todél, kad §i reklama pritraukia ne
tik aktyviai darbo ieSkancius, bet ir pasyviai (Cappelli, 2001).

Tiriant darbdavio reklama socialiniuose tinkluose Roper et al. (2013) jrodé, kad:
e potencialiy darbuotojy suvokimas, kaip darbdaviui sekasi valdyti savo socialinius kanalus turi
teigiama ry§j su gera organizacijos reputacija;
e gera organizacijos reputacija turi teigiama rySi su potencialaus darbuotojo ketinimais
pretenduoti j darbo vieta.

Taigi Roper et al. (2013) pazymi, kad socialinés medijos gali vaidinti pagrindinj vaidmenj darbuotojy
pritraukimo procese, tad detaliau darbuotojy pritraukimas apibréziamas 4 pav.:
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Psichologiné
verte

Inovacijy
verte

Ketinimas
aplikuoti j
darboviete

Organizacijos
reputacija

Ziniq
taikymo verte

0.42%* ‘\\035**

Socialiniy
tinkly
panaudojimas

4 pav. Potencialaus darbuotojo ketinimg aplikuoti j darboviete jtakg darancios jégos. Sudaryta autorés, pagal
Roper et al. (2013)

Vienas i$ pagrindiniy reklamos socialinése medijose bruozas — galimybé pigiai aplikuoti j tarptauting
rinkg. ISsivysciusios Salys (turin¢ios pakankamai resursy) naudojasi internetiniais kanalais ir tokiu
budu stengiasi pritraukti slaugy i§ uzsienio (Buchan, Sochalski, 2004). Turédamos galimybes
pasitlyti didesnes algas, karjerg, profesinj tobuléjimg (t. y. sudaryti geresnj darbuotojo portfelj)
valstybés tuo naudojasi ir pritraukia daugiau slaugy. Buchan ir Sochalski (2014) pazymi, kad
pritraukdamos slaugus i$ uzsienio, valstybés sumazina maziau resursy turin¢iy valstybiy slaugy kiekj,
nepaisant to, kad slaugg paruoSusi valstybé investavo savus resursus ] jo paruoSimg. Dél to
tarptautiniy slaugy i$ uzsienio pritraukimas gali buti vertinamas kaip neetiska praktika.

Darbuotoju lukesc¢iu, susijusiy su daryta reklama, patenkinimas. Treciasis darbdavio jvaizdzio
kiirimo darbuotojy pritraukime etapas yra reklamuoto DJP iSpildymas, t. y. darbuotojo liikesCiy
patenkinimas. Naujam darbuotojui turi biiti jrodyta, kad tai nebuvo tik reklama, o i§ tiesy pas §j
darbdavj yra gera dirbti. Sis Zingsnis yra itin susijes ir su esamy darbuotojy i$laikymu, kitais ZodZiais
tariant — motyvacija.

Holmes (2019) pabrézia tai, kad gerai sudarytas, patrauklus ir iSpildytas D]JP palaipsniui didina
organizacijos prestiza. Kai darbuotojo lukes€iai patenkinami, kyla tikimybé sulaukti esamo
darbuotojo rekomendacijos savo artimiesiems ir Kkitiems potencialiems darbuotojams. Kyla
pasididziavimo verté, o dé¢l to jZvelgiamos galimybés pasinaudojant DJP sukurti prestiza
organizacijoje. Kennedy (2019) pabrézia, kad prestizo trikumas slaugoje — viena i§ svarbiausiy
problemy Siame sektoriuje, del kuriy slaugytojai nori keisti profesija. Studijas baige nauji slaugai itin
akcentuoja statuso ir integracijos | sistema trikuma, visuomené ir kolektyvas daznai su naujais
slaugais elgiasi taip, kaip su vis dar studijuojanciais (Evans, 2001). Pritraukus naujus darbuotojus
darbdavio Zenklinimo metodu, jy i$laikyma organizacijoje tiria jvairios motyvacijos teorijos.

Taigi, zmogiskuosius isteklius pritraukti j organizacijq galima naudojantis darbdavio Zenklinimo
metodu: sukuriant DIP, ji reklamuojant bei patenkinant su D]P susijusius naujy darbuotojy litkescius.
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71 teorinése gairése naujy darbuotojy likesciy patenkinimas daznai siejamas ne tik su naujy, bet ir
su esamy darbuotojy islaikymu, kurj placiau tiria jvairios motyvacijos teorijos.

1.3.2. Zmogiskujy istekliy motyvacija

Pritraukus naujus darbuotojus jmonéms ne maziau svarbu tuos darbuotojus islaikyti. Haddad et al.
(2020), nurodé, kad vienas i§ slaugytojy trikuma sglygojanciy faktoriy praktikuojanciy slaugy
iSsekimas. Flinkman et al. (2010) atliktuose tyrimuose pastebi ir kitas problemas: per maza vadovy
isitraukima, pagalbos naujiems slaugams trilkumg. Stresa kelianti slaugos profesija reikalauja
moralinés pagalbos i§ vadovy. O’Brien—Pallas et al. (2006) teigia, kad slaugytojams triuksta
autonomijos ir atsakomybiy. I§sekima, jsitraukima, autonomija, atsakomybes ir kitus poreikius tiria
71 motyvacijos teorijos.

D¢l savo universalumo jvairioms profesijoms tiriant darbuotojy pasitenkinimg ir motyvacinius
veiksnius pasirinkta Herzberg motyvaciniy — higieniniy veiksniy teorija. Su pasitenkinimu darbu
sicjamus lukescCius, kurie jau buvo aptarti D]P reklamos kontekste, galima paremti Porter — Lawler
lukesciy teorija. Ji atspindi ne tik naujy, bet ir esamy darbuotojy liikkes¢iy ir pasitenkinimo darbu bei
noro pasilikti darbe rysj. IS¢jimas 1§ darbo daznai tapatinamas ne tik su nepasitenkinimu darbu, bet ir
su karjeros galimybiy nebuvimu, dél to ne maziau svarbu istirti karjeros planavimo teorines prieigas.

Herzerbg motyvaciniy — higieniniy veiksniy teorija. Norint pritraukti darbuotojy, visoms darbo
vietoms bitina iSpildyti bent pagrindinius darbuotojo poreikius. Apie biitinus visiems Zmonéms
poreikius kalbéjo Maslow (1954), sudarydamas poreikiy piramide. Joje aptariama, kad Zmoniy laimei
bitina ipildyti fiziologinius, saugumo, priklausomumo, pagarbos ir saviraiskos poreikius. Sia
Maslow (1954) teorija Herzberg, Maunser ir Snyderman (1959) pritaiké iSskirtinai darbuotojams,
kurig pavadino ,,dviejy veiksniy (motyvaciniy ir higieniniy) teorija®“. Veiksniai (zr. 4 lentele), kurie
gali pasalinti nepasitenkinimg darbu pavadinti higieniniais, o veiksniai turintys jtakos pasitenkinimui
veiksniai nemotyvuoja darbuotojo veiklos, o tik uztikrina, kad neatsiras nepasitenkinimas darbu
(Juceviciene, 1996).

4 lentelé. Herzberg motyvacinai—higieniniai veiksniai. Sudaryta autorés pagal Herzberg et al. (1959)

Higieniniai veiksniai

Motyvaciniai veiksniai

Organizacijos politika

SaviraiSka

Saugumas ir statusas

Tobuléjimo galimybé

Darbiniai santykiai Atsakomybé
Darbo uzmokestis Pripazinimas
Darbo salygos Sékmé

Administracijos elgesys

Teorija teigia, kad nepasitenkinimg sukeliantys veiksniai, jy buvimas, dar nesalygoja pasitenkinimo,
jie tik sukelia neutralius jausmus ir supratima, kad pagrindiniai poreikiai yra patenkinti; todél
vadinami higieniniais. Pasitenkinimg lemian¢iy veiksniy nebuvimas dar nelemia nepasitenkinimo,
taciau darbuotojas nejaus ir pasitenkinimo, t. y. nebus pakankamai motyvuotas darbui, todél Sie
veiksniai vadinami motyvatoriais.
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Slaugos kontekste ekspertai pastebi, kad daznai nepatenkinami net higieniniai veiksniai, kurie yra
bitini visiems dirbantiems oriai gyventi. Evans (2001) iSskyré naujy slaugy zema statusa, Haddad et
al. (2020) isskyré slaugy i$sekima, o tai asocijuojasi su prastomis darbo saglygomis arba nepakankamu
uzmokes¢iu. Tai itin aktualu Siandien, kuomet su Covid—19 pandemija kovojantys gydytojai ir
slaugytojai dirba ekstremaliomis sglygomis, padidintais kriiviais ir nepakankamai pakitusiomis
algomis. Darbo kriivio ir atlygio atitikima giliau tiria Porter ir Lawler likes¢iy teorija.

Lawler ir Porter likes¢iy teorija. Mokslininkai, aptarti 1.2. skyrelyje (zr. 17 psl.) sutinka, kad
pritraukiant darbuotoja jam yra sukeliami tam tikri liikesc¢iai. Apie likesciy ir motyvacijos darbe rysj
kalbéjo Vroom (1964). Jo teigimu, asmens motyvacija yra susijusi su darbine motyvacija.
Spresdamas, kaip atlikti kokj nors darba, Zmogus, visy pirma, jvertina didZiausios naudos ir maziausiy
pastangy sankirtos taska. Si — lukes¢iy teorija grindziama naudojantis trim kintamaisias: likes¢iais
(jsitikinimais, kad tam tikras elgesys atne$ laukiamus rezultatus), instrumentalumu (gerai atliktas
darbas salygos atitinkamg jvertinimg) ir valentingumu (kiekvieng zmogy motyvuoja skirtingi
dalykai).

Tac¢iau Vroom teorija sulauké kritikos dél akcentuojamo hedonizmo. Lawler ir Porter (1967)
pazyméjo Vroom teorijos ribotumg — jos negalima pritaikyti skirtingiems individams, situacijoms ir
pasiiil¢ alternatyvy modelj, paaiskinant] santykj tarp pasitenkinimo darbu ir kokybisko to darbo
atlikimo (zr. 5 pav.):

bt DAL LL L DLl "
Suvokta tikimybeé,
kad pastangos veda { Vaidmeny suvokimas ISorinis atlyginimas
atlyginima
) :
! +
] . [
\ — pasitenkinimas
4"  Pastangos R Pasiekimai i
n— |
! \ Vidinis atlyginimas
A : !
Gabumai ! :
Atlyginimo Ir i !
verte savybés | Atlyginimas
Frmmmmmmmssmmmenees i ¥  laikomas teisingu
]

5 pav. Lawler ir Porter lukes¢iy teorijos modelis (Korsakien¢, 2010)

Pagrindinés dedamosios $iame modelyje yra jdétos pastangos, pasiekimai ir pasitenkinimas darbu.

1. Pastangos Siame modelyje apibtidina, kiek darbuotojas stengsis atlikti darbo uzduotis. Pastangas
lemia du faktoriai: atlygio verté ir suvokimas, kad jdétos pastangos lemia atlyginima.

2. Pasiekimus apibudina, kaip darbuotojas atlicka darba. Pasiekimai ne visada atitinka jdétas
pastangas — dél ziniy ar gebéjimy trikumo jdétos pastangos gali virSyti pasiekimus. Taip pat
jtakos turi komunikacijos klaidos, neteisingas uzduoties suvokimas.
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3. Pasitenkinimg darbu, pasak Lawler ir Porter (1967) , nusako gautas atlygis — vidinis arba iSorinis.
Vidinj atlygj apibtidina pasiekimo jausmas, saviraiska. ISorinis atlygis — tai statusas, darbo
salygos, atlyginimas. Jeigu gautas atlygis lygus arba virSija lukesCius, darbuotojas bus
patenkintas. Ir prieSingai, atlygiui esant Zemesniu, negu buvo tikétasi — darbuotojas bus nusivyles
ir nepatenkintas (Lawler, Porter, 1967).

Porter ir Lawler modelio pagrindinis akcentas yra tai, kad pasitenkinima darbu, o tuo paciu ir norg
likti dirbti toje pacioje organizacijoje ar net srityje, lemia tai, ar darbuotojas jaucia, jog jo atlygis
atitinka pastangas. D¢l to akcentuojamas algos skaidrumas, atlygio jmongje atvirumas ir gairés, kaip
ta atlyginimg pasikelti. Darbuotojas, matydamas pastangy ir atlygio teigiama rysj stengsis labiau.
Nematydamas pastangy jtakos atlygiui — nesistengs, bus nemotyvuotas ir jausis nejvertintas. D¢l to
organizacijose skaidrumas yra labai svarbus, nereikia zadéti to, ko organizacija negali iSpildyti.
Taciau lukes€iy i8pildymas nors yra labai svarbus, néra vienintelis faktorius, motyvuojantis
darbuotojus likti darbe bei gerai ir kruops¢iai dirbti. Slaugoje vyraujant jtraukimo ir vadovy pagalbos
naujiems slaugams trikumui (Flinkman et al., 2010), svarbu atkreipti démesj j teorijas, nagrinéjancias
vadovy santykius su darbuotojais.

Asmenybés ir organizacijos teorija. Darbing motyvacija Argyris (1957) siejo su asmens ir
organizacijos (vadovo) iSsivystymo lygiais. Ir asmens, ir organizacijos iSsivystymas gali buti
skirstoma ] du lygius: nebrandg ir branda. Nebrandai budinga pasyvumas, pavirSutiniSkumas,
trumpalaikiSkumas, priklausomybé. Brandai — prieSingai: aktyvumas, Ziniy gilumas, ilgalaiké
perspektyva, autonomija (Zr. 5 lentele). Pasak $ios teorijos, motyvacija dirbti priklauso nuo zmogaus
asmeniniy savybiy ir nUO organizacijos vadovo brandos. Brandg asmuo (darbuotojas) gali jgyti dviem
budais — su amziumi i§ asmeninés patirties, arba biiti jkvéptas brandaus vadovo. Kadangi vadovo
branda skatina darbuotojo branda, pabréziama darbuotojy santykiy su vadovais svarba.

5 lentelé. Nebrandzios asmenybés peréjimas prie brandos. Sudaryta autorés pagal Argyris (1957)

Nebranda Branda

Priklausomybé nuo kity ir nuolankumas Nepriklausomybé, autonomija
Turi mazai gebéjimy I$siugdo daug gebéjimy
Pavirsutiniskos Zinios Zino keletg sri¢iy nuodugniai
Trumpalaiké perspektyva Ilgalaiké perspektyva

Argyris (1957) teigé, kad darbuotojy nebranda, susidoméjimo stoka, Zema moralé, nepasitenknimas
darbu itin susij¢ su vadybos praktikos taikymu. Dél to pazymima brandaus vadovo svarba — jis gali
motyvuoti ir darbuotojus tapti brandziais. Sitloma palaipsniui pereiti nuo tradicinés vertikalios
sistemos prie horizontalios sistemos — jtraukti darbuotojg j sprendimy priémimg, pateikti jam
jvairesniy uzduociy. Tokiu budu bus skatinama darbuotojo branda, kils jo motyvacija ir
pasitenkinimas darbu. Sioje teorijos versijoje nejvertintas atvejis, kas atsitinka, kuomet darbuotojas
yra pasiekes brandg, o vadovas — ne. Argyris (1973) papildé asmenybés ir organizacijos teorija. Nors
brandus vadovas, dar vadinamas transformaciniu lyderiu, gali jkvépti darbuotoja brandai, tai
negalioja atvirksciai. Susidiirus brandziam darbuotojui ir nebrandZiam vadovui, vadovas neperima
darbuotojo brandos, o prieSingai — darbuotojas jauciasi nemotyvuotas, dingsta jo susidoméjimas
darbu.
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Argyris (1973) teige, kad Zmonés su amziumi i prigimties yra linke¢ siekti brandos. Individui ne tik
asmeniniame, bet ir profesiniame gyvenime norisi siekti daugiau, gilintis | naujus dalykus ir save
realizuoti. D¢l to planuojant ilgalamete karjera svarbu darbuotojui uztikrinti galimybe save iSreiksti.
Slaugytojy autonomijos ir atsakomybiy triikumg jau pracitame deSimtmetyje pastebéjo O’Brien—
Pallas et al. (2006). Tai ir yra pagrindiné darbuotojo santykiy su vadovu sickiamybé — pagalba ir
kryptingumas brestant tiek profesionaliai, tiek individualiai, o slaugoje to daznai pasigendama.

Minétos motyvacijos teorijos leidzia suprasti, kad atlygis ir jsitraukimas itin svarbus darbuotojo
iSlaikymui darbo vietoje. Taciau dirbant ilgq laikg tose paciose pareigose mqgzta savirealizacijos
galimybés, jgyjama pakankamai Ziniy ir patirties, leidZianciy potencialiai uzimti aukstesnes pareigas.
Nesant karjeros galimybéms organizacijoje, ZI linke iseiti, dél to itin svarbus zmogiskyjy istekliy
karjeros planavimas.

1.3.3. Zmogiskujy itekliy karjeros planavimas

Praktikoje pasitaiko situacijy, kad darbuotojai yra patenkinti savo darbu, bet nori i§ jo iSeiti. Tyrimai
rodo, kad ne pensijinio amziaus ZI iseina i§ darbo tada, kai arba yra nepatenkinti savo darbu, arba
gauna geresnj darbo pasitlymg (Shields, Ward, 2001). Tai rodo, kad Siuolaikinis individas, visy
pirma, zidri savo, o ne organizacijos gerovés. Hofstede (2001) kaip vieng i§ kultiiros dimensijy
pazymeéjo individualizmag — kolektyvizma. Anot Hofstede (2001), individualistinéje visuomenéje
vyrauja ,,as“ kultiira, vertinama asmeniné laisvé bei skatinamas savarankiSkumas, autonomija.
Kolektyvinéje visuomenéje rysiai tarp individy ir grupiy yra itin glaudis, vertinamos visuomenings
normos ir vyrauja grupiniy sprendimy priémimo principas. Tyrimai rodo, kad daugelyje valstybiy
nurimus karui, okupacijoms, bei kitoms tiesioginéms grésméms zmogaus sveikatai ir gyvybei, kito
visuomenés ir individo kultira, tame tarpe ir poziaris j karjerg (Inglehart, Oyserman, 2004).
Siuolaikinis zmogus yra individualistas, autonomiskas, siekiantis savirealizacijos.

SaviraiSka ir autonomija daznai asocijuojama su vadovaujamu lygmeniu karjeroje. Kulttrai tampant
vis labiau individualiai Scott, Gravelle, Simoens, Bojke ir Sibbald (2006) pastebi, kad Zemiausios
grandies darbuotojai turi daug daugiau noro keisti darbg, palyginus su Siek tiek aukStesniame karjeros
laiptelyje esanciais. Tai susije ne tik su darbo sglygomis, statusu, bet ir su Zmogaus noru save iSreiksti
profesinéje aplinkoje, tad neturédamas galimybiy jgauti daugiau autonomijos, zmogus linkes keisti
darbg. D¢l to labai svarbu darbdaviams prisitaikyti prie individo kulttiros poky¢iy ir pasiilyti jam
atitinkamas karjeros galimybes.

Klestint individualizmui svarbu jvertinti ir tai, kad Zmonés yra skirtingi. Kiekvieno individo karjeros
planavimas priklauso nuo jo karjeros orientacijos. Gerber, Wittekind, Grotea ir Staffelbach (2009)
iSskiria tris karjeros orientacijos modelius: tradicinj (linijinis), nepriklausoma (nelinijinis) ir laisva
(atsijungges).

Tradicinis organizacinis karjeros modelis apibuidinamas tarsi progresyvis zingsniai j karjeros
hierarchijos virSy su vis daugiau galios ir atsakomybiy (Brousseau, Driver, Eneroth, ir Larsson, 1996).
Taip pat tradiciniame karjeros modelyje daugiausia atsakomybiy turi vadovas, kuris planuoja
darbuotojams jy karjeras ir vystyma.

Laisvoji karjeros orientacija apibiidinama kaip beribé karjera (Arthur, Rousseau, 1996). Ji
charakterizuojama su darbdavio, darbo ar net profesijos pakeitimais. Individui rapi jo paties, o ne
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organizacijos vertybés. Darbuotojas istikimas sau ir priema tokius karjeros sprendimus, kad pasiekty
didziausig nauda savo karjeros kelyje.

Atsijungusi karjeros orientacija siejama su intereso dirbti ir kurti karjera nebuvimu. Pagrindinis Sio
tipo zmogaus fokusas yra Seima, laisvalaikis, hobiai ar bendravimas. Schein (1996) pabrézia, kad dél
spartaus augimo tokiy Seimy, kur karjeros siekia abu partneriai, darbas ir karjera tampa didesnio
paveikslo dalimi, vertybés linksta prie autonomijos ir didesnio suvokimo apie gyvenimo ir darbo

pusiausvyra.

Norint geriau suprasti skirtumus tarp karjeros orientacijy, StaniSauskiené ir Veckiené (1999)
susiteminta biurokrating (tradicing) ir Siuolaiking (laisvaja) karjeras ir iSskiria $iuos karjeros modeliy
skirtumus (zr. 6 lentelg), prie kuriy prijungta ir Gerber et al. (2009) isskirta atsijungusi karjeros
orientacijos samprata:

6 lentelé. Karjeros sampratos. StaniSauskiené ir Veckiené (1999), Gerber et al. (2009).

Biurokratiné

Siuolaikiné

Atsijungusi

Karjeros modelis

Hierarchiné struktiira, karjeros
laiptai

Lankstus, tranzitinis

Tranzitinis

Karjeros s¢kmé

Individualiis pasiekimai,
lyginami su panaSaus amzZiaus
darbuotojy pasiekimais

Savirealizacija, laisve,
individualaus pozitirio j s€kme
patenkinimas

Gyvenimo ir darbo
balansas, autonomija

Karjeros ateities

Siejamas su organizacijos

Neaiskus, kintantis su asmeniu

Neaiskus, kintantis su

planavimas struktiira Seimos poreikiais
Socialinis Stabilus Kintantis Kintantis
saugumas

Individui keliami
reikalavimai

Paklusnumas, struktiiros
supratimas, jgudziai

Inovatyvumas, kompetencijy
»portfelis, iniciatyvumas

Organizacijoms palankiausia jgyti tradicinés orientacijos darbuotojy, kadangi Sios orientacijos
darbuotojai pasizymi lojalumu organizacijai ir nenori keisti darbo vietos. Taciau klestint
individualizmui jaunimas, visy pirma, nori uztikrinti gerove sau (laisvoji karjeros orientacija) ir savo
Seimai ar hobiams (atsijungusi karjeros orientacija). Todél norint pritraukti naujus darbuotojus jiems
turi biti pasitlyta motyvuojanti ir konkurencinga darbo vieta ir karjera, atitinkanti jy individualius
lukescius.

Slauga taip pat yra viena is profesijy, kuriq individas renkasi pagal asmenines savybes. Slettmyr et
al. (2019) teigimu, slaugos specialistai nori biiti jvertinti uz atliktq darbq, taciau nenori biiti vadinami
angelais, kurie buvo suvokiami kaip jy profesinés vertés sumenkinimas. Nors visuomenéje vyrauja
poziuris, kad slaugytojai dirba is altruistisky paskaty, slaugytojai nenori pripazinti savo profesijos
kaip pasaukimo, ir teigia, kad tai yra darbas, kaip ir bet kuris kitas — skirtas uzsidirbti ir patenkinti,
visy pirma, savus poreikius (Slettmyr et al., 2019).

Atlikus zmogiskyjy istekliy valdymo teoriniy aspekty analize paaiskéjo, kad darbuotojy pasiiilg
galima valdyti vykdant ZI pritraukimo, motyvavimo ir karjeros planavimo pokycius. Siuolaikinéje
visuomenéje klesti individualizmas — rinkdamiesi darbg zZmonés siekia naudos sau ir savo Seimai,
todél jvairios darbo vietos konkuruoja tarpusavyje ir turi jtvirtinti savo jvaizdj kaip geras darbdavys.
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Viesasis sektorius vis stipriau konkuruoja su privaciu sektoriumi, taciau viesasis sektorius néra toks
lankstus ir létai reaguoja j darbo rinkos pokycius. Didesniems sektoriams, tokiems kaip slauga,
priimti net menkiausius pokycius galima tik iS esmés pakeitus valstybés prioritetus sveikatos
sistemoje. Pasauliné slaugy pasiiilos situacija kasmet blogéja. Tikétina, kad pastebéjus realig
problemgq slaugytojy pasiiiloje gali buiti per vélu, dél to kad sprendimai ir pokyciai slaugos politikoje
vyksta per létai. Reikalingas vis didesnis eksperty démesys slaugai ir Zmogiskyjy istekliy valdymui
siekiant pritraukti ir islaikyti slaugytojus, pritaikant planavimo, motyvavimo ir karjeros planavimo
ZI valdymo praktikas. Taciau vien eksperty démesio neuztenka — slaugos politikos formavime ir
jgyvendinime dalyvauja labai jvairios suinteresuotos Salys. Dél suinteresuoty Saliy gausos bei riboty
finansiniy ir Zmogiskyjy istekliy pokyciams slaugos politikoje reikia daug laiko bei visuomenés
pritarimo. Dél to reikalingas moksliniais tyrimais gristas visuomenés Svietimas norint atkreipti
démesj j slaugytojy tritkumgq ir skatinti visuomene pritaikyti politing sistemg, orientuoty j ilgalaike
perspektyvg, kurioje biity pritraukiama ir islaikoma pakankamai slaugos specialisty.
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2. Zmogiskyjy istekliy valdymo ir slaugos politikos tendencijos tarptautiniu mastu

Esant visuotiniam slaugytojy trikumui bei slaugytojy paklausos augimo prognozéms, j slaugos
politika atkreipiama vis daugiau démesio. Vis daugiau mokslininky sidilo gilintis j ZIV siekiant
pritraukti daugiau slaugytojy, juos motyvuoti ir iSlaikyti profesijoje. Taciau pasauliniy organizacijy
dokumentus valstybés j nacionaling praktikag perkelia skirtingai. Skirtinga Saliy praktika gali bati
vertinga ieskant gerosios ZIV praktikos tose Salyse, kur slaugytojy yra daugiausia.

Slaugos politika nacionaliniu lygmeniu formuojama atsizvelgiant j tarptautines tendencijas. D¢l Sios
priezasties prie§ gilinantis j atskiry Saliy patirtj, svarbu apZvelgti pasauling situacijg. Slaugos politikai
jtakg daro Jungtiniy Tauty organizacija, Pasauliné Sveikatos Organizacija, Ekonominio
bendradarbiavimo ir plétros organizacija bei Europos Sgjunga.

Jungtiniy Tauty organizacija. Jungtiniy Tauty Organizacija sudaro 193 valstybés narés. Si
organizacija diskutuoja jvairiomis 21 —o amziaus Zzmonijai aktualiomis temomis, pavyzdZiui, taika ir
saugumas, klimato kaita, tvarus vystymasis, zmogaus teisés, terorizmas, ekstremalios situacijos
humanitarinés pagalbos ir sveikatos srityje, lyCiy lygybé, valdymas, maisto gamyba ir kt. ir daro jtakg
valstybéms naréms kuriant nacionalines strategijas. Nuo 2015 mety Jungtiniy Tauty Organizacijos
pagrindiné orientacija — darnus vystymasis. Darnus vystymasis susideda i$ 17 tiksly, i$§ kuriy 3 —iasis
—uztikrinti sveikg gyvenimg ir skatinti gera savijautg bet kokio amziaus Zmonéms. 3c tikslas — zymiai
padidinti finansavimg sveikatos apsaugai, o ypa¢ — zmogiskyjy istekliy pritraukimui, mokymui ir
islaikymui besivystan¢iose 3alyse. Siuos tikslus siekiama jvykdyti iki 2030 mety, kiekvienoje
valstybéje vadovaujantis darnaus vystymosi tikslais, juos pritaikant ir jtraukiant j; nacionalines
strategijas.

Pasauliné Sveikatos Organizacija. Tai pasaulinio lygio organizacija (194 valstybés narés).
Pagrindinis PSO vaidmuo yra nukreipti ir koordinuoti tarptauting sveikatos apsaugg Jungtiniy Tauty
sistemoje. Ryskiausios PSO darbo sritys yra sveikatos sistemos, sveikata visa gyvenimg, ligy
prevencija, pasirengimas, stebéjimas ir atsakas. Anot PSO (PSO, 2020b), sveikatos prieZiiiros
paslaugy teikimo gerinimas priklauso nuo jy prieinamumo ir kokybés. Sveikatos apsaugos sistemos
gali veikti tik su pakankamu sveikatos prieziiiros darbuotojy kiekiu. Apie sveikatos apsaugos sistemy
zmogiskuosius isteklius PSO isskiria Siuos dokumentus (zr. 7 lentele):

7 lentelé. PSO su zmogiskyjy istekliy valdymu susije dokumentai. Sudaryta autorés

Pavadinimas Idéjos, tikslai, jZvalgos

Visuotiné strategija Optimizuoti sveikatos priezitiros darbuotojy darbo naSuma, remiantis jrodymais pagrista

apie zmogiskuosius zmogiskyjy istekliy politika sveikatos srityje;

iSteklius sveikatai, 2030 | syderinti investicijas j zmogiskuosius isteklius sveikatos srityje atsizvelgiant j dabartinius ir

(PSO [PSQ], 2016b) biisimus gyventojy ir sveikatos sistemy poreikius, darbo rinkos dinamika ir §vietimo
politika, siekiant pasalinti triikumus ir pagerinti sveikatos priezitiros darbuotojy
pasiskirstyma,;

Stiprinti subnacionalinio, nacionalinio, regioninio ir pasaulinio lygio institucijy gebéjimus
veiksmingai valdyti zmogiskyjy iStekliy valdymo politika, vadovavima ir valdyseng
sveikatos srityje;

sustiprinti duomeny apie zmogiskuosius iSteklius sveikatos srityje surinkima, kad biity
galima stebéti ir atsiskaityti uz nacionalines ir regionines strategijas bei Visuoting strategija

Darbas sveikatos ir Dokumente tiriamos sveikatos sektoriaus ir ekonomikos efektyvumo kélimo galimybés.
augimo labui, Teigiama, kad ekonomikos augimas ir raida priklauso nuo gyventojy sveikatos.
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investicijos j sveikatos Zmogiskuyjy istekliy sveikatos sektoriuje trikuma rekomenduoja valdyti ir keisti
prieziiiros darbuotojus | iSsiaiskinus:

(PSO [PSO], 2016c) darbo viety kiirimg ten, kur triksta ZI;

spresti ly¢iy SaliSkuma ir nelygybe sveikatos Svietimo sistemoje ir sveikatos darbo rinkoje;
skatinti mokymasi visa gyvenima, kad visi sveikatos priezitiros darbuotojai turéty jguidziy,
kurie atitikty gyventojy sveikatos poreikius ir taip pat galéty save realizuoti

Pasaulinés slaugos ir Pateikiami pasifilymai nacionaliniy strategijy ktirimui:

akuser. lJ os stiprinimo Didinti slaugytojy ir akuseriy dalyvavima politikoje ir sprendimy priémimo procese apie
;’6 ;’éegzlfo %g’z’é’gg sveikatos sektoriaus veiklos planavimg, valdyma, $vietimg ir zmogiskyjy istekliy valdymag;
[PSO], 2016a) itraukti profesines slaugytojy ir akuseriy asociacijas j politikos diskusijas;

atnaujinti esamas arba jtvirtinti naujas lyderystés programas visuose slaugos ir akuserijos
sektoriuose;

skatinti slaugytojy ir akuSeriy poreikius atitinkantj teisinj reguliavima

Ekonominio bendradarbiavimo ir plétros organizacija (angl. OECD — Organisation for Economic
Co-operation and Development). Sios organizacijos tikslas yra formuoti politika, kuri skatinty
klestéjima, lygybe, galimybes ir gerove visiems. OECD viena i8 lyderiaujanciy pasaulinés statistikos
rinkéjy, sudaranciy galimybe tirti esamg situacijg ir prognozuoti ateitj. Slaugos politikai tai irgi ne
maziau svarbu, nes OECD aktyviai bendradarbiauja su JT, PSO ir ES prisidédama tyrimais ir
ekspertizémis.

Europos Sajunga. Si organizacija susideda i§ 27 Europos regiono valstybiy. Prasidéjusi kaip vien
ekonominé sgjunga, ES tapo organizacija, apimancia politikos sritis — klimatg, sauguma, migracijg ir
sveikatg. ES palaiko valstybiy nariy vyriausybes ir remia jas jgyvendinant nacionaling sveikatos
politikg siekiant bendry tiksly. Bendras problemas siekia iSspresti sutelkiant iSteklius. ES siekia
vienodo teisinio reguliavimo valstybiy nariy mastu, bei teikia finansavimg sveikatos projektams
visoje ES. ES glaudziai bendradarbiauja su Ekonominio bendradarbiavimo ir plétros organizacija,
sudarydama apzvalginius ES valstybiy nariy statistika paremtus dokumentus.

8 lentelé. ES su zmogiskyjy iStekliy valdymu susije dokumentai. Sudaryta autorés

Pavadinimas Idéjos, tikslai, jZvalgos

Strateginis planas Organizacijos kultliros vystymas: stipri lyderysté, ly¢iy lygybé;
2016-2020 (Europos

uztikrinti efektyvy darbo organizavima, efektyvy iStekliy panaudojima;
Komisija [EK], 2016) v g a yvy up jima

71 pripazinimas, talenty valdymas, gerovés darbe palaikymas ir geresné profesing ir
asmeninio gyvenimo pusiausvyra

Tarptautinés organizacijos slaugos politika formuoja labai konceptualiai ir neapibréZtai. Jos stengiasi
nurodyti kryptj, kurig pagal savo turimus iSteklius ir galimybes kiekviena valstyb¢ naré galés
pritaikyti sau. Universali slaugos politika negali biiti tiesiogiai taikoma dél to, kad skiriasi valstybiy
sveikatos priezitros sistemos — skiriasi jy reguliavimas, finansavimas, paslaugy teikimas. Norint
atrasti gerosios praktikos prieigas slaugos politikai jgyvendinti, lyginamajai analizei su Lietuva
tikslinga pasirinkti panasig sveikatos sistemg turin¢ia, taciau slaugos srityje lyderiaujancia valstybeg.

Sveikatos politika daro didele jtaka jgyvendinant slaugos politikg. IS esmés jstaigy valdymas
priklauso nuo to, ar ji yra privati ar valstybing, jskaitant ir ZzmogiSkuosius isteklius. Lietuvoje
sveikatos priezitiros paslaugy teikime (i$skyrus odontologing prieziiirg) dominuoja viesosios jstaigos.
Dél to lyginamajai analizei pravartu pasirinkti tokig valstybe, kurioje sveikatos priezitiros paslaugy
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teikime taip pat dominuoty valstybinés jstaigos, taciau turéty daugiau slaugytojy, nei Lictuva.
Slaugytojy ZI valdyme lyderiaujanti valstybé parinkta pagal OECD sudaryta zemélapj (Zr. 6 pav.),
kuriame atsispindi slaugytojy ir gydytojy, tenkanciy 1000 gyventojy, pasiskirstymas.

Praktikuojantys slaugytojai 1 000 gyventojy
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Praktikugjantys gydytojai 1 000 gyventojy

6 pav. Gydytojy ir slaugy kiekio palyginimas su Europos vidurkiu. Saltinis: OECD (OECD, 2019a).

Daugiausia praktikuojanciy slaugy, tenkanciy 1000 gyventojy, turi Norvegija. Norvegijoje, Kaip ir
Lietuvoje, sveikatos priezitiros (iSskyrus odontologinés priezitiros) paslaugas teikia valstybinés
jstaigos (OECD [OECD], 2019b). Kuomet jstaigos yra valstybinés, jos yra valdomos pagal griezta
reglamentavima, apimantj ir ZI valdyma. Abicjose 3alyse slaugos politika formuojama ir
jgyvendinama naudojantis valstybés iStekliais.

Norvegija, kaip ir Lietuva patenka j 5 daugiausiai gydytojy turinéiy valstybiy sarasg. Tai rodo, kad i$
esmés sveikatos sektorius Lietuvoje yra stiprus ir turi potencialo. Priesingai Norvegijai, Lietuvoje
praktikuojanéiy slaugytojy vidurkis yra mazesnis nei Europos. Galima daryti prielaida, kad Lietuva
turi potencialg plétoti savo slaugos sektoriy, nes susidoméjimas sveikatos mokslais ir profesijomis
Lietuvoje — didelis.

Lietuva priklauso toms pacioms organizacijoms (JTO, OECD, PSO) kaip ir Norvegija (t. y.
vadovaujasi tomis pac¢iomis pasaulinémis tendencijomis ir turi galimyb¢ pasinaudoti $iy organizacijy
pagalba jgyvendinant politika).

Abi pasirinktos valstybés slaugos politikos formavimu, jgyvendinimu ir Sveikatos sektoriaus

potencialu yra panasios. Norvegija ir Lietuva vadovaujasi ty paciy tarptautiniy organizacijy
nustatytomis gairéemis. Galima daryti prielaidq, kad dél siy panasumy sveikatos sektoriuje, Sios
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valstybés gali perimti ir pritaikyti gergsias praktikas. Siekiant issiaiskinti Europos lyderés Norvegijos
slaugos politikos prieigas ir jy pritaikomumq Lietuvai, Siame skyriuje bus tiriamaS Zmogiskyjy
istekliy valdymas jgyvendinant slaugos politikq Norvegijoje ir Lietuvoje.

2.1. Zmogiskyjy iStekliy valdymas jgyvendinant slaugos politika Norvegijoje

Norvegijos sveikatos sistema yra pusiau decentralizuota: valstybé yra atsakinga uz specialisty
priezilira, o regionai — uz pirming sveikatos prieziiira, ilgalaik¢ priezitirg ir socialiniy paslaugy
teikima. Siuo metu Norvegija — Europos lyder¢, kurioje nei slaugy, nei gydytojy netriiksta. Ligoniniy
darbuotojai yra samdomi vieSojo sektoriaus darbuotojai.

Norvegijos slaugos politikos formavimas ir jgyvendinimas. Norint suprasti kaip Norvegijoje
formuojama ir jgyvendinama slaugos politika, visy pirma, reikia i$siaiskinti suinteresuotas Salis (Zr.
9 lentelg). Vadovaujantis tarptautiniy organizacijy gairémis (zr. 2 skyriy), kuriami Norvegijos
nacionaliniai strateginiai dokumentai. Pacioms strategijoms formuoti bendras jégas sutelkia
ekspertai, universitetai, savivaldybés, ir kt. pataréjai. Norvegijoje formuojant nacionalines
strategijas labai svarbus bendruomeniy vaidmuo. Vadovaudamiesi strategijomis, strategijy
jgyvendinimo programas formuoja ir tvirtina jstatymy numatyti politikos formuotojai. Jie paskiria
atsakingiems asmenims (prefektams) 4 —iems Norvegijos sveikatos regionams: Vidurio, Siaurés,
Pietry¢iy ir Vakary. Prefektai perduoda nurodymus ligoninés vadovams, o Sie vadovaudamiesi
nurodymais paskirsto materialiuosius bei zmogiSkuosius iSteklius ir jgyvendina nacionaline slaugos

politikg organizacijos lygmenyje (Bratlid, 2007).

9 lentelé. Slaugos politikos formavimo interesy grupés Norvegijoje. Sudaryta autorés pagal Tesfazghi et al.

(2016)
Grupé Pogrupis Vaidmuo Liikesciai
Istatymy Norvegijos vyriausybé Sudaro ir tvirtina Pacienty ir jy poreikiy patenkinimas
numatyti - . . nacionalines strategijas, mokslo, technologijy, demografiniy
o Norvegijos sveikatos ir . . »
politikos e o priima teisés aktus, poky¢iy kontekste
formuotojai prieziuros ministerija reguliuoja jgyvendinima
Norvegijos prekybos ir
pramongés ministerija
Norvegijos Svietimo ir
moksliniy tyrimy ministerija
4 Sveikatos regionai: Vidurio, | Perduoda politikos gaires | Nacionaliniy strateginiy tiksly
Siaurés, Pietry¢iy ir Vakary i$ nacionalinio lygmens | | igyvendinimas
Norvegijos organizacinj
Techniniai Norvegijos tyrimy tarnyba Investuoja j atrinktus Kaupti zinias tvariai ateiéiai ir spresti
pataréjai mokslinius tyrimus ir pagrindines visuomenés problemas
inovacijas
Pataréjai Norvegijos sveikatos ir Pateikti jZvalgas valstybés | Atskiros srities strategija derinasi su
prieziiiros ministerija mastu valstybés strategija
Tyréjai Atlikti mokslinius tyrimus | Rasti inovatyvius sprendimus
Siuolaikinei visuomenei
Viesasis sektorius Bendradarbiauti su Inovatyvus ir $iuolaikikas vieSasis
(universitetai, ligoninés, tyréjais paslaugy teikimo, | sektorius
savivaldybés, vyriausybés infrastruktiiros ir valdymo
agentiiros) praktikos klausimais
Privatusis sektorius Sveika visuomené salygoja
(universitetai, ligoninés) ekonomikos raida
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Pilietiné visuomené

I lukescius atkreiptas démesys i§
daugiau jtakos turinciy sriciy

Tarptautinés organizacijos
(JTO, OECD, PSO)

Pateikti pasaulines
tendencijas ir gaires

Geroveé visos organizacijos valstybiy
nariy gyventojams

Siaurés Saliy slaugytojy
federacija (angl. The Nordic
Nurses’ Federation (NNF,
2020) Atstovauja daugiau nei
320 000 slaugytojy)

Vertinti slaugos profesijos
esamg situacija, daryti
jtaka formuojant sveikatos
ir slaugos politika,
koordinuoti Siaurés
Europos organizacijy
pastangas

Slaugytojy kompetencijos vystymas,
slaugos paslaugy gerinimas ir
palaikymas, tinkamos darbo salygos
ir uzmokestis slaugytojams,
tarptautinis bendruomeniy
bendradarbiavimas

Norvegijos slaugytoju
organizacija (Norsk

I$sakyti bendruomenés
konkrecius lukescius ir

Slaugytojai turi aisky vaidmenj
sveikatos prieziiiros tarnybose.

Sykepleierforbund (NSO, daryti jtaka jstatymy Slaugytojai turi bati jtraukti kuriant
2020), atstovauja daugiau nei | numatytiems politikos geras ir nuoseklias sveikatos
110 000 slaugytojy, akuseriy formuotojams paslaugas visiems gyventojams
ir slaugos studenty)
Vartotojai Privadios ligoninés Teikti kokybiskas Pelnas
. sveikatos ir slaugos . . .. .
Valstybinés ligoninés paslaugas Patenkinta visuomené bei darbuotojai

Pilietiné visuomené

Naudotis sveikatos ir
slaugos paslaugomis

Gauti kokybiskas sveikatos ir slaugos
paslaugas

Visoms Sioms suinteresuotoms Salims dalyvaujant slaugos politikos formavime, nacionaliniu
lygmeniu suformuoti pagrindiniai (Siuvo metu aktualiis) strateginiai dokumentai, pateikti 10 —oje

lenteléje.

10 lentelé. Su zmogiSkyjy iStekliy valdymu susije oficialiis dokumentai Norvegijoje. Sudaryta autorés

Pavadinimas

Idéjos, tikslai

Sasajos su ZI

Vyriausybés veiksmy
planas Health&Care21
strategijai jgyvendinti
(Norvegijos sveikatos ir
prieziliros ministerija
[NSPM], 2017)

Moksliniais tyrimas pagrjstas

veiksmy planas. Siekiama
Jungtiniy Tauty
Organizacijos darnaus
vystymosi tikslo uztikrinti
sveikg gyvenima ir skatinti
gerove visiems bet kokio
amziaus zmonéms

Orientuojasi | studenty jtraukimg j darbo rinka.
Siekiama jtvirtinti nacionalinius standartus sveikatos,
Svietimo ir profesinio tobuléjimo srityje

Nacionalinis sveikatos ir
ligoniniy planas 2020—
2023 (Norvegijos sveikatos
ir prieziiiros ministerija
[NSPM], 2020)

Uztikrinti, kad kvalifikuoty
slaugy biity pakankamai
ateities paklausai patenkinti

Sveikatos jstaigos turi pasiriipinti darbo pilnu etatu
skatinimu, ir stengtis jdarbinti ir i§laikyti priezidiros
personalo visose grupése;

kuriami viso gyvenimo karjeros planai, ypatingg
démes; skiriant slaugytojams ir sveikatos priezitiros
darbuotojams;

slaugytojy kvalifikacijos kélimo kursy, jvairesniy
specializacijy plétra;

praktikanty, mazai patirties turinciy slaugy jtraukimas;
savivaldybés skatinamos dalintis geraja praktika

Prieziiiros planas 2020
(Norvegijos sveikatos ir
priezitiros ministerija
[NSPM], 2015)

Priezitros paslaugy kokybés
ir patirties gerinimo
priemonés

Skatinti darbuotojy kvalifikacijos kélima, mokymasi;
papildomas finansavimas technologijoms jsigyti;
ly¢iy lygybés klausimas, diskutuojamas vyry
slaugytojy pritraukimas;

pabréziama lyderystés svarba, skatinama
savivaldybéms dalintis geraja lyderystés praktika
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Taip pat Siame plane kalbama apie infrastruktiiros
plétra: moderniy pastaty, kuriuose biity teikiamos
stacionarios slaugos paslaugos. Tokiu biidu biity
efektyviau naudojami ZI, palyginus su slaugos
paslaugomis paciento namuose

Nacionalinio lygmens dokumentai pateikia konkretesnes gaires ateities problemoms (kartu ir
slaugytojy trikumui) spresti. Nors nacionalinius planus regionai prisitaiko individualiai, labiausiai
Norvegijos dokumentuose akcentuojamas standarty vienodinimas tarp regiony. Prisitaikius jy
pateiktas pokyc¢iy gaires, regionai skatinami dalintis geraja praktika tarpusavyje ir tokiu btidu surasti
veiksmingiausig praktikg (ir tada ja suvienodinti nacionaliniu lygiu). Turint vienodus standartus
valstybés mastu, darbuotojai galéty laisvai migruoti Salies viduje, regionai jgalinami dalintis
zmogiSkaisiais iStekliais.

Nors Norvegija turi daugiausiai slaugy Europoje, jy tritksta, o ypa¢ mazesnése ar nutolusiose
vietovése. Texmon (2012) duomenimis, 2035 m. prognozuojamas 28 000 slaugytojy tritkumas. Taciau
Siandien Norvegija — Europos lyderé, Kuri trumpalaikéje perspektyvoje slaugytojy turi pakankamai,
taciau ilgalaikéje perspektyvoje gali susidurti su slaugytojy tritkumo problema. Kaip buvo aptarta
1.3. skyriuje (Zr. 21 psl.) — ZI pasiiilg galima efektyviai reguliuoti pritraukiant, motyvuojant ir
suteikiant profesinio tobuléjimo galimybes darbuotojams. Atsizvelgiant j dabartine situacijg, galima
daryti prielaidg, kad Norvegijai pavyko pritraukti ir islaikyti ZI efektyviai jgyvendinant slaugos
politikg.

Pritraukimas. Esant rySkiam slaugytojy trilkumui tolimesniuose regionuose, nuo 1990 m. Tromso
Universitetas suteiké galimybe studijuoti nebuinant fiziskai mokymo jstaigoje (Norbye, Skaalvik,
2013) — universiteto déstytojai patys atvykdavo j nutolusias gyvenvietes, o véliau Sig praktikg pakeité
technologijos, jgalinusios paskaitas vesti internetu, o praktika atlikti vietinése gydymo jstaigose.
Pritaikius $ig praktika 85 % laipsnj jgijusiy slaugytojy liko dirbti savo gyvenvietéje. Tai buvo
naujove, padéjusi Norvegijai pasiekti didziausig slaugytojy skaiiy Europoje, kuomet kitos Salys
mokymasi nuotoliniu budu pradéjo taikyti tik Siemet, Covid-19 pandemijos akivaizdoje. Norvegijoje
akcentuojama mokslo svarba ir plétra. Stebimas stojanciyjy j slaugos bakalauro studijas perteklius.
2011 metais j 4196 vietas pretendavo 15801 aplikanty (Texmon, 2012). Atsizvelgiant j slaugy kiekj
nacionaliniu lygiu, paskaiCiuota, kad studijy viety skaiciy reikéty padidinti iki 5000 per metus. Dél
to vyriausybé ir toliau didina finansavimg studijoms.

Ne maziau svarbios ir Norvegijos pastangos pasitilyti gera, modernig darbo vieta. Nacionaliniu lygiu
pleCiama infrastruktiira, statomi modernts ilgalaikés prieziliros centrai, investuojama ] naujas
technologijas ir gera slaugytojo darbo vietos iSorine aplinka. Sis aspektas yra jtraukas j daugelj
nacionaliniy strateginiy dokumenty (zr. 10 lentele), susijusiy su sveikata. Dél didelio finansavimo
slaugos sektoriui ir modernios infrastruktiros, Medicinos jdarbinimo ir personalo samdymo
asociacija (angl. Medical Recruitment and Staffing AS) (MJPSA, 2020) slaugytojo profesija
reklamuoja akcentuodama geriausias darbo sglygas, atlyginima, jvaizdj ir profesijos prestiza visoje
Europoje.

Dél sudaryto gero DIP (Zr. 1.3.1. skyrelj) ir kity priezas¢iy Norvegijos slaugos paslaugy rinka yra
patraukli tarptautiniu mastu. I$ visos Europos (o ypa¢ Svedijos, Danijos, Austrijos ir Vokietijos)

slaugytojai stengiasi imigruoti j Norvegija. Nors Norvegija plétodama finansavimg sveikatos
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mokslams siekia reikiama slaugy kiekj jgyti i§ vidiniy iStekliy, sudarytos itin lankscios salygos
slaugytojams imigruoti (MIPSA, 2020). Visi slaugai, turintys bakalauro laipsnj bei 2 ir daugiau mety
praktikos i§ Europos gali aplikuoti j 12 ménesiy trunkancius kalbos kursus, kuriuose nuo pradmeny
mokoma profesinés norvegy kalbos. Dél Covid-19 pandemijos §ie kursai nuo 2020 m. Rugséjo
vykdomi nuotoliniu biidu. Kursai itin lankstiis, paskaitos vyksta pasirinktinai ryte arba vakare.
Paskaitos net ir prie§ Covid-19 pandemijg buvo jraSomos negalintiems atvykti. Sudarytos salygos
slaugytojams nuotoliniu biidu iSmokti profesing norvegy kalba gyvenant ir dirbant kitoje Salyje, o
atvykus j Norvegija — greiciau jsitraukti j darbo rinka. Mokantiems kalbg uztenka norvegy kalbos
egzamino, kursai néra privalomi. Pabaigus $iuos kursus nuotoliniu biidu, reikalaujama fiziskai atvykti
1 Norvegija ir iSlaikyti egzaming apie Norvegijos sveikatos sistema. Daroma prielaida, kad suteikus
nuotolinio profesinés kalbos mokymosi galimybe, supaprastéjo imigracijos ir adaptacijos Norvegijoje
procesas, tad Norvegija tarptautiniu mastu tapo dar patrauklesne.

Taigi, pagrindiniai slaugy pritraukimo metodai Norvegijoje — investicijos j mokslo ir infrastruktiiros
plétrg. Didinamas priimamy studenty Skaicius, statomi moderniis prieziiiros centrai (biisimos slaugy
darbo vietos). Neisvengiama ir slaugytojy imigracija, nes sveikatos prieziiiros sektorius Norvegijoje
— itin patrauklus darbdavys, sudarantis lankscias slaugytojy — uZsienieciy — integracijos sqglygas.
Taciau Siuo metu Norvegijos sveikatos sektoriuje néra aiskios nacionalinés strategijos motyvuoty
slaugytojy pritraukimui — prieziiiros plane (Zr. 10 lentelg) numatyta, kad ateityje vyriausybé sieks
sukurti nacionalines gaires pritraukimui ir jdarbinimui.

Motyvavimas. Nors slaugytojy j studijas pritraukiama daug, Rafferty et al. (2019) apZvelgia, kad tik
apie 45 % paruosty slaugytojy lieka dirbti slaugos sektoriuje. Slaugytojy pasitenknimas darbu per
pastaruosius du deSimtmecius zenkliai kito. Begat, Ellefsen ir Severinsson (2005) atliktame
kiekybiniame tyrime apie slaugytojy pasitenkinimg darbu dvejose Norvegijos ligoninése paaiskejo,
kad slaugytojai néra patenkinti darbu. Tyrimas parodé, kad nepasitenkinimas darbu kyla dél
nepakankamos pagalbos i§ vadovy. Brandaus (Zr. 5 lentelg) vadovo nebuvimas — viena i§ daznai
pasitaikanéiy vadybos praktikos klaidy (Argyris, 1957). Begat et al. (2005) pabrézé tranformacinio
lyderio svarbg stresiniy situacijy bei motyvacijos kontekste. Profesionalia prasme nebrandiis slaugai
negaudavo pakankamai kryptingumo i§ vadovy, dél to jiems kilo stresas ir dél streso —
nepasitenkinimas darbu.

2007 m. faktinis slaugytojy pasitenkinimas darbu Norvegijoje buvo panasus j daugelio kity Saliy
situacija (Bjerk, Samdal, Hansen, Terstad, ir Hamilton, 2007). Svarbiausi faktoriai slaugy
pasitenkinimui darbu buvo darbo statusas, bendravimas su vadovais ir autonomija. Pastebéta, kad
pasitenkinimas darbu stipréjo augant darbo stazui, dar karta jrodant nebrandos — brandos (Zr. 5
lentele) ir pasitenkinimo darbu teigiama rysj. Svarbu paminéti, kad 2007 m. Norvegijoje buvo labai
limituotas darbo viety skaicius slaugoje — vidutiniSkai tenkantis 4,3 val. per savait¢ darbo vienam
praktikuojanéiam slaugui. Darbo viety triiko dél per mazo finansavimo, o darbo kriivis slaugams buvo
ribinis (vos atitinkantis normas). Nepakankamas jdarbinimas ir slaugytojy iSsekimas buvo didele
problema, tad Norvegijos Vyriausybés (angl. Government of Norway) (2006) nacionaliniame
sveikatos plane 2007-2010 numatytos kur kas didesnés investicijos j sveikatg. Butent po 2007 m.
nacionalinio sveikatos plano pradétos vyriausybés dotacijos investicijoms, skirtoms slaugos
infrastruktirai plésti. Pleciant infrastruktiirg gerinamas tiek slaugos paslaugy teikimas, tiek slaugytojy
darbo salygos. Padidéjo mokslo finansavimas: atidarytos SeSios naujos slaugy rengimo jstaigos.
Atkreiptas démesys | bendradarbiavima tarp apskriciy ieSkant gerosios praktikos.

37



Po nacionalinio sveikatos plano 2007-2010 jgyvendinimo zenkliai iSaugo slaugytojy pasitenkinimas
darbu. Havig, Skogstad, Veenstra, ir Romgren (2011) teigimu, buvo pasiektas didziausias slaugytojy
pasitenkinimo darbu lygis visoje Norvegijos tyrimy istorijoje. Daroma prielaida, kad bitent po Sio
plano jgyvendinimo Norvegijoje slauga pradéjo klestéti. Begat et al. (2005) atrado, kad kryptingy
uzduoé¢iy skyrimas turi ry$j su slaugytojy pasitenkinimu darbu. Sj rysj sustiprino Havig et al. (2011)
tyrimas, kuriame pabréZztas brandaus (zr. 5 lentelg) vadovo vaidmuo. Skirtumas nuo 2005 m. tyrimo
yra tas, kad Begat et al. (2005) tyrime buvo akcentuojamas slaugytojy nepasitenkinimas darbu dél
aiskios uzduodiy krypties nebuvimo, o Havig et al. (2011) tyrime slaugai buvo patenkinti, nes jy
darbo jstaigose buvo taikomos brandaus, j uzduotis orientuoto vadovo praktikos.

Naujausiuose tyrimuose Andresen, Hansen ir Grov (2017) apibendrina, kad dauguma slaugytojy yra
patenkinti darbu Norvegijoje. Taciau taip pat pastebimas didelis slaugytojy nubyréjimas, kurj kaip
visuoting problemq naujy slaugytojy tarpe isskyré Evans (2001). Dél nubyréjimo kyla poreikis naujai
atrankai, jdarbinimui, socializacijai, o tai yra brangis procesai, neleidziantys efektyviai naudoti
finansiniy istekliy. Sig problemq tiria Nacionalinis sveikatos ir ligoniniy planas 20202023 (zr. 10
lentele), slaugytojy kaitq stengiamasi sumaZinti sustiprinant jtraukimq studijy metu ir siulant
lankscias karjeros galimybes, nes karjeros galimybés glaudziai susijusios su ketinimu likti profesijoje
(Bjork et al., 2007).

Karjeros planavimas. Per pastaruosius deSimtmecius slaugytojy vaidmuo kito. Dél vis jvairesniy
ligy, o ypaé psichiniy sutrikimy (pvz., priklausomybés nuo alkoholio, tabako ar narkotiky), padidéjo
specializuoty slaugy poreikis. Andresen et al. (2017) teigia, kad Siuolaikiniai slaugytojai atlieka
funkcijas, kurias prie$ kelis deSimtmecius atlikdavo gydytojai. Naujausiuose strateginiuose
dokumentuose (zr. 10 lentel¢) daug démesio skiriama slaugy kvalifikacijos kélimui, siekiant uztikrinti
ilgametg karjerg Sioje profesijoje.

Norvegijos darbo rinkoje vyrauja tendencija, kad aukstesnis akademinis laipsnis lemia didesne alga
(Rafferty, 2019). D¢l to galima teigti, kad karjeros planavimas ir galimybé mokytis — priklausomi
procesai. Siuo metu aukstesnio akademinio laipsnio slaugytojai gali siekti Siais bidais:

1) magistrantiiros programos universitetuose, 120 ECTS, turin¢ios gily teorinj arba vadovavimo
ir vadybos slaugoje kryptj;

2) formaliojo Svietimo programos, suteikianéios klinikinés slaugos specialybe¢ (operacinés
slaugytojai, slaugytojai — anesteziologai, slaugytojas — psichiatras, intensyviosios terapijos
slaugytojai, paliatyvioji slauga ir kt.). Paprastai reikalinga 1-2 mety klinikinio darbo patirtis.
Paprastai tokias programas sudaro 60 ECTS kredity, taciau jos gali vyrauti nuo 30 iki 90
ECTS;

3) magistro laipsnj turintys slaugytojai gali mokytis doktorantiiros programose universitetuose.
Daktaro laipsnis jgyjamas po trejy mety nuolatiniy studijy (180 ECTS) arba per ketverius
metus (iStestinés).

Finansiniai iStekliai, investuoti j personalo kvalifikacijos kélima, gali buti laikomi investicijomis }
zmogiSkuosius iSteklius. Tai sveikatos priezitiros jstaigoms leidZia uztikrinti auksta paslaugy kokybés
lygi. Norvegijoje jprasta, kad studentai, siekiantys aukstesnio akademinio laipsnio pagal formaligsias
studijy programas, nors ir studijuoja nuolatinéje programoje (t. y. studiju metu nedirba) gauty
pasalpa iS darbdavio. Mainais studentai jsipareigoja po studijy dirbti pas ta pat] darbdavj. Jau tris
desimtmecius sitilomos (ir vis labiau populiaréjancios) decentralizuotos studiju programos suteikia
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galimybe jgyti aukStesnj akademinj laipsnj, net jei studentas gyvena nuo akademiniy centry
nutolusioje vietovéje. Covid-19 akivaizdoje vis daugiau jstaigy atvéré galimybes nuotoliniam
mokymuisi ir dar labiau sustiprino kvalifikacijos kélimo galimybes.

Formalusis akademinis ugdymas néra vienintelis buidas pasikelti slaugos kvalifikacija Norvegijoje. |
slaugy karjeros planavimg glaudziai jsitraukusi Norvegijos slaugytojy organizacija (zr. 9 lentelg).
NSO 1995 m. jsteigé profesinio slaugos tobulinimo programa. Programos tikslas buvo jgalinti
slaugytojus mokytis naujy jgidziy nepalickant darbo vietos, prieSingai nei formalioje Svietimo
sistemoje. Slaugytojai akredituojami individualiai, pateikus reikiamus dokumentus NSO.
Slaugytojams, gavusiems NSO akreditacijg, pakyla alga. Norédamas biti akredituotas, slaugas
privalo:

e atlikti bent 5 mety klinikine praktika tam tikroje slaugos srityje. Sritys gali priklausyti nuo
pacienty amziaus grupiy, specifiniy gydymo ar prieZitiros poreikiy bei pacienty su tam tikra
diagnoze slaugymo.

e iSklausyti 150 valandy jvairiy su slauga ir tam tikra siauresne slaugos sritimi susijusiy kursy;

o atlikti 120 val. priezitiros;

e perskaityti ir jsigilinti 4000 puslapiy literatiros, susijusios su Siauresne slaugos sritimi;

o atlikti rastiska profesinés kvalifikacijos kélimo projekta pasirinktoje slaugos srityje, kuriame
atsispindéty slaugo teorinés zinios ir prakting patirtis.

Prie karjeros planavimo ir jgiidziy tobulinimo prisideda Norvegijoje placiai paplite kasmetiniai
vertinimo pokalbiai. Siuose interviu, jstatymy numatyta tvarka, darbdavys yra jsipareigojes jvertinti
darbuotojo tobuléjimo ir tolesnio iSsilavinimo poreikj. Tai labai svarbu individualizmo akivaizdoje,
kadangi jvertinama individo pozicija organizacijoje. Per Siuos pokalbius darbuotojas gali iSsakyti
savo liukescius ir pastebéjimus, o darbdavys turi galimybe | juos atsizvelgti ir tokiu biidu paskatinti
darbuotojg likti organizacijoje. Dabartiné Norvegijos karjeros planavimo slaugytojams sistema
patraukli visy karjeros orientacijos (zr. 6 lentele) tipy Zmonéms, taciau yra tokia lanksti, kad net ir
Stuolaikinés bei atsijungusios karjeros tipy zmonés linke likti dirbti toje pacioje organizacijoje.

Apibendrinant galima teigti, kad turimy slaugytojy prasme, Norvegija yra Europos lydereé.
Vyriausybé skiria labai didelj déemesj slaugos mokslo ir infrastruktiiros plétrai. Nuolatos skatinamas
bendradarbiavimas tarp apskriciy ir geriausios praktikos paieskos. Slaugos politikos formavime itin
svarbus eksperty ir bendruomeniy jtraukiamas (Zr. 9 lentele) kuriant strateginius dokumentus. Sis net
ir vartotojy jtraukimas j reformy kiirimo procesq sqlygoja realius pokycius (pavyzdziui, po 2007—
2010 nacionalinio sveikatos plano jgyvendinimo, Zenkliai pakiles slaugytojy pasitenkinimas darbu,
iStaisytos tam momentui turétos probleminés sritys). Galima daryti prielaidg, kad Norvegijoje
formuojamos politikos tendencijos (zr. 10 lentele) turi potencialo.

Norvegijos sekme sqlygoja ir tai, kad darbdavys yra suinteresuotas darbuotojo kvalifikacijos kélimo
finansavimu. Slaugytojai kasmet jvertinami individualiai, jsiklausoma j asmeninius darbuotojy
poreikius. Norvegija anksciau uz bet kurias kitas Salis pradéjo teikti galimybe mokytis nuotoliniu
budu. Be formalaus ugdymo, nuotoliniu ir visiskai laisvu grafiku suteikiamos galimybés jgyti NSO
akreditacijq, kurig jgijus darbdavys privalo pakelti atlyginimg. Sios akreditacijos egzistavimas dar
kartg parodo labai svarby bendruomeniy jsitraukimgq. Individas organizacijos lygmenyje jgalintas su
darbdaviu koordinuoti savo karjerq, o bendruomenés jgalintos efektyviai dalyvauti nacionalinio
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lygmens sprendimy priémime. Didziausias Norvegijos sékmés faktorius yra kompleksinis poziuris j
slaugos sektoriaus problemy sprendimgq, kuris pasireiskia investicijomis, mokslo ir kompetencijy
augimo galimybémis, bendruomeneés jsitraukimu formuojant slaugos politikq.

2.2. Zmogiskujy iStekliy valdymas jgyvendinant slaugos politika Lietuvoje

Sveikatos priezitra Lietuvoje reguliuojama valstybiniu lygiu. Sveikatos paslaugos Lietuvoje
finansuojamos i§ valstybés biudzeto ir privalomojo sveikatos draudimo fondo 1éSomis. Paslaugas
teikia misrus sektorius — odontologinéje priezitiroje ir laboratoriniuose tyrimuose dominuoja privatus
sektorius, o pirminéje, antringje ir tretinéje sveikatos prieziiiroje (jskaitant slaugg) — viesasis.

Slaugos politikos formavimas ir jgyvendinimas Lietuvoje. Lietuvoje jstatymy numatyta tvarka
politika (taip pat ir slaugos) formuoja Vyriausybé. Mazdaug kas ketverius metus vyriausybé parengia
programa, Kurioje i$skiriamos valstybés mastu problematiSkiausios sritys ir parengia Vyriausybés
programos jgyvendinimo plana. Sias programas bei planus tvirtina Lietuvos Respublikos Seimas. Dél
darbo apribojimy, interesy grupiy lenteléje (zr. 11 lentelg) nurodomos tik su slaugos politika
susijusios Vyriausybés ir Seimo funkcijos. Placiau apie sveikatos (taip pat ir slaugos) politikg kalba
Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerija (toliau — SAM) sudarydama savo veiklos
strategija bei jos jgyvendinimo plang. Slaugos politikos gairiy ir jy jgyvendinimg taip pat formuoja
ir koordinuoja SAM bei jy techniniai pataréjai. Pataréjy vaidmuo yra neapibréZtas, visa ko centre —
SAM.

11 lentelé. Slaugos politikos formavimo interesy grupés Lietuvoje. Sudaryta autorés pagal Tesfazghi et al.
(2016)

Grupé Pogrupis Vaidmuo Liikesciai

Istatymy Lietuvos Respublikos Parengti programg ir jos Darnus Zzmogus, visuomené,
numatyti Vyriausybé igyvendinimo plang Svietimas, kultiira, ekonomika,
politikos valstybés valdymas (Lietuvos
formuotojai Respublikos Seimo 2016 m. gruodZio

13 d. nutarimas NR. Nr. XI11-82 ,,Dél
Lietuvos Respublikos Vyriausybés
programos*, 2016)

Lietuvos Respublikos Seimas | Tvirtinti teisés aktus, Tvarka ir teisingumas valstybéje
vyriausybés programas,
prizitiéti Vyriausybés

veiklg
Lietuvos Respublikos Sudaro ir tvirtina LR Kokybiska, saugi ir visiems vienodai
sveikatos apsaugos SAM strateginj veiklos prieinama sveikatos priezitira bei ligy
ministerija plana, tvirtina prevencija (Lietuvos Respublikos
nacionalines slaugos sveikatos apsaugos ministerija, 2019)

politikos gaires Prieinamesné ir kokybiskesné slauga,

geresné Lietuvos gyventojy

Techniniai Sveikatos apsaugos ministro | Atlieka nacionalinés . . . .
L . i, gyvenimo kokybé, sveikatos sistemos
pataréjai sudarytas Slaugos komitetas | slaugos politikos tvarumas (Lietuvos Respublikos
priemoniy plano

. Lt sveikatos apsaugos ministrés 2016 m.
igyvendinima vasario 10 d. jsakymas Nr. V-222
,,Dé€l nacionalinés slaugos politikos
2016-2025 mety gairiy
patvirtinimo*, 2016)

Valstybiné akreditavimo Sveikatos prieziiiros Kokybisky sveikatos priezitiros
sveikatos prieziiiros veiklai paslaugy kokybés paslaugy uztikrinimas
tarnyba prie SAM priezitira
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Valstybiné ligoniy kasa prie
SAM

Skirsto 1ésas, vykdo
sveikatos ir slaugos
paslaugy teikimo kontrole

Efektyvus finansiniy istekliy
panaudojimas

Higienos institutas

Sveikatos statistikos
rodikliy informacijos
kaupimas ir analizé

Tendencijy, pokyciy, tyrimy krypc¢iy
nustatymas

Pataréjai Universitetai Pateikia atstovus j slaugos | Priemoniy plano jgyvendinimas
komiteta
Nevyriausybinés Dalyvauti apklausose, Rasti inovatyvius sprendimus
organizacijos kuriy rezultatai gali tapti Siuolaikinei visuomenei
Viesasis sektorius tg AIFeIs MOKSHRIams Inovatyvus ir Siuolaikiskas vieSasis
DSV yrimams -
(universitetai, ligoninés, sektorius
savivaldybés, vyriausybés
agentiiros)
Privatusis sektorius Sveika visuomené sglygoja
(universitetai, ligoninés) ekonomikos raida
Pilietiné visuomené I lukescius atkreiptas démesys i$
daugiau jtakos turinciy sric¢iy
Tarptautinés organizacijos Pateikti pasaulines Gerové visos organizacijos valstybiy
(JTO, OECD, ES, PSO) tendencijas ir gaires nariy gyventojams
Lietuvos slaugos specialisty | Atstovauti slaugos Slaugos profesija — vertinama,
organizacija (toliau — LSSO) | specialisty interesus gerbiama, tinkamai panaudojama,
slaugos politikos atlyginama bei atstovaujama
formavime, sveikatos apsaugos politikoje
bendruomeniskumo (Lietuvos slaugos specialisty
slaugoje skatinimas organizacija, 2020)
Vartotojai Privacios ligoninés Teikti kokybiskas Pelnas
.. sveikatos ir slaugos . . L ..
Valstybinés ligoninés paslaugas Patenkinta visuomené bei darbuotojai

Pilietiné visuomené

Naudotis sveikatos ir
slaugos paslaugomis

Gauti kokybiskas sveikatos ir slaugos
paslaugas

Pastebétina tai, kad kity ministerijy vaidmuo néra svarbus formuojant slaugos politikg. Taip pat ne
toks svarbus bendruomeniy jsitraukimas, nuo 1992 mety jsikiirusi LSSO néra oficialiai jtraukiama j
strateginiy dokumenty formavima. UZ beveik visus su slauga ir zmogiskaisiais iStekliais slaugoje
susijusius oficialius dokumentus atsakinga SAM. Siuo metu Lietuvoje aktualis dokumentai
pateikiami 12 —oje lenteléje:

12 lentelé. Su zmogiskyjy istekliy valdymu susij¢ oficialis dokumentai Lietuvoje. Sudaryta autorés

Pavadinimas Idéjos, tikslai Sasajos su ZI

Vyriausybés Sveikatos priezitiros Kompleksinio sveikatos priezitiros sistemos specialisty
programos kokybés ir paslaugy planavimo modelio jdiegimas, sprendZiant specialisty
igyvendinimo planas | prieinamumo didinimas, triikumo problema, didinant medicinos personalo darbo

2017 m. (Lietuvos
Respublikos Seimo
2016 m. gruodzio 13
d. nutarimas NR. Nr.
XI11-82 ,,Dél
Lietuvos Respublikos
Vyriausybés
programos®, 2016)

Sveikatos priezitiros
specialisty darbo salygy
gerinimas ir §eimos
gydytojy

pritraukimas j Salies
regionus

uzmokestj, vertinant esamy specialisty skai¢iy, planuojant
sveikatos sistemos bei demografinius poky¢ius, leidziant
planuoti specialisty rengimg mokymo jstaigose;

slaugos paslaugy apimties plétra, didinant finansavima i§
privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1é3y;

slaugytojy profesinés kompetencijos iSplétimas, suteikiant
slaugytojams daugiau teisiy ir atsakomybés asmens sveikatos
priezitiros paslaugy srityje, iSpléstinés praktikos slaugytojy ir
Jju teikiamy slaugos paslaugy reglamentavimas
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LR SAM 2020-2022
m. strateginis veiklos
planas (Lietuvos
Respublikos
sveikatos apsaugos
ministerija [SAM],
2019)

Antrasis veiklos prioritetas
— slaugos paslaugy plétros
priemoniy jvedimas

02.021 Programos Sveikatos sistemos valdymas su ZI gerove
susijusios priemonés:

informuoti visuomeng sveikatos politikos ir sveikatinimo
klausimais vykdant socialines reklamas;

tobulinti sveikatos specialisty geb¢jimus;

plésti infrastruktiirg (Siuo metu statoma viena lignoniné
Vilniuje, renovuojamos trys ligoninés Naujojoje Akmenéje,
Panevézyje ir Rokiskyje);

rezidenty praktinio mokymo modelis;

02.022 programos Asmens sveikatos priezitiros uztikrinimas
kalba apie slaugytojy vaidmens stiprinimg, tobulinant jy
profesines kompetencijas

LR SAM 2021-2023
m. strateginio veiklos
plano projektas
(Lietuvos
Respublikos
sveikatos apsaugos
ministerija [SAM],
2020)

Atsizvelgiama | tarptautiniy
organizacijy rekomendacijas
(OECD), siekiant pagerinti
sveikatos prieziliros
paslaugy kokybe ir
prieinamuma

IS veiklos prioritety pasalintas ,,Slaugos paslaugy plétros
priemoniy jvedimas®.

02.021 Programos Sveikatos sistemos valdymas numatoma
igyvendinti rezidenty praktinio mokymo modelj.

02.022 programos Asmens sveikatos priezitiros uztikrinimas
minimas didéjantis slaugytojy poreikis, dél to toliau bus
stiprinamas slaugytojy vaidmuo ir jgalinimas sveikatos
sistemoje

Lietuvos sveikatos
2014-2025 m.
strategija (Lietuvos
Respublikos Seimo
2014 m. birzelio 26
d. nutarimas Nr. XII-
964 ,,.Dél Lietuvos
sveikatos 20142025
mety strategijos
patvirtinimo*, 2014)

Siekiama, kad Salies
gyventojai bty sveikesni ir
gyventy ilgiau

Pabréziamas slaugai reikalingy Zzmogiskuyjy ir finansiniy
iStekliy trikumas. Numatoma plétoti slaugos paslaugas
savivaldybiy asmens sveikatos priezitiros jstaigose

Nacionalinés slaugos
politikos 2016-2025
m. gairés (Lietuvos
Respublikos
sveikatos apsaugos
ministrés 2016 m.
vasario 10 d.
jsakymas Nr. V-222
,,Dél nacionalinés
slaugos politikos
2016-2025 mety
gairiy patvirtinimo*,
2016)

Parengtas siekiant
jgyvendinti Lietuvos
sveikatos 2014 — 2025 mety
strategijos tiksly. Pirmasis
Lietuvoje su slauga susijes
politinis dokumentas.
Nustato nacionalinés
slaugos politikos tiksla,
kryptis, problematika,
vertinimo Kriterijus,
rezultaty jgyvendinimg ir
koordinavima, siekiant
pagerinti slaugos paslaugy
prieinamumg ir kokybe

Istatyminiu lygiu suteikti slaugytojams daugiau teisiy,
atsakomybeés;

ASP jstaigy slaugos administratoriams suteikti didesnius
jgaliojimus dél planavimo, organizavimo, kontrolés;
slaugytojo darbo uzmokescio priklausomybés nuo darbo
pobiidzio, stazo ir i§silavinimo skatinimas;

slaugytojy darbo kriviy optimizavimas;

slaugytojy poreikio planavimas, kompetencijy tobulinimas
(numatytas 2022-2025 m.);

slaugos mokslo jrodymais grjsty sprendimy jgyvendinimas
(numatytas 2022-2025 m.)

Nacionalinio lygmens strateginis dokumentas apie slaugos politikg 2016-2025 mety nacionalinés
slaugos politikos gairés (zr. 12 lentelg) Lietuvoje sudarytas pirmg karta. Iki tol slaugos politika buvo
formuojama kaip neatsiejama sveikatos politikos dalis, tad $iy gairiy patvirtinimas parodo augancig
slaugos srities reikSme¢. Kadangi sveikatos politika apima jvairias sritis, slaugos politikai néra
skiriamas pakankamas atsakingy asmeny démesys. Ilga laika Lietuvoje uz viska, kas susije su
sveikata, buvo atsakinga SAM, kuri turi itin platy atsakomybiy spektrg. Pastebéta, kad nors SAM
strategija buvo kurta 2020-2022 metams, ta¢iau SAM ir Siemet parengé naujos strategijos 2021-2023
projekta, i§ kurio slaugos paslaugy priemoniy jvedimo prioritetas buvo pasalintas. Tai gali reiksti,
kad priemonés jvestos, dél to tai nebéra prioritetiné sritis. Taip pat slaugos paslaugy priemoniy
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ivedimo prioritetas galé¢jo buti pasalintas, jeigu valstybé nusprendé isteklius paskirstyti kitoms
sritims, palikdama slaugos sritj strategijoms ateityje.

Pastebétas labai mazas ne jstatymy numatyty politkos formuotojy (zr. 11 lentele) interesy grupiy
jtraukimas ] politikos formavima. Dokumenty kiirime paminimos tarptautinés organizacijos
(daugiausia PSO ir ES), tac¢iau neaptariamas bendruomeniy, eksperty ir vartotojy patirties, tyrimy
svarbos aspektas. Kuriant nacionalines slaugos politikos 2016-2025 m. gaires pirmg kartg Lietuvos
istorijoje numatytas sudaryti 14 asmeny slaugos komitetas, susidedantis i§ 8 SAM, 4 universitety bei
2 nevyriausybiniy organizacijy atstovy. Komitetas kas 2 metus turéty sveikatos apsaugos ministrui
pateikti iSvadas ir pasitilymus apie Priemoniy plano vykdyma, taciau | SAM darbo grupiy sarasa Sis
komitetas nejtrauktas, informacijos apie komitetg ir jo ataskaitas rasti nepavyko.

SAM nacionalinése slaugos politikos 2016-2025 mety gairése i$skirtos detalios slaugytojy trikuma
Lietuvoje salygojancios problemos, labiausiai akcentuojamas nepakankamas abiturienty
susidoméjimas, studijas baigusiyjy slaugytojy nejsitraukimas j darbo rinkg, emigracija, nepalanki
socialiné aplinka. Visa tai — ZI valdymo problemos, j kurias tik 2016 m. realiai atkreiptas démesys.
Politiné santvarka Lietuvoje (slaugos politika formuojama, jgyvendinama ir kontroliuojama
nacionaliniu lygmeniu) slaugos srityje salygoja létus, neapibréztus poky¢€ius, o organizacijoms ar bent
savivaldybéms slaugos ZI valdymo gerinimui nepakankamas teisinis reglamentavimas. Dél to visus
12 —oje lenteléje jvardintus dokumentus sieja tai, kad juose bent minimaliai paminimas slaugytojy
trukumas.

Pritraukimas. Lictuvoje abiturienty pritraukimas j auks$tgjj mokslg vyksta skiriant valstybés
finansuojamas vietas. Kiekvienais metais Lietuvos Respublikos Svietimo, mokslo ir sporto ministerija
priima jsakyma dél valstybés finansuojamy pirmosios pakopos ir vientisyjy studijy viety. Atlikusi
darbuotojy pasitlos ir paklausos analiz¢, ministerija skelbia valstybés finansuojamas Vvietas,
pritaikytas prie valstybés poreikiy.

Nacionalinés slaugos politikos 2016-2025 m. gairiy (zr. 12 lentel¢) 10 —ame punkte nurodyta, kad
vien palaikyti esamg slaugytojy ir gyventojy santykj i slaugos studijas reikia kasmet priimti 500
pirmakursiy. IKi 2018 m. bei 2019 m. valstybés finansuojamos vietos j slaugos ir akuSerijos studijas
nebuvo isskirtos, o buvo kategorijoje ,,gyvybés mokslai, sveikatos mokslai, sportas®. 2018 ir 2020 m.
iSskirta kategorija ,,Slauga ir akuSerija“. Pastebima, kad valstybé tikrai skiria démesj slaugy poreikio
problemai, finansuodama pakankamg viety aukstosiose mokyklose kiekj (zr. 7 pav.).

Preliminarus valstybés finansuojamy slaugos ir akuserijos
studijy viety skaicius
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7 pav. Preliminarus valstybés finansuojamy slaugos ir akuSerijos studijy viety skaicius. Sudaryta autorés
pagal Lietuvos Respublikos $vietimo ir mokslo ministerijos 2018 m. balandzio 27 d. jsakyma Nr. V-414.
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(2018) ir Lietuvos Respublikos svietimo, mokslo ir sporto ministerijos 2020 m. balandzio 9 d. jsakyma Nr.
V-538. (2020)

Sis valstybés apmokamo mokslo modelis veikia kaip universali valstybei reikalingy ZI pritraukimo
praktika. Nors jvairiy studijy krypciy universitetai konkuruoja tarpusavyje, reklamuojasi (KTU,
VDU, VU), sveikatos mokslus sitilantys universitetai Sios praktikos netaiko. Didmies¢iuose (Vilniuje,
Kaune ir Klaipédoje) yra tik po vieng sveikatos krypties universitetg ir zmonés renkasi studijas pagal
gyvenamaja vieta. Svarbu pastebéti tai, kad dél iSaugusio iSpléstinés praktikos, specializuoty
slaugytojy poreikio, valstybé iSplété | universitetus priimamy slaugytojy valstybés finansuojamy
viety skaiciy bei sumazino j kolegijas priimamy slaugytojy valstybés finansuojamy viety skaiciy.

Parengta slaugytojy
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8 pav. Lietuvoje parengty slaugytojy skai¢ius. Sudaryta autorés pagal Lietuvos statistikos departamento
(LSD, 2020) duomenis

Tai, kad Lietuvoje parengiamas pakankamas slaugytojy skaicius (daugiau nei 500), rodo Lietuvos
statistikos departamento duomenys (zr. 8 pav.). Taciau SAM pastebi, kad studijas baige slaugytojai
neisnaudoja savo kompetencijos praktikoje — SAM duomenimis, nuo 2004 m. iki 2014 m. iSduotos
2425 pazymos slaugytojams, ketinantiems dirbti uzsienyje. Taigi, Lietuvoje slaugytojy pritraukimas
finansuojant studijas veikia, taciau dél nepakankamos motyvacijos Svaistomos valstybés léSos —
apmokamos studijos, bet baige studijas slaugytojai dirba ne pagal profesijqg arba ne Lietuvoje.

Motyvavimas. Lietuvoje slaugos studijas baigusiy studenty skai¢ius yra pakankamas, taciau
pastebimas itin didelis slaugytojy nubyré¢jimas. Daroma prielaida, kad slaugytojai néra patenkinti
darbu. Norint iSsiaiskinti slaugytojy motyvacijos praktikas Lietuvoje verta jsigilinti j jau atliktus
tyrimus. Gerikiené (2007) tyrusi slaugytojy pasitenkinimg darbu pirminés sveikatos prieZidiros
reformos salygomis nustaté, kad tik 62,6 % slaugytojy yra patenkinti savo darbu. Pastebéta, kad
egzistuoja teigiamas rySys tarp pasitenkinimo darbu ir slaugytojo amziaus. Labiausiai pasitenkinimag
darbu lémé geri santykiai su kolegomis bei zmogaus asmeninés savybés. Nepasitenkinimg darbu —
atlyginimas, atlyginimas palyginus su gydytojais bei profesinés ateities trikumas. Matoma tai, kad
néra uztikrinami higieniniai veiksniai (zr. 4 lentele). Taip pat lukesc¢iai (Lawler, Porter, 1967), susij¢
su darbo uzmokesciu, néra patenkinami — slaugytojai jauciasi nepakankamai vertinami. Keliauskaité
(2010) pabreze, kad tik 65,59 % bendrosios praktikos slaugytojy yra patenkinti darbu, nurodé
santykiy su kolegomis svarba, darbo uzmokesCio svarbg. Pastebétina, kad atlyginimas 1,6 karto
mazesnis, negu slaugytojai tikisi, dar kartg pabréziamas luikesCiy neatitikimo ir pasitenkinimo darbu

rysys.

Zukiené (2008) tyré anestezijos specializacijos slaugytojy pasitenkinima darbu (KMUK, VULSK,
VUGPL), kuriy 86 % buvo patenkinti darbu. Vélgi nepasitenkinimas kilo dél zemo darbo

44



uzmokescio, didelio darbo kriivio, nepagarbos i§ gydytojy (slaugos profesijos prestizo triikumas).
Galima daryti iSvada, kad specializacijg turintys slaugytojai yra labiau patenkinti darbu, nei
bendrosios praktikos slaugytojai. Specializuota slauga 84,6 % patenkinti buvo ir intensyvios terapijos
— reanimacijos specializacijos slaugytojai (Buraciauskiené, 2010). Rastas rySys tarp aukstesnio
iSsilavinimo tur¢jimo ir nepasitenkinimu darbu leidzia daryti prielaida, kad slaugytojams triksta
savirealizacijos, arba keliant kvalifikacija nepakankamai kyla darbo uzmokestis, nepatenkinami Su
darbo uzmokesciu susije likesciai. Operacinéje dirbantys slaugytojai taip pat patenkinti darbu labiau,
nei bendrosios praktikos — 82,9 % patenkinti darbu (Pocitité, Zagurskiené, 2013). Pasitenkinima
operacingje dirbantiems slaugytojams labiausiai kélé geras vadovavimas (zr. 5 lentele), galimybé
atskleisti savo geb¢jimus, o nepasitenkinimas kilo dél atlyginimo, kuris neatitinka jdéty pastangy.

Slaugytojy motyvacijoje labai svarbus ir lyderio vaidmuo. Budriiité (2017) pabrézia transformacinés
lyderystés ir slaugytojy pasitenkinimo darbu ryS$j, nustatyta TelSiy apskrities ligoninéje.
Transformacinis, arba brandus (Argyris, 1957), lyderis padéjo slaugytojams sumazinti stresg,
palaipsniui ugdyti savikontrole ir tokiu budu kelti pasitenkinimg darbu, kuris TelSiy apskrities
ligoninéje sieké 87,1 % (Budriate, 2017). Tai, kad brandus vadovavimas lemia aukstesnj
pasitenkinimg darbu ir uZtriktina geresnius veiklos rezultatus, pastebéjo ir Respublikingje Kauno
Ligoninéje tyrimg atlikusi Gabdankaité (2020). Darbu patenkinti slaugytojai geriau atlieka savo darbg
ir reCiau pagalvoja apie darbo vietos keitima.

Apibendrinus Siuos tyrimus itin isryskéja 1.3.2. skyrelyje (Zr. 25 psl.) aptarty priemoniy svarba.
Pastebima, kad slaugytojy nepasitenkinimas darbu Lietuvoje kyla dél Zemo darbo uzmokescio.
Slaugytojams studijuojant sudétingg specialybe kyla tam tikri litkesciai susije su darbo uzmokesciu
ir darbo sqlygomis, kurie néra patenkinami. Ne mazZiau svarbi Lietuvoje ir vadovo praktika — gero
komandinio darbo svarbg pabrézé visi aptarti Lietuvos slaugytojy pasitenkinimo darbu tyréjai.
Naujose Lietuvoje nacionalinése slaugos politikos 2016-2025 m. gairése (zr. 12 lentele) isryskinamos
Sios problemos ZI motyvacijoje: nepakankamas darbo uzmokestis, slaugytojams tenka dideli kritviai,
taciau néra pakankamo finansavimo jkurti naujas darbo vietas, Zemas profesijos prestizas, 0 slaugos
administratoriai neturi pakankamai jgaliojimy tobulinti ZI valdymag.

Slaugytojy vidutinis darbo uzmokestis, eur.
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9 pav. Slaugytojy vidutinis darbo uzmokestis Lietuvoje. Sudaryta autorés pagal VLK (2020) duomenis

Atsizvelgiant | pateiktus duomenis, realiis pokyciai matomi darbo uzZmokestyje (zr. 9 pav.). Per
pastaruosius 2 metus, neto darbo uzmokestis slaugytojo etatui Lietuvoje pakilo 25,6 %. Taip pat
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Lietuvos nacionalinése slaugos politikos 2016-2025 m. gairése numatyta gerinti slaugytojy darbo
sqlygas toliau didinant darbo uzmokestj, jj siejant su slaugytojo issilavinimu, optimizuoti slaugytojy
darbo krivius, bei sukurti instrumentus slaugytojy paklausai apskaiciuoti. Taip pat planuojama
inicijuoti teisés akty pakeitimus, kurie suteikty slaugytojams bei slaugqg administruojanciam
personalui daugiau autonomijos ir jgalinty vadovavimg organizacijos lygmeniu. Gairése numatyti
pokyciai siekia uztikrinti teigiamy pokyciy slaugos politikoje, taciau tai yra pirmasis slaugos politikos
gaires jtvirtinantys dokumentai, ir kol kas néra atlikty tyrimy jvertinanciy Siy gairiy efektyvumq.

Karjeros planavimas. Kaip jau aptarta motyvacijos skiltyje, slaugytojai Lietuvoje nejaucia, kad jy
igytas aukstasis iSsilavinimas turéty jtaka darbo salygoms. Anot Keliauskaités (2010) tyrimo,
kompetencijy praktinio panaudojimo stoka salygoja ir motyvacijos kelti kvalifikacijg nebuvima.
Tagiau Zukienés (2008), Buragiauskienés (2010) ir Pociiités ir Zagurskienés (2013) tyrimy rezultatai
leidzia daryti iSvada, kad savirealizacija slaugytojams yra svarbi. Specializuotos kvalifikacijos
slaugytojai yra labiau patenkinti darbu nei bendrosios praktikos slaugytojai. Dél to svarbu apzvelgti,
ka Siuo metu sitilo Lietuvos aukstosios mokyklos (zr. 13 lentelg).

13 lentelé. Lietuvos aukstosios mokyklos ir jy sitilomos specialybés slaugytojams. Sudaryta autorés

Istaiga Specialybé

Koleginis issilavinimas

Kauno kolegija; Bendrosios praktikos slauga
Vilniaus kolegija;

Siauliy valstybiné kolegija;
Utenos kolegija;

Klaipédos valstybiné kolegija;
Panevézio kolegija

Bakalauro laipsnis

Lietuvos sveikatos moksly universitetas; Bendrosios praktikos slaugytojas, sveikatos moksly
Klaipédos universitetas; bakalauras
Vilniaus universitetas

Magistro laipsnis

Lietuvos sveikatos moksly universitetas (LSMU, 2020) Slaugos lyderysté — suteikiamas sveikatos moksly
magistras

Isplestinés slaugos praktika — sveikatos moksly
magistras, iSpléstinés praktikos slaugytojas

Vilniaus universitetas (VU, 2020a)

Visuomenés sveikata — sveikatos moksly magistras

Klaipédos universitetas (KU, 2020) Slauga — sveikatos moksly magistras

Igij¢ koleginj issilavinimg bendrosios praktikos slaugytojai Klaipédos ir Vilniaus universitete gali
mokytis pagal papildomaja studijy programa, igyti bakalauro laipsnj atitinkancias kompetencijas ir
stoti ] magistranttros studijas.

Bakalauro laipsnj turintys slaugytojai gali dirbti:
e Dbendrosios praktikos slaugytojais;
e bendruomenés slaugytojais;
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e operacinés slaugytojais;
e psichikos sveikatos slaugytojais;
e anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojais.

Magistrantiiros laipsnj jgije slaugytojai turi Sias papildomas karjeros galimybes:

e slaugos lyderystés absolventai — dirbti administracinj ir vadybinj darba, pvz., slaugos
administratoriais sveikatos prieziliros ar $vietimo jstaigose;

e iSpléstinés slaugos praktikos absolventai — darbas antriniame, tretiniame sveikatos priezitiros
lygmenyse. I$pléstinés praktikos slaugytojai gali dirbti pagal pasirinktg veiklos modelj: dirbti
savarankiskai arba perimti dalj gydytojy funkcijy taip, kaip numatyta Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministerijos 2014 m. liepos 4 d. jsakyme Nr. V-766 ,,.Dél iSpléstinés
slaugos praktikos gairiy patvirtinimo* (2014);

e visuomenés sveikatos absolventas — darbas visuomenés sveikatos centruose, sveikatos
ugdymo centruose, vaiky ugdymo jstaigose, jmoniy darbo medicinos tarnyboje, Darbo
inspekcijoje, Maisto ir veterinarijos inspekcijoje, Kokybés inspekcijoje, kitose valdzios ir
savivaldos, mokslo ir studijy institucijose.

Pastebima, kad dvi 18 trijy slaugos magistrantiiros kryp¢€iy sumaZina praktikuojanciy slaugytojy kiek;
— jie pereina ] vadovaujamg ar administracinio pobiidZio pozicija, o tai mazina slaugytojy pasiiilg. Be
laipsnj suteikianciy studijy, slaugytojai turi galimybe¢ dalyvauti jvairiuose profesinés kvalifikacijos
tobulinimo kursuose, kuriuos organizuoja Vilniaus universitetas (VU, 2020b), ta¢iau Siuose kursuose
dalyvaujantiems slaugams karjeros galimybés néra oficialiai jtvirtintos.

Slaugos antrosios pakopos studijos tiek Vilniaus, tiek Lietuvos sveikatos moksly universitete galimos
tik nuolatine — dienine forma, trunkancia du metus. Dél tokios studijy organizavimo tvarkos,
galimybés derinti slaugytojo magistro laipsnio studijy su darbu praktiS$kai néra, uz pragyvenima
studijy metu atsakingi patys slaugytojai. Darbdaviai Lietuvoje negali iSsiysti slaugytojo kelti
kvalifikacijos, kadangi finansy paskirstymas vyksta nacionaliniame lygmenyje — nepakankama
organizacijy autonomija. Jvertinus studijy sudétinguma, nepakankamg rémimg ir labai ribotg karjeros
tobuléjima, darome i$vada, kad kvalifikacija kelti slaugytojai nemato prasmés. Siuolaikinés slaugos
karjeros galimybés Lietuvoje netenkina nei tradicinés, nei laisvosios karjeros orientacijos Zzmoniy —
o tai paaiSkina aukstesnj darbuotojy pasitenkinimg tarp profesinj iSsilavinimg jgijusiy slaugytojy
padéjéjy, kurie siejami su atsijungusia karjeros orientacija.

Apibendrinant galima teigti, kad Lietuvoje uz slaugos politikos formavimg, jgyvendinimq ir kontrole
atsakinga SAM mazai bendradarbiauja su kitomis ministerijomis, organizacijomis, bendruomenémis.
Dél SAM veikly gausos, konkrecios sveikatos sritys gauna nepakankamai démesio. Lietuvoje j
Slaugytojy trikumq démesys atkreiptas neseniai. Vyriausybé tik 2016 m. pirmq kartq slaugos
istorijoje patvirtino nacionalines slaugos politikos gaires, kuriose numatytas slaugos komitetas,
kuriame bendradarbiaus ekspertai ir SAM atstovai slaugos trickumui spresti. Lietuvoje daromas
progresas slaugos politikos formavime, taciau Siai dienai atlikty tyrimy, leidZianciy jvertinti
konkreciy gairiy jgyvendinimo rezultaty, néra.

Esamy slaugytojy problemos Lietuvoje glaudziai susije su ZI valdymu. Lietuvai pavyksta pritraukti
pakankamq kiekj slaugytojy pasiiilant valstybés finansuojamas studijy vietas, taciau nepavyksta
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islaikyti slaugytojy Lietuvos darbo rinkoje. Per mazi atlyginimai, tiek darbuotojy, tiek vadovy
autonomijos tritkumas, bei ribotos karjeros galimybés neatspindi Siuolaikinio Zmogaus poreikiy ir
litkesciy. Nera slaugytojy darbo uzmokescio pagal turimq kvalifikacijq diferencijavimo, o tai
sumazina slaugytojy ketinimus studijuoti antros pakopos studijose, o ypac nesant galimybei studijy
derinti su darbu. Nepatenkinantys savirealizacijos poreikiy slaugytojai renkasi emigruoti, tokiu biidu
Svaistomos valstybés biudzeto 1és0s, kurios buvo skirtos pirmosios pakopos laipsniui jgyti.

2.3. Zmogiskyjy iStekliy valdymo jgyvendinant slaugos politika Norvegijoje ir Lietuvoje
palyginimas

Norvegija ir Lietuva turi i§ dalies panaSy poziiirj | sveikatos sistema. Sveikatos sistema Norvegijoje
yra pusiau decentralizuota — specialisty paruoSimu ir priezilira ripinasi valstybé, o sveikatos
priezitiros paslaugy teikima reguliuoja atsakingi asmenys keturiuose (Vidurio, Siaurés, Pietry¢iy ir
Vakary) sveikatos regionuose Norvegijoje. Lietuvoje sveikatos sistema yra centralizuota. Taciau
abiejose valstybése panasi finansavimo sistema — sveikatos priezitiros paslaugy teikimas apmokamas
1§ mokesCiy bei valstybés biudZeto. Taip pat abiejose Salyse slaugos paslaugy teikimas vykdomas
valstybinése jstaigose. Norvegija ir Lietuva turi stipry sveikatos specialisty potencialg — abi valstybés
patenka ] 5 daugiausiai gydytojy turinciy valstybiy sarasg. Esant Siems panasumams galima daryti
prielaida, kad geroji praktika vienoje valstybéje gali buti jgyvendinama ir kitoje. Taigi, lyginant
Norvegija ir Lietuva galima rasti geraja Norvegijos ZIV slaugoje praktika ir pritaikomuma Lietuvai.

Slaugos politikos formavimo ir jgyvendinamo Norvegijoje ir Lietuvoje palyginimas. ADbi
valstybés jgyvendindamos sveikatos (ir slaugos) politika vadovaujasi tarptautiniy organizacijy
nustatyta kryptimi. Abi valstybés slaugos politikg formuoja nacionaliniu lygiu. Schemoje (Zr. 10 pav.)
nurodyti rySiai taip suinteresuoty Saliy. Lietuvoje slaugos politika jgyvendinama vertikaliai ir néra
atkreipiamas démesys | griZztamajj rysj. Lietuvos vyriausybé slaugos politikg perduoda jstaigoms, o
jos — darbuotojams. Tuo tarpu Norvegijoje kiekviename lygyje didelg jtakg turi grjztamasis rysys.
Norvegijos vyriausyb¢ pateikia gaires regiony prefektams, prefektai — sveikatos prieziiiros jstaigy
vadovams. Vadovams suteikta autonomija, iSklaus¢ darbuotojo liikkesCiy ir pastebéjimy vadovai gali
patys pasirinkti, kokius veiksmus atlikti. Sveikatos prieziiiros jstaigos pateikia rezultatus regiony
vadovams, o vyriausyb¢ iesko geriausios praktikos tarp regiony ir radus gerajg praktika tarp regiony
pritaiko gaires nacionaliniu lygiu.

Lictuvoje ir Norvegijoje pastebimas skirtingas iSoriniy jégy vaidmuo. Abiejy valstybiy vyriausybés
bendradarbiauja su tyréjais. Norvegijoje, prieSingai nei Lietuvoje, tiesiogine jtaka Vyriausybés
sprendimams turi bendruomenés. Lietuvoje bendruomeniy vaidmuo nacionaliniy dokumenty kiirimo
procese néra svarbus.
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10 pav. Slaugos politikos formavimo ir jgyvendinimo Norvegijoje ir Lietuvoje schema. Sudaryta autorés

Taigi, slaugos politikos formavimas ir jgyvendinimas Lietuvoje ir Norvegijoje panaSus tik Siekiu
jgyvendinti tarptautiniy organizacijy gaires. Taciau itin skiriasi bendruomeniy vaidmuo, kurios yra
jgalintos Norvegijoje, o Lietuvoje — ne. Taip pat Lietuvoje néra akcentuojamas grjztamasis rysys tarp
slaugos politikos jgyvendinimo lygiy (nacionalinis, regiony, organizacinis, individo), 0 Norvegijoje
grjztamasis rySys yra skatinamas.

Sie suinteresuotyjy grupiy vaidmeny skirtumai atsispindi ir nacionaliniy dokumenty kokybéje.
Norvegijoje (zr. 10 lentele) dokumentai rasomi ilgesniems laikotarpiams ir jie nepersidengia, t. y.
vienu metu aktualiuose dokumentuose aptariami skirtingi aspektai. Dokumentai, aptariantys tuos
pacius dalykus néra kuriami, kol nebaigtas jgyvendinti kitas (pavyzdziui, prieziiros planas 2020
kurtas ir jgyvendintas tik po Nacionalinio sveikatos plano 2007-2010 pabaigos). Lietuvoje (zr. 12
lentelg) dokumentai nepasibaigus jy jgyvendinimo terminui kei¢iami naujais (pavyzdziui, LR SAM
2020-2022 m. strateginis planas keiciamas LR SAM 2021-2023 m. planu). Konkre¢iai su slauga
susijusiy dokumenty efektyvumga lyginti sudétinga, kadangi Lietuvoje slaugos politikos gairés yra
naujos (nuo 2016 mety), néra atlikta tyrimy jy poveikiui vertinti.

Nors Norvegija ir Lietuva skirtingai formuoja ir jgyvendina slaugos politikq, taciau abiejose
valstybése pastebimas slaugytojy tritkumas. Lietuvoje slaugytojy tritksta jau Siuo metu, o Norvegijoje
Sis  trithumas prognozuojamas. Dél sparciai didéjancio poreikio kvalifikuotiems slaugos
specialistams, abiem valstybéms aktualu gilintis j slaugytojy pritraukimo, motyvavimo ir islaikymo
galimybes siekiant uztikrinti reikiamg zZmogiskyjy istekliy pasiiilg ateityje.

Pritraukimas. Lietuvoje ir Norvegijoje slaugytojy pritraukimas yra panaSus. Abi valstybés
abiturientus pritraukia didindamos finansavima studijoms, uZztikrina pakankamg valstybés
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finansuojamy viety i slaugos studijas kiekj. Slaugos studijos yra patrauklios, studenty kiekis virsija
poreikj. Taciau yra tam tikri skirtumai (zr. 14 lentele).

14 lentelé. Slaugytojy pritraukimo skirtumai Norvegijoje ir Lietuvoje. Sudaryta autorés

Norvegija

Lietuva

Studentai pritraukiami reklamuojant specialybg, ateities
darbo vieta, darbdavj (D]P)

Studentai pritraukiami reklamuojant aukstaja mokykla,
jos prestiza, pasaulinj pripazinimg

Decentralizuotas mokymasis regionuose nuo 1990 m.,
nuotoliniy studijy galimybés

Mokymasis tik nuolatine — dienine forma, nuotolinis
mokymasis labai ribotas, pradétas 2020 metais Covid-19
pandemijos metu

Uzsienyje igijusiy slaugytojy pritraukimo instrumentas —

Neéra konkretaus instrumento uzsienio slaugytojams

supaprastintas slaugytojy imigracijos ir adaptacijos
procesas

pritraukti

Norvegijoje 1 slaugos studijas pritraukiama reklamuojant ne aukstaja mokykla, o biisimg darboviete.
Studijas baige slaugytojai suinteresuoti dirbti reklamuotoje darbovietéje. Sukurtas ir reklamuotas D]P
iSpildomas, slaugytojy liikes¢iai patenkinami, o likes¢iy patenkinimas lemia Norvegijoje paruosty
slaugy darbg Norvegijoje (t. y. neemigruoti ir nekeisti profesijos). Lietuvoje slaugytojai pritraukiami
] aukstgsias mokyklas, kurios prie gero jvaizdzio akcentuoja universiteto pripazinimg uzsienyje.
Galima daryti prielaida, kad dél patraukliy studijy, bet nepatrauklaus darbdavio jvaizdzio Lietuvoje
stebima slaugos specialisty emigracija (zr. 2.2. poskyri). Slaugytojy paruosimas valstybés mastu yra
pakankamas abiejose valstybése, taCiau Norvegijoje decentralizuoto mokymosi instrumentas
iSsprendé slaugytojy trikumo nutolusiuose regionuose problemg — studijave ir praktikg atlike
gyvenvietéje, 85 % slaugytojy lieka ten dirbti. Lietuvoje slaugos studijos vykdomos didmiesciuose
(Kaune, Vilniuje, Klaipédoje), tad slaugytojy trikumo nutolusiuose regionuose problema iSlicka
aktuali. Nors Norvegija naujuose strateginiuose dokumentuose planuoja déti pastangas | vidinj
slaugytojy paruosimg, ji yra sukiirusi instrumentg uZzsienyje jgijusiy slaugytojy imigracijai ir
adaptacijai. Tokiu badu Norvegija uztikrino patrauklumg tarptautiniu mastu. Lietuvoje uzsienio
slaugytojy pritraukimui saglygos nesudarytos, d¢l to slaugos profesionaly emigracija virSija imigracijg.

Motyvavimas. Tiek Norvegija, tieck Lietuva paruoSia pakankamg kiekj slaugytojy, taciau abi
valstybés susiduria su slaugytoju nubyréjimu. Esant didelei darbuotojy kaitai, skiriamos 1ésos
darbuotojy atrankos, jdarbinimo ir adaptacijos procesams. Viena i§ darbuotojy nubyréjimo priezasciy
—nepakankamas darbuotojy pasitenkinimas darbu. Abiejose valstybése darbuotojai buvo nepatenkinti
dideliu darbo kraviu — jsteigta nepakankamai darbo viety, o dirbantiems slaugytojams teko per dideli
kriviai. Norvegija slaugytojy pasitenkinimo darbu problemas palaipsniui sprendzia (zr. 15 lentele),
tyrimuose stebimas slaugytojy motyvacijos kilimas. Lietuva slaugytojy problemas numato spresti,
taciau $iuo metu slaugytojy pasitenkinimas darbu yra salyginai zemas. Pagrindiniai skirtumai tarp
abiejy valstybiy taikomy slaugytojy motyvavimo praktiky aprasyti lenteléje (zr. 15 lentele).
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15 lentelé. Taikomy slaugytojy motyvavimo praktiky skirtumai Norvegijoje ir Lietuvoje. Sudaryta autorés

Norvegija Lietuva
Darbuotojai patenkinti dél griztamojo rySio su jstaigos Nepatenkintiems slaugytojams jstaigy vadovai padéti
vadovais negali dél nepakankamos autonomijos, taciau

nacionalinése slaugos politikos gairése tai buvo
numatyta isspresti iki 2018 m.

Idarbinta daugiau slaugytojy, tokiu biidu optimizuoti Slaugytojai susiduria su dideliais kruviais, kuriuos
darbo kriiviai nacionalinése slaugos politikos gairése buvo numatyta
optimizuoti iki 2018 m.

Numatyta sumazinti darbuotojy kaitg sustiprinant
slaugytojy jsitraukimg studijy metu (atlikti praktika
biisimoje darbovietéje) bei plétojant karjeros galimybes

— 25,6 % pakilo atlyginimai, ta¢iau slaugytojams triiksta
atlyginimo diferenciacijos pagal kvalifikacija

Dél taikomy priemoniy Norvegijoje pokyciai yra vykdomi ir slaugytojy pasitenkinimas darbu keiciasi
j teigiamq puse. Apie slaugytojy pasitenkinimqg darbu Lietuvoje naujy tyrimy néra atlikta, dél to
sudétinga jvertinti slaugytojy pasitenkinimo darbu lygj. Daroma prielaida, kad po nacionaliniy
slaugos politikos gairiy jvedimo, pasitenkinimas darbu palaipsniui turéty kilti.

Karjeros planavimas. Slaugytojams suteikiant vis daugiau funkcijy, auga poreikis slaugytojy
kvalifikacijai kelti. Kelti kvalifikacija reikia laiko, pastangy ir finansy, tad slaugytojai keldami
kvalifikacijg tikisi tam tikro karjeros augimo. Visoje darbo rinkoje Norvegijoje vyrauja logika, kad
auksStesnis akademinis laipsnis lemia didesnj atlyginima, tad karjeros galimybes galima lyginti su
kvalifikacijos kélimo galimybémis. Lietuvoje taip pat manoma, kad kvalifikacija turi ry$j su Kkarjera,
ir skatinamas mokymasis visq gyvenimg. D¢l Sios priezasties tiriant karjeros galimybes svarbu
palyginti kvalifikacijos kélimo galimybes (Zr. 16 lentele).

16 lentelé. Slaugytojy kvalifikacijos kélimo galimybiy skirtumai Norvegijoje ir Lietuvoje. Sudaryta autorés

Norvegija Lietuva
Slaugytojy kvalifikacijos ir atlygio sistema aiski, Slaugytojai nejaucia, kad jy jgytas aukstesnis
teisiskai reglamentuota i$silavinimas turéty jtaka jy darbo salygoms, taciau

nacionalinése slaugos politikos gairése numatyta iki
2018 m. pakeisti teisinj reglamentavimgq ir diferencijuoti
atlyginimq pagal kvalifikacijg

Kvalifikacijg kelti galima jgyjant magistro ir daktaro laipsnj

Formaliosios §vietimo programos papildomai slaugytojy | Savarankiskai galima dalyvauti jvairiuose profesinio
specializacijai (30-90 ECTS) tobuléjimo kursuose (juos organizuoja universitetai),
taciau jie nesuteikia aukstesnio kvalifikacijos laipsnio

Slaugos profesinio tobulinimo programos, jsteigtos NSO
iniciatyva, akreditacija, turinti nacionalinio lygio teisinj

reglamentavima

Darbdavys kasmetinio individualaus pokalbio su Darbdavys néra suinteresuotas finansuoti slaugytojo
darbuotoju metu jvertina slaugytojo kvalifikacijos kvalifikacijos kélimg. Studijos gali biiti finansuojamos
kélimo poreikj, finansuoja studijas bei pragyvenima valstybés, taciau pragyvenimo finansiné nasta tenka
studijy metu, uztikrina darbo vietg po studijy paciam slaugytojui. Kadangi studijos vykdomos tik

nuolatine — dienine forma, néra galimybés $iy studijy
derinti su slaugytojo darbu
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Norvegijoje kvalifikacijg kelti galima trimis biidais, kurie visi yra teisi$kai reglamentuoti ir turi rysj
su atlygio kilimu. Lietuvoje oficialiai kvalifikacija kelti galima tik jgyjant magistro ar daktaro
akademinj laipsnj, taciau net ir baigus studijas néra pakankamos diferenciacijos tarp slaugytojy su
skirtingu iSsilavinimo lygiu. Svarbiausias skirtumas tarp Lietuvos ir Norvegijos yra tas, kad
Norvegijoje darbdavys remia darbuotojo kvalifikacijos kélimg, 0 Lietuvoje — ne. Slaugytojy
karjeros galimybés ilga laika buvo nediferencijuotos, o po nacionaliniy slaugos politikos gairiy
jvedimo tyrimy apie pokyc¢ius dar neatlikta.

Apibendrinant galima teigti, kad abiejy valstybiy slaugos sektorius turi didelj potencialg, taciau
Norvegijoje Sis potencialas efektyviau atskleidziamas. Pagrindinis skirtumas formuojant ir
jgyvendinant slaugos politikq yra griztamojo rysio svarba. Lietuvoje nacionaliné slaugos politika be
griztamojo rysio pasiekia individo lygj, o Norvegijoje skirtinguose lygiuose (nacionalinio, regiony,
organizacinio ir individo) egzistuojantis griztamasis rysys yra labai vertinamas ir skatinamas. Taip
pat Norvegijoje labai svarbus bendruomeniy vaidmuo, o Lietuvoje atsiZvelgiama tik j eksperty
jzvalgas. Tai turi jtakos ir strateginiy dokumenty kokybei, testinumui ir kryptingumui.

Norvegijoje per pastaruosius desimtmecius jgyvendinta daug pokyciy susijusiy su Zmogiskyjy istekliy
pritraukimu, motyvavimu ir karjeros planavimu. / sias problemas démesys atkreiptas pries 30 mety
ir kryptingai palaipsniui buvo priimami slaugos politikos sprendimai. Lietuvoje j slaugytojy poreikius
ir jy poreikj koncentruotas démesys nacionaliniu mastu atkreiptas tik 2016 m. patvirtinus
nacionalines sveikatos politikos gaires ir veiksmy plang. Plane numatyti pokyciai panasis j
Norvegijos dabartine situacijq, taciau pokyciai kol kas néra stebéti ir vertinti. ZI valdymo
jgyvendinant naujq slaugos politikq Lietuvoje pokyciai bus vertinami Sio darbo tiriamojoje dalyje.
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3. ZmogiSkyjy iStekliy valdymo jgyvendinant slaugos politika Lietuvoje tyrimas

Siekiant iStirti slaugytojy pritraukimo ir iSlaikymo galimybes jgyvendinant slaugos politika
Lietuvoje, pasirinktas kiekybinis tyrimas. Tyrimo esmé — istirti zmogiskyjy iStekliy valdymo
igyvendinant slaugos politikg trikdZius ir galimybes Lietuvoje.

3.1. Tyrimo metodologija

Tyrimo metodas ir instrumentas. Tyrimui atlikti pasirinktas mokslinis metodas — kiekybinis
tyrimas. Tyrimo problema: sveikatos priezitiros sektoriuje Lietuvoje triikksta slaugytojy. Kiekybiniu
tyrimu siekiama istirti Lietuvoje dirbanc¢iy slaugytojy norg testi slaugytojo profesija slaugos politikos
pokyc¢iy laikotarpiu ir pasitilyti geriausig problemos sprendimo btida. Formuluojant klausimus buvo
kreiptas démesys j klausimy tikslingumg — klausimai buvo formuluojami atsizvelgiant j teorines
gaires. Klausimynas sudarytas i$ trijy daliy: zmogiskieji iStekliai, slaugos politika ir demografiniai
duomenys.

Pirmoji klausimyno dalis Zmogiskieji istekliai skirta iSsiaiSkinti kas slaugytojams svarbiausia
renkantis, dirbant ir planuojant karjera. Siuo tikslu i§skirti konstruktai (zr. 17 lentele) — pritraukimas,
motyvacija ir karjera:

e pritraukimo konstrukto pagalba jvertinama, kas paskatina rinktis slaugytojo profesija. Tai yra
svarbu tam, kad atrastume efektyviausig kanalg slaugytojams pritraukti ir nebiity Svaistomos
valstybés 1éSos naudojant neveiksmingus pritraukimo kanalus. Siekiant jvertinti
efektyviausig pritraukimo kanala matuojami kintamieji, galintys daryti jtaka profesijos
pasirinkimui;

e konstruktas Motyvacija paremtas 1.3.2. skyrelyje (zr. 25 psl.) i$nagrinétomis teorijomis. Sios
teorijos atskleideé, kas darbuotojams yra svarbu, norint uztikrinti pasitenkinimg darbu. Per §j
konstruktag vertinama, kiek Lietuvos slaugytojams uztikrinamas pasitenkinimas darbu pagal
Herzberg motyvaciniy — higieniniy veiksniy teorijg, Porter ir Lawler liikesCiy teorijg ir Argyris
asmenybés ir organizacijos teorijg. Empiriniai indikatoriai, kuriems respondentai pritaria
atskleidZia dabartines slaugos stiprigsias puses Lietuvoje, o empiriniai indikatoriai, kuriems
respondentai nepritars, atskleis ka galima patobulinti ZIV norint uZtikrinti slaugytojy
pasitenkinimg darbu. Taip pat jvertinami ketinimai keisti darbg ar profesija;

e Kkarjera jvertina karjeros svarbg ir galimybes slaugytojams. Kaip aptarta 2.2. skyrelyje (zr. 40
psl.), valstybé suinteresuota, kad slaugytojai kelty kvalifikacijg ir galéty atlikti kuo jvairesnes
uzduotis. Taciau Urbanavicé et al. (2020) nustaté, kad slaugytojy atlyginimai nepakankamai
diferencijuoti pagal iSsilavinimo lygj ir uzimamas pareigas. Per kintamgjj darbdavio
skatinimas isryskinamos valstybés ir organizacijos sudarytos sglygos slaugytojy kvalifikacijai
kelti. Kintamasis individualiis poreikiai jvertina slaugytojy pozitrj j kvalifikacijos kélimo
norg ir prasmg individui. Tokiu biidu matuojant konstrukta karjera galima jvertinti dabartinius
ZIV jgyvendinant slaugos politikos trikdzius, susijusius su valstybés ir individo poreikiais
slaugytojy kvalifikacijai kelti bei jvertinti slaugytojy nubyréjimo dél nepakankamy karjeros
galimybiy grésme.

Visi konstrukty kintamieji matuojami Likert‘o skale, respondentams pateikiami teiginiai, j kuriuos

Jie gali pasirinkti Siuos atsakymus: 1. labai nepritariu; 2. nepritariu; 3. nei pritariu, nei nepritariu; 4.
pritariu; 5. labai pritariu; 6. nezinau, sunku pasakyti. Nesant atsakymui, priskiriama reik§mé O.
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Papildomai buvo klausiama, ar slaugytojas apskritai yra patenkintas darbu, ar nori keisti darbdavij
Lietuvoje, ar nori emigruoti, ar nori keisti profesija. Taip pat norint pasitikslinti, kas dar slaugytojus

pateikti trys atviri klausimai.

Cw v —

17 lentelé. Zmogiskyjy istekliy pritraukimas, motyvacija ir karjera. Sudaryta autorés

Konstruktas | Kintamasis Empirinis indikatorius Saltinis
Noras padéti visuomenei Vidinio DJP dedamosios (Sengupta
. . tal., 2015) (Zr. 3 pav.
Noras dirbti su Zzmonémis cta ) (zr. 3 pav.)
Asmeninés Dr: ir Seimos nariy jtak:
savybes augy ir Seimos nariy jtaka
PaSaukimas
Profesija atrodé jdomi
Slaugos profesionaly paklausos tendencijos | DIP galimos dedamosios
_ . . (Sengupta et al., 2015) pritaikytos
Darbdavio Konkurencingas atlyginimas darbovietei (zr. 3 lentele)
jvaizdis I B
Pritraukimas Profesijos prestizas
Darbo ir asmeninio gyvenimo pusiausvyra
Pasitilyta valstybés finansuojama vieta DJP galimos dedamosios
. . (Sengupta et al., 2015) pritaikytos
Aukstosios mokyklos reklama spaudoje aukstosios mokykloms (3r. 3
Mokymo Aukstosios mokyklos reklama internete lentelg)
Istaigos Aukstosios mokyklos prestizas
jvaizdis
Idomi pasiiilyta studijy programa
Aukstosios mokyklos pripazinimas
uzsienyje
Higieniniai Darbo vieta yra saugi Herzberg motyvacinai—higieniniai
iksniai . . veiksniai (Herzberg et al., 1959
veiksniai Pagarba i$ kolegy, vadovy, visuomenés (Gr. 41 entgl ¢) g )
_ | Darbas yra jdomus
Motyvaciniali
veiksniai Galimybé atskleisti savo profesinius
gebéjimus
. Darbo uzmokestis atitinka likescius Lawler ir Porter ltukes¢iy teorija
Lukesciai 5 ;
Darbo uzmokestis atitinka pastangas (zr. 1.3.1. skyrelj)
Motyvacija Mano vadovas (-¢) mane jkvepia Argyris (1957) (zr. 5 lentele)
Galiu savo darbg atlikti vienas (-a) (be
vadovo (-és) pagalbos)
Asmens ir Tam tikrus sprendimus drasiai priimu pats (-
organizacijos | i)
branda Moku ir gebu atlikti visas vadovo (-és)
paskirtas uzduotis
Mano turimy profesiniy ziniy lygis yra
pakankamas darbui atlikti
Paklausi profesija — darbg radau greitai Sudaryta autorés vadovaujantis
. ... . . _. | karjeros sampratomis (Zr. 6
o Darbdavio Dabj(rf“.lqe darbovietéje turiu galimybe biti | 1010y Hofstede (2001)
anera skatinimas paaukstintas (-a) pareigose izvalgomis ir Norvegijos

Dabartinéje darbovietéje yra aiski karjeros
sistema

taikomoma praktika karjeros
planavime (Zr. 38 psl.)
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Tikiu, kad jgijus aukstesnj issilavinimo lygij
pagerés mano darbo saglygos

Darbdavys noriai isleidzia j kvalifikacijos
kelimo kursus

Darbdavys suteikia galimybe derinti darba
ir studijas (pvz., magistranttros)

Turiu pakankamai gebéjimy uzimti
aukstesnes pareigas, nei uzimu dabar

Man svarbu gilinti Zinias slaugos srityje, net
jeigu tai neturéty jtakos atlyginimui

Mane tenkina uzimamos pareigos

Individualts Mano asmeniniai poreikiai man yra
poreikiai svarbesni uz organizacijos ar visuomenés
poreikius

Mano profesija — tai tik biidas uzsidirbti

Lengvai rasCiau slaugytojo darbg kitoje
istaigoje

Lengvai ras¢iau kitg darbg

Antroji klausimyno dalis slaugos politika skirta istirti, kaip slaugytojai vertina slaugytojy politing
padétj Lietuvoje, kokius pokycius pajauté vyriausybei priémus nacionalines slaugos politikos 2016-
2025 mety gaires ir taikomos slaugos politikos jtaka tesiant karjera slaugoje. Siuo tikslu i§skirtas
konstruktas SP efektyvumas, matuojantis taikomos slaugos politikos jgyvendinimo efektyvuma
valdant ZI Lietuvoje (zr. 18 lentele). Sis konstruktas susideda i3 trijy kintamyjy: esama situacija
(Urbanavicés et al. (2020) tyrimuose identifikuoty slaugos politikos problemy aktualumo
jvertinimas), pokyciai (darbuotojy pastebéti darbo politikos pokyciai, patvirtinus nacionalines
sveikatos politikos 2016 — 2025 mety gaires) ir pasitikéjimas (ar darbu nepatenkinti slaugytojai tiki,
kad ZIV situacija Lietuvoje geréja).

Visi konstrukto kintamieji matuojami Likert‘o skale, respondentams pateikiami teiginiai, j kuriuos
jie gali pasirinkti §iuos atsakymus: 1. labai nepritariu; 2. nepritariu; 3. nei pritariu, nei nepritariu; 4.
pritariu; 5. labai pritariu; 6. nezinau, sunku pasakyti. Papildomai buvo klausiama, kokie dar
klausimyne nepaminéti teigiami poky¢iai jvyko per pastaruosius 4 metus ir kokie slaugos politikos
poky¢iai motyvuoty likti dirbti slaugytoju Lietuvoje.
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18 lentelé. Konstrukto SP efektyvumas detalizacija, taikomos slaugos politikos jgyvendinimo efektyvumas
valdant zmogiskuosius iSteklius Lietuvoje. Sudaryta autorés

Konstrukto SP efektyvumas detalizacija

Kintamasis

Empirinis indikatorius

Saltinis

Esama situacija

Lietuvoje paruosiama pakankamai
slaugytojy

Lietuvoje slaugos studijos yra kokybiskos

Slaugytojo profesija Lietuvoje yra patraukli

Slaugytojo profesija Lietuvoje yra
prestiziska

Valstybé skiria pakankama finansavima
slaugai

Valstybé skiria pakankama finansavima
sveikatos sistemai

Valstybé skiria pakankamai démesio slaugos
sriciai

Slaugos politikos gairés yra aiskios

Formuojant slaugos politika, pakankamai
atsizvelgiama j slaugytojy nuomone

Formuojant slaugos politika, pakankamai
atsizvelgiama j slaugytojy bendruomeniy
(pvz., LSSO) nuomong

Slaugos politikos diskurso zmogiskyjy istekliy
valdyme Lietuvoje vertinimas (zr. 2.2. skyriy)

Per 4 metus jvyke
pokyciai (Sie
poky¢iai buvo
numatyti
nacionalinése
sveikatos politikos
2016 — 2025 mety
gairése)

Slaugytojai jgijo naujy atsakomybiy

Istaigos vadovai jgijo daugiau autonomijos

Darbovieté jdarbino pakankamai slaugytojy

Optimizuoti slaugytojy darbo krtiviai

Slaugytojo atlygio ir kompetencijos rysio
teisinis reglamentavimas tapo aiskesnis

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministrés 2016 m. vasario 10 d. jsakymas Nr.
V-222 ,.Dél nacionalinés slaugos politikos
2016-2025 mety gairiy patvirtinimo* (2016)

Pasitikéjimas
politikos raida

Darbo salygos ir atlyginimas slaugytojams
geréja

Auga slaugytojo profesijos statusas ir
prestizas

Dabartiné politiné situacija motyvuoja testi
slaugytojo karjera

Tikiu, kad valstybé suinteresuota slaugytojy
gerove

Sudaryta autorés (originalus tyrimas)

I3siaiskinus, kaip esamas ZIV ir slaugos politika daro jtaka slaugytojy pasitenkinimui darbu ir
ketinimui testi slaugos karjera, suzinosime, kokia kryptimi reikia formuoti ir jgyvendinti slaugos
politika, norint uztikrinti pakankama slaugytojy kiekj Lietuvoje.

Demografiniai duomenys buvo renkami siekiant nustatyti rySius tarp demografiniy duomeny ir noro

testi slaugytojo karjerg. Demografiné respondento padétis matuojama Siais indikatoriais (zr. 19
lentele):
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19 lentelé. Demografing padétj atspindintys indikatoriai. Sudaryta autorés

Pavadinimas Matavimo Galimos reik§més
lygmuo
Respondento lytis Dvireik$mis 1. Viyras; 2. moteris; 0. néra atsakymo
Respondento amzius Intervaly 1. [18, 25]; 2. [26, 35]; 3. [36, 45];
metais 4. [46, 55]; 5. [56, 65]; 6. [65, +x);
0. néra atsakymo
Respondento darbo Intervaly 1. [0, 5]; 2. [5, 15]; 3. [16, 25]; 4. [26, +0); 0. néra atsakymo
stazas metais
Respondeno Vardy 1. Vidurinis;
iSsilavinimas 2. profesinis;
3. aukstasis neuniversitetinis arba koleginis;
4. aukstasis universitetinis, jgytas baigus bakalauro studijas;
5. aukstasis universitetinis, jgytas baigus magistro studijas;
6. moksly daktaro ar kandidato laipsnis;
0. néra atsakymo
Respondento Dvireik8§mis 1. Domisi; 2. nesidomi; 0. néra atsakymo
doméjimasis
nacionaline slaugos
politika
Respondento Vardy . Nedalyvauju;
dalyvavimas . nedalyvauju, nes nematau prasmés;

. dalyvauju, bet pokyc¢iy nepastebiu;
. dalyvauju ir pastebiu teigiamus pokycius;
. néra atsakymo

nacionalinés slaugos
politikos formavime

O~ WM

Surinkus $iuos duomenis apra§omosios statistikos tyrimu bus galima jvertinti esamus ZIV trikdZius
slaugytojo profesijoje, slaugos politikos formavimo ir jgyvendinimo efektyvuma bei kokios pokyciy
kryptys svarbiausios slaugytojams. Tiesinés regresijos analize vertinama, kurie motyvaciniali,
karjeros ir demografiniai rodikliai svarbiausi slaugytojams, ketinantiems testi darbg Sioje profesijoje.
IStyrus gautus rezultatus bus galima nurodyti slaugytojy pritraukima ir iSlaikyma skatinancias kryptis
jgyvendinant slaugos politikg Lietuvoje.

Tyrimo imtis. Norint iSsiaiSkinti slaugos darbuotojy pozitirj j slaugytojo profesija Lietuvoje,
pasirinkta netikimybiné misri patogioji ir eksperty imtis. Tyrimo atrankos Kkriterijus — respondentas
turi buti praktikuojantis slaugytojas Lietuvoje. Jvairiais kanalais internete (socialiniuose tinkluose, el.
pastu) kreipiantis j slaugytojus ir praSoma jy uzpildyti apklausos anketa, siekiant surinkti kuo daugiau
atsakymy.

Tyrimo eiga. Autorés sudarytas klausimynas (zr. 1 priedg) pateikiamas anketos forma. Kanalais
internete Sios anketos padalintos atrinktiems slaugytojams, galinciais jvertinti trikdZius slaugytojo
profesijoje. Tyrime dalyvaujantiems slaugytojams buvo pateikiama i§ anksto parengta konkreti
apklausa, turinti uzdary bei atviry (papildanciy) klausimy. Atsakymai j Siuos klausimus atspindinti
dabartine ZI situacija slaugoje bei leidZia jvertinti Nacionaliniy slaugos politikos 2016-2025 m. gairiy
priemoniy taikymo sékme. Suformuluoti klausimai suteiké galimybe jzvalgas apie norag dirbti
slaugytoju net ir slaugos politika nesidomintiems slaugams. Klausimy tvarka prasideda nuo vidutinio
sudétingumo klausimy apie ZI situacija, tuomet uzduodami sudétingiausi klausimai apie slaugos
politika ir tada pereinama prie lengviausiy klausimy (demografiniy rodikliy). Anketos renkamos 2020
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m. lapkri¢io — gruodzio ménesj. Surinkti duomenys apdoroti SPSS programa, gauti rezultatai ir
1zvalgos aprasSyti tiriamojoje dalyje.

Tyrimo etika. Visiems slaugytojams, svarstantiems apie dalyvavima apklausoje buvo pristatytas
tyrimo tikslas. Metodo pasirinkimas uztikrino galimybg apklausg atlikti nuotoliniu budu,
respondentai galéjo pasirinkti patogy anketos pildymo laika, trukme. Apklausoje dalyvauti
sutikusiems slaugytojams uztikrinamas anonimiskumas — renkant anketas internete neprasoma vardo,
pavardés, jstaigos, kurioje dirbama pavadinimo.

Tyrimo ribotumai ir rizika. Tyrimas i§ dalies ribotas dél to, kad su slaugos politikos nacionalinémis
gairémis susij¢ klausimai formuoti atsizvelgiant | tai, kas buvo numatyta atlikti iki 2020 mety. Norint
pakartoti §j tyrima, reikéty formuluoti klausimus apimant ir priemones, siektas jgyvendinti iki naujai
jgyvendinamo tyrimo datos. Kadangi tyrimas savanoriskas, kyla rizika, kad atsakyti sutiks tik tie
slaugytojai, kurie domisi slaugos politika. Taip pat dél Covid-19 pandemijos kylanti grésmé — daug
dirbantys iSseke slaugytojai neturés jégy ir noro dalyvauti apklausoje, tad dalyvauti sutiks maziau nei
jprastai darbo kriivio turintys slaugytojai. Atliekant tyrimg pandemijos metu kyla rizika, kad
slaugytojai SaliSkai vertins darbo salygas ekstremalioje padétyje, o ne slaugytojy situacijg
paprastosios padéties metu. Siekiant sumazinti Sig rizikg, slaugytojai bus skatinami atsakyti j
klausimus pagal jy profesing patirtj iki pandemijos.

3.2. Tyrimo rezultatai ir diskusija

Kiekybinis slaugos eksperty anketavimas vyko 2020 m. lapkri¢io — gruodZio ménesj. Duomeny
rinkimas truko 2 savaites. Tyrime dalyvavo 52, 18-65 m. amziaus respondentai (i$ kuriy 51 moteris
ir 1 vyras). Anketas respondentai pildé savanoriskai. Anoniminés anketos buvo platintos elektroniniu
pastu, susisiekiant su LR SAM pavaldziomis vieSosios sveikatos prieziiiros jstaigomis, Lictuvos
slaugos specialisty organizacija bei dalinantis jrasu socialinio tinklapio facebook slaugytojy grupése
SLAUGYTOJALI ir Lietuvos slaugytojai. Anketa sukurta naudojantis www.apklausa.lt ankety kiirimo
jrankiu internete. Gauti duomenys apdoroti SPSS ir MS Excel programomis.

Tyrimas atliktas naudojantis apraSomaja statistika. ISskirti respondenty atsakymy j teiginius vidurkiai
— vidurkis didesnis uz 3 reiskia pritarimg teiginiui (empiriniam indikatoriui), o0 mazesnis uz 3 —
priestaravimg. Kintamojo vidurkis — empiriniy indikatoriy vidurkiy vidurkis. Didesnis vidurkis
reiskia stipresnj pritarima teiginiui (maksimali reik§Smé — 5) ir atvirk$¢iai (minimali reik§mé — 1). Taip
pat, 1§ atviry klausimy iSrinkti dazniausiai besikartojantys respondenty teiginiai.

Pirmojoje anketos dalyje zmogiskieji istekliai buvo siekiama issiaiskinti kritiniy ZI pritraukimo ir
iSlaikymo sri¢iy stiprigsias puses bei spragas. Tiesinés regresijos analize buvo tiriama, kokios
priezastys lemia norg keisti profesija.

Pritraukimas. Tyrimas atskleidé, kad pritraukiant slaugytojus (zr. 20 lentele) svarbiausia yra
asmeninés savybés. Tai parodo zmogaus individualuma renkantis profesija — Zmonés renkasi karjerg
pagal tai, kas jiems yra jdomu. Atviruose klausimuose slaugytojai taip pat iSskyré autorés
nepaminétus slaugos profesijos pasirinkimg lémusius veiksnius: 12 respondenty teigé, kad slaugytojo
profesinés Zinios yra naudingos asmeniniame gyvenime (vaikystéje slaugant senelius, tévus arba
planuojama tai daryti ateityje), o tai rodo slaugytojy ilgalaikés perspektyvos vizijg.
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20 lentelé. Konstrukto Pritraukimas kintamyjy ir empiriniy indikatoriy vidurkiai. Sudaryta autorés
naudojantis SPSS ir MS Excel programomis

Kintamasis Empirinis indikatorius

Noras padéti visuomenei (4,16)

Noras dirbti su zmonémis (4,13)

Asmeninés savybés (3,84) Draugy ir Seimos nariy jtaka (2,67)
Pasaukimas (4,08)
Profesija atrodé jdomi (4,14)

Slaugos profesionaly paklausos tendencijos (3,58)

Konkurencingas atlyginimas (2,18)

Darbdavio jvaizdis (2,73) — -
Profesijos prestizas (2,52)

Darbo ir asmeninio gyvenimo pusiausvyra (2,63)

Pasitilyta valstybés finansuojama vieta (2,08)

Aukstosios mokyklos reklama spaudoje (2,02)

Aukstosios mokyklos reklama internete (1,96)

Mokymo jstaigos jvaizdis (2,34) -
Aukstosios mokyklos prestizas (2,44)

Idomi pasitlyta studijy programa (2,96)

Aukstosios mokyklos pripazinimas uzsienyje (2,58)

Taip pat tyrimas parodé, kad darbdavio Zenklinimo metodas néra tinkamas pritraukti Zmones rinktis
slaugytojo profesijq. Tyrimas atskleide, kad §ios profesijos pasirinkimg lemia asmeninés savybés.
Siuo metu Lietuvoje slaugytojy pritraukimas yra pakankamas pasiiilant reikalingq studijy viety kiekj

norintiems, ir papildomai finansuojant slaugytojy pritraukimgq biity $vaistomos valstybés [ésos.
Taciau pritraukus slaugytojus ne maziau svarbu juos islaikyti darbo vietoje, uZtikrinant jy
pasitenkinimq darbu, 0 tai matuojama konstruktu motyvacija.

Motyvacija. Sis konstruktas sudarytas remiantis teorinémis prieigomis, i$nagrinétomis 1.3.2.
skyrelyje (zr. 25 psl.). Apskritai tyrime dalyvavusiy slaugytojy, nepatenkinty darbu yra 3,9 % (zr. 21
lentele). 29,4 % pasitenkinimg darbu vertino vidutiniskai, o 66,7 % buvo patenkinti darbu.

21 lentelé. Bendras slaugytojy pasitenkinimas darbu. Sudaryta autorés naudojantis SPSS ir MS Excel
programomis

Galiojantys
Daznis Procentai | procentai

Galiojancios | Nepritariu 2 3.8 3.9
reikSmés Nei pritariu, 15 28.8 29.4

nei nepritariu

Pritariu 24 46.2 47.1

Labai pritariu 10 19.2 19.6

IS viso 51 98.1 100.0
Trokstamos | Nezinau, sunku | 1 1.9
reikSmés pasakyti
I8 viso 52 100.0
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Daroma prielaida, kad visi motyvacijos konstruktg aiskinantys kintamieji yra svarbiis darbuotojy
pasitenkinimui darbu. Jy vidurkiy lentelé (zr. 22 lentele) parodo esamos situacijos vertinima.

22 lentelé. Konstrukto Motyvacija kintamyjy ir empiriniy indikatoriy vidurkiai. Sudaryta autorés naudojantis
SPSS ir MS Excel programomis

Kintamasis Empirinis indikatorius

Darbo vieta yra saugi (3,00)
Pagarba i$ kolegy (3,79), vadovy (3,42), visuomenés (3,00)
Darbas yra jdomus (4,24)

Higieniniai veiksniai (3,30)

Motyvaciniai veiksniai (3,91) - — — »
Galimybe atskleisti savo profesinius gebéjimus (3,59)

Darbo uzmokestis atitinka likescius (2,33)

Lukes¢éiai (2,30)
Darbo uzmokestis atitinka pastangas (2,27)

Mano vadovas (-¢) mane jkvepia (2,94)

Galiu savo darbg atlikti vienas (-a) (be vadovo (-és) pagalbos) (4,02)

Asmens ir organizacijos branda (3,79) —— -
Tam tikrus sprendimus drasiai priimu pats (-i) (4,02)

Moku ir gebu atlikti visas vadovo (-és) paskirtas uzduotis (4,17)

Tiriant duomenis apie darbuotojy pasitenkinimg pastebéta, kad Herzberg motyvaciniai — higieniniai
veiksniai (zr. 23 psl.) Lietuvos SP] yra i$pildyti. UZztikrintas ne maziau kaip minimalus bitinyjy
poreikiy (atlyginimo, saugumo, pagarbos) iSpildymas. Tyrimas parod¢, kad SP] Lietuvoje yra
sudarytos galimybés savirealizacijai, profesiniam tobul¢jimui, atsakomybiy plétrai, t. y.
motyvaciniams veiksniams.

Nors minimaliis reikalavimai darbovietei (higieniniai veiksniai) yra iSpildyti, dabartinés darbo
salygos neatitinka slaugytojy likes¢iy, dél to 29,4 % respondenty iSreiSké neutralia nuomong
pasitenkinimo darbu klausimu. 70,6 % respondenty teigé, kad atlyginimas neatitinka lukes¢iy. 69,3
% respondenty pritaré, kad jy pastangos virSija gaunamg atlyginimg. Svarbus Lawler ir Porter
likesciy teorijos (zr. 26 psl.) akcentas yra tai, kad lukesciy ir atlygio neatitikimg galima valdyti ne tik
realiai keliant atlyginima, bet ir uztikrinant atlygio skaidruma, detalizuojant kiek ir uz kokius atliktus
darbus gaunamas atlyginimas bei kiekvienam darbuotojui individualizuojant atlygj pagal atlikta
darbg. Taip pat $i teorija pabrézé vadovo taikomy vadybos praktiky svarbg valdant darbuotojy
lukescius ir emocijas, susijusias su pasitenkinimu darbu.

Pastebima tai, kad slaugytojai Lietuvoje pasizymi brandzios asmenybés (zr. 27 psl.) savybémis. Kaip
parodé Pritraukimo konstrukto tyrimas — motyvuoti, jkvépti slaugytojai rinkdamiesi profesijg yra
suinteresuoti ziniy gilinimu, ilgalaike perspektyva, autonomija. ] atvira (neprivaloma) klausima KZ14
(Zr. 1 prieda) atsaké 25 respondentai, 1§ kuriy 22 teige, kad juos labiausiai motyvuoja noras padéti
visuomenei, meilé profesijai ir Zmonéms, o tai sustiprina teiginj, kad slaugytojai Lietuvoje profesija
renkasi del asmeninés brandos. Taciau pastebéta, kad respondenty vadovai nejkvepia personalo, t. y.
néra brandis. Argyris (1973) teigimu, brandziai asmenybei susidiirus su nebrandzia organizacija
(vadovu), palaipsniui dingsta motyvacija ir susidomejimas darbu.
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Tyrimas atskleidé, kad slaugytojy pasitenkinimui darbu Lietuvoje labiausiai daro jtaka jy asmeninés
savybés, taciau lukesCiy neatitinkan¢ios darbo salygos ir nebrandus vadovas lemia motyvacijos
maz¢&jima, palaipsniui kylantj nepasitenkinima darbu. Sias problemas galima spresti: 1) didinant
finansavima slaugytojy atlyginimams ir darant jj skaidresnj, 2) optimizuojant darbo kriivius jdarbinus
daugiau slaugytojy, 3) suteikiant vadovaujan¢iam personalui daugiau autonomijos, jgalinant
transformacine lyderyste. Sie trys problemy sprendimai slaugos politikos gairése buvo numatyti
ivykdyti iki 2018 m. taciau tyrimas parodé, kad:
1) atvirame (neprivalomame) klausime KP3 (zr. 1 prieda) 12 respondenty teigé, kad atlyginimai
kyla, nors nepakankamai greitai. Atlyginimuose triksta skaidrumo, diferenciacijos;
2) tik 17,6 % respondenty pritaré, kad jdarbinta pakankamai slaugytojy, 9,6 % respondenty
pritaré, kad optimizuoti darbo kriiviai;
3) 40 % respondenty pritaré, kad vadovai jgijo daugiau autonomijos, tac¢iau vadovams suteikta
autonomija nesglygojo transformatorinés lyderystés stiliaus.

Vadovaujantis Norvegijos gergja praktika, Lietuvoje reikéty plétoti vadovy griztamgjj rysj, jtvirtinti
brandaus lyderio vaidmenj, bei skiriant didesnj finansavimg slaugytojy darbo uzmokesciui, bei
labiau diferencijuoti atlyginimus priklausomai nuo jgytos kvalifikacijos.

Karjeros planavimas. Istyrus konstruktg karjera (zr. 23 lentelg) pastebéta, kad darbuotojai
suinteresuoti kvalifikacijos kélimu, taciau darbdavys nepakankamai skatina darbuotojus kelti
kvalifikacijg. Slaugytojai pritaré, kad yra suinteresuoti slaugos srities ziniy gilinimu, net jeigu tai
nedaryty jtakos jy atlygiui, dar kartg pabréziant asmens brandg. Taip pat slaugytojai pritare, kad turi
pakankamai ziniy ir gebéjimy uzimti auksStesnes pareigas, nors taip pat pritar¢, kad ir dabartinés
pareigos juos tenkina. Kintamojo darbdavio skatinimas analizé parodé, kad slaugytojai netiki
kvalifikacijos ir atlygio rysiu, néra karjeros skaidrumo ir néra galimybiy biiti paaukstintais.

23 lentelé. Konstrukto Karjera kintamyjy ir empiriniy indikatoriy vidurkiai. Sudaryta autorés naudojantis
SPSS ir MS Excel programomis

Paklausi profesija — darba radau greitai (4,29)

Dabartinéje darbovietéje turiu galimybe biiti paaukstintas (-a) pareigose (2,67)

Darbdavio Dabartinéje darbovietéje yra aiski karjeros sistema (2,49)
skatinimas
(3,10) Tikiu, kad jgijus aukstesn] issilavinimo lygj pagerés mano darbo salygos (2,63)

Darbdavys noriai isleidzia j kvalifikacijos kélimo kursus (3,33)

Darbdavys suteikia galimybe derinti darbg ir studijas (pvz., magistrantiiros) (3,18)

Turiu pakankamai gebéjimy uzimti aukstesnes pareigas, nei uzimu dabar (3,92)

Man svarbu gilinti Zinias slaugos srityje, net jeigu tai neturéty jtakos atlyginimui (4,04)

Mane tenkina uzimamos pareigos (3,39)

Individualas

L Mano asmeniniai poreikiai man yra svarbesni uZ organizacijos ar visuomenés poreikius (3,12
poreikiai (3,56) P y g y p (3,12)

Mano profesija — tai tik budas uzsidirbti (2,51)

Lengvai ras¢iau slaugytojo darba kitoje jstaigoje (4,02)

Lengvai ras¢iau kita darba (3,76)

Atvirame (neprivalomame) klausime KZI6 (zr. 1 prieda) paminéta aukstesniy pareigy stoka —
paaukstinimas galimas tik j vyr. slaugytojo pareigas, kurios labiau siejamos su administraciniu darbu,
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0 ne darbu su pacientais. Tik 8 % respondenty pritaré¢, kad Lietuvoje atlygio ir jgytos kvalifikacijos
rySys pakankamai teisiSkai reglamentuotas, nors, anot gairiy, Siuo klausimu teisinis reglamentavimas
turéjo buti pakeistas iki 2018 m. Atvirame (neprivalomame) klausime KP3 (zr. 1 priedg) né vienas
respondentas placiau nekomentavo atlygio ir kvalifikacijos rysio. Taigi, norint uztikrinti slaugytojy
kvalifikacijos kélima, reikéty toliau skatinti atlygio ir kvalifikacijos diferenciacijg ir plésti galimy
uzimti pareigy jvairove.

Papildomai buvo tirta, kas labiausiai skatina slaugytojus keisti profesija. Buvo naudotas tiesinés
regresijos metodas. Dél empiriniy indikatoriy gausos ir sglyginai nedidélés imties, nebuvo galimybés
tiesing regresijg taikyti visiems motyvacijos, karjeros empiriniams indikatoriams ir demografiniams
rodikliams i3 karto. Priklausomu kintamuoju buvo pasirinktas noras keisti profesijq i$ klausimo KZI3
(zr. 1 priedg), o atlikus bandomasias tiesines regresijas (atskirai visy motyvacijos ir karjeros
konstrukty empiriniy indikatoriy) atrinkti galimai norui keisti profesija darantys jtaka nepriklausomi
kintamieji: motyvacijos konstrukto empiriniai indikatoriai pagarba is vadovy, darbo jdomumas,
gebéjimas  atlikti vadovo (-és) paskirtas uzduotis, karjeros konstrukto empriniai indikatoriai
darbdavio noras isleisti j kvalifikacijos kélimo kursus, asmeniniy poreikiy svarba, bei 1§ demografiniy
rodikliy — darbo slaugytojo profesijoje stazas.

Apskritai profesijos keisti nenoréjo 62 % slaugytojy (zr. 24 lentele). Profesijg keisti nori 16 %
slaugytojy, 0 22 % isreiské atsijungusj poziiirj j karjera.

24 lentelé. Bendras slaugytojy noras keisti profesija. Sudaryta autorés naudojantis SPSS ir MS Excel
programomis

Galiojantys
Daznis | Procentai | procentai

Galiojancios | Labai nepritariu | 21 40.4 42.0
reikSmes Nepritariu 10 19.2 20.0

Nei pritariu, nei | 11 21.2 22.0

nepritariu

Pritariu 5 9.6 10.0

Labai pritariu 3 5.8 6.0

I$ viso 50 96.2 100.0
Trikstamos | O. 1 1.9
reikSmés

Nezinau, sunku | 1 1.9

pasakyti

IS viso 2 3.8
I8 viso 52 100.0

Pirsono Kkoreliacijy matricoje (zr. 2 priedg) patikrinta, ar nepriklausomi kintamieji tarpusavyje
nekoreliuoja. Atlikus tiesing regresijg pirma kartg (Zr. 3 priedg) nustatyta, kad darbdavio noras i$leisti
1 kvalifikacijos kelimo kursus ir darbo slaugytojo profesijoje staZas néra statistiskai reikSmingi norui
keisti profesija.
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Itraukiant tik statistiSkai reikSmingus nepriklausomus kintamuosius kartojama tiesiné regresija (zr. 4
prieda). Atlikus tiesing regresija antrg karta, visi atrinkti nepriklausomi kintamieji — statistiskai
reikSmingi. Tiesiné regresija atskleidé, kad norg keisti profesija salygoja dviejy tipy kintamieji:
asmeninés savybés ir tai, ka galima kontroliuoti jgyvendinant efektyvig slaugos politika.
Sudaryta regresijos lygtis:

Noras keisti profesijg = 4,460 — 0,723 xDarbo jdomumas — 0,506%Pagarba is vadovy +
+ 0,437 xGebéjimas atlikti vadovo (-és) paskirtas uzduotis +0,234 X Asmeniniy poreikiy svarba + e

Si lygtis parodo, kad $iuolaikiniam slaugytojui karjeros pasirinkimas ir tesimas priklauso nuo jo
asmeniniy savybiuy. Tarp noro keisti profesijg ir darbo jdomumo pastebétas neigiamas rySys
atskleidzia, kad kuo darbas jdomesnis — tuo maziau noro keisti profesija. Kintamasis asmeniniy
poreikiy svarba gautoje regresijos lygtyje parodo, kad tie slaugytojai, kuriems asmeniniai poreikiai
svarbiau uz organizacijos ar visuomenés, labiau linke keisti profesija. Sis atradimas jrodo vyraujantj
individualy pozitrj i karjera.

Teigiamas rySys tarp noro keisti profesijg ir nepriklausomo kintamojo gebéjimas atlikti vadovo (-és)
paskirtas uzduotis parodo, kad slaugytojas, kuris geba atlikti visas vadovo (-és) paskirtas uzduotis
labiau linkes keisti profesijg. Galima teigti, kad paaukStinimo, Ziniy pritaikymo galimybiy
slaugoje stoka salygoja nora keisti profesija. Tarp noro keisti profesijg ir pagarbos i§ vadovy
egzistuoja neigiamas rySys — labiau vadovy gerbiami slaugytojai maziau svarsto apie profesijos
keitima. Tuo galima pasinaudoti siekiant uztikrinti slaugytojy iSlaikyma Sioje profesijoje. Dar kartg
akcentuojama autonomisko, transformacinio lyderio slaugoje svarba.

ZI valdyme jgyvendinant slaugos politikq Lietuvoje jZvelgiamos spragos labiausiai susijusios su
neindividualizuota atlygio sistema ir nepakankamai jgalintu vadovu. Sias problemas galima biity
spresti vadovaujantis Norvegijos gergja praktika — teisiSkai reglamentuoti detalig slaugytojy
kvalifikacijos ir atlygio sistemq, bei pritaikyti jq individualistiniam darbuotojui. Norvegijoje j
individg démesys sutelkiamas kasmetinio darbuotojo pokalbio su vadovu metu, kuriame darbuotojas
gali iSsakyti savo pozicijq bei gauti vertingg griztamgqjj rysj, tokiu biidu stiprinant darbuotojy ir
vadovy santykius ir pagarbg.

Vertinant ZIV kritines sritis nustatyta, kad Lietuvoje slaugytojy profesijos pasirinkimas
(pritraukimas) labiausiai priklauso nuo asmeniniy savybiy. Slaugytojai jaucia Siai profesijai
pasaukimg, jiems profesija yra jdomi, turinti placig Ziniy pritaikymo sritj. Kaip ir Norvegijoje, taip
ir Lietuvoje, pritraukimo aspektas yra jgyvendinamas sukiirus pakankamai VF viety studijuoti, tad
visi pasaukimgq jauciantys abiturientai gali studijuoti. Dabartinis VF viety skaicius yra pakankamas,
ir Siuo klausimu uztenka tiesiog palaikyti esamq VF skaiciy. Tiriant motyvacijq pastebéta, kad
didZiausi trikdZiai — neiSpildyti liikesCiai, jdéty pastangy ir atlygio neatitikimas bei per maZzas
vadovy jsitraukimas. Tiriant karjeros galimybiy svarbq pastebétas Siuolaikinio ir atsijungusio
poziirio | karjerg dominavimas. Slaugytojai iesko biidy save realizuoti, gilinti Zinias ir uz tai biti
atitinkamai jvertinti. Dalis slaugytojy dabartinéje sistemoje nenori biiti paaukstinti pareigose dél to,
kad vienintelé (respondento darbo vietoje) egzsituojanti aukstesné karjeros pakopa pakeicia darbg
su Zmonémis j administracinj darbq. Tiek motyvacijoje, tiek karjeroje iSskirta brandaus lyderio
svarba, kuri néra ispildoma dabartinéje slaugos sistemoje Lietuvoje. Vadovaujantis Norvegijos
gergja praktika ir jvedus kasmetinius darbuotojy pokalbius su vadovais galima stiprinti darbuotojy
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santykius su vadovais, aptarti abipusius likescius, uztikrinti griztamgjj rysj. Taciau Lietuvoje
nepakankamai teisiskai reglamentuoja vadovy autonomijq, valstybinése jstaigose vadovaujancias
pareigas uzima nejkvepiantys vadovai. Taip pat néra pakankamai diferencijuota atlyginimy sistema
skirtingq kvalifikacijos laipsnj jgijusiems slaugytojams, t. y. dabartiné atlygio sistema yra
nepakankamai lanksti ir nepritaikyta Siuolaikiniam individualistiniam darbuotojuli.

Slaugos politikos Lietuvoje efektyvumas. Antrojoje klausimyno dalyje slaugos politika tirtas
slaugos politikos efektyvumas. Dalis rezultaty jau paminéta kalbant apie kritines ZIV sritis (Zr. 55
psl.) Konstrukto SP efektyvumas vidurkis 2,63 parodo, kad slaugos politika Lietuvoje — neefektyvi,
SP efektyvumg apibidinanciy kintamyjy vidurkiy detalizacija pateikta 27 —oje lenteléje (zr. 25
lentelg).

25 lentelé. Konstrukto SP efektyvumas kintamyjy ir empiriniy indikatoriy vidurkiai. Sudaryta autorés
naudojantis SPSS ir MS Excel programomis

Kintamasis Empirinis indikatorius

Lietuvoje paruo§iama pakankamai slaugytojy (3,48)

Lietuvoje slaugos studijos yra kokybiskos (3,73)

Slaugytojo profesija Lietuvoje yra patraukli (2,63)

Slaugytojo profesija Lietuvoje yra prestiziska (1,98)

Valstybeé skiria pakankama finansavima slaugai (2,04)

Esama situacija (2,40) Valstybé skiria pakankamg finansavimg sveikatos sistemai (2,27)

Valstybeé skiria pakankamai démesio slaugos sri¢iai (1,87)

Slaugos politikos gairés yra aiskios (2,36)

Formuojant slaugos politika, pakankamai atsizvelgiama j slaugytojy nuomone (1,82)

Formuojant slaugos politika, pakankamai atsizvelgiama j slaugytojy bendruomeniy
(pvz., LSSO) nuomong (1,88)

Slaugytojai jgijo naujy atsakomybiy (3,77)

Per 4 metus jvyke pokyciai | Istaigos vadovai jgijo daugiau autonomijos (3,24)
(8ie poky¢iai buvo numatyti
nacionalinese sveikatos

politikos 2016 — 2025 m. Optimizuoti slaugytojy darbo kriiviai (2,17)
gairése) (2,82)

Darbovieté jdarbino pakankamai slaugytojy (2,59)

Slaugytojo atlygio ir kompetencijos rysio teisinis reglamentavimas tapo aiskesnis
(2,39)

Darbo salygos ir atlyginimas slaugytojams geréja (2,88)

Pasitikéjimas politikos raida Auga slaugytojo profesijos statusas ir prestizas (2,73)
(2,65)

Dabartiné politiné situacija motyvuoja testi slaugytojo karjera (2,69)

Tikiu, kad valstybé suinteresuota slaugytojy gerove (2,32)

Tyrimas parode, kad slaugos politika Lietuvoje néra efektyvi. Dabartinéje situacijoje pabréZtas
nepakankamas finansavimas slaugos sri¢iai. Slaugytojai nori didesnio slaugytojy ir bendruomeniy
jtraukimo j slaugos politikos sprendimy priémima bei aiSkesnio slaugos politikos kiirimo proceso.

Nacionalinése 2016 m. slaugos politikos gairése iki 2020 m. numatyti pokyciai néra jvykdyti.
Respondentai pritaré, kad personalas ir vadovai jgijo daugiau atsakomybiy, taciau atlygio ir
atsakomybiy rySio teisinis reglamentavimas néra iSbaigtas. Buvo planuota jdarbinti daugiau
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slaugytojy ir tokiu biidu optimizuoti slaugytojy darbo kruvius, tadiau tai néra atlikta. Esant
dabartiniam slaugos politikos formavimui ir jgyvendinimui Lietuvoje slaugytojai nepasitiki valstybés
suinteresuotumu  slaugytojy gerove, o tai salygoja nemotyvuojanciag aplinkg likti slaugytojo
profesijoje.

Slaugos politika Lietuvoje formuojama ir jgyvendinama neefektyviai. Efektyvumo spragas galima
uzpildyti vadovaujantis Norvegijos gergja praktika — skatinti darbuotojy ir bendruomeniy jsitraukimg
formuojant ir jgyvendinant slaugos politikqg. Dabartinis slaugos politikos jgyvendinimo modelis
Lietuvoje (zr. 10 pav.) neuztikrina pakankamo griztamojo rysio tarp darbuotojo ir politikos
formuotojy, dél to reformos kuriamos ir jgyvendinamos nekryptingai, neaiskiai ir neefektyviai.
Neefektyviis pokyciai slaugos politikoje mazZina esamy slaugytojy morale, skatina slaugytojus
svarstyti apie profesijos keitimq.

Istyrus ZIV jgyvendinant slaugos politikq Lietuvoje paaiskéjo, kad slaugytojy pritraukimas Lietuvoje
— efektyvus. Slaugytojus j specialybe pritraukia jy asmeninés savybés, valstybé suteikia pakankamas
galimybes ir finansavimg slaugytojams parengti. Didziausios spragos slaugytojy motyvavime yra
litkesciy ir pastangy neatitinkantis darbo uzmokestis ir nepakankamas vadovo — lyderio — vaidmuo.
Karjeros planavime tritksta griztamojo rysio is vadovy, galimy slaugytojams uzimti pareigy jvairovés
bei individualizuoto atlygio bei karjeros planavimo. Norvegija Sig problemq iSsprendé jvesdama
kasmetinius individualius vadovy pokalbius su darbuotojais, kuriuose aptariami likesciai ir
planuojama profesiné ateitis. Tokiu biidu uzZtikrinamas ispildomy litkesciy kélimas, démesys j individg
bei pakankamas griztamasis rysys is vadovy. Tyrimas parodeé, kad slaugos politikos gairése numatyta
autonomija vadovams buvo suteikta, taciau nepakankamas atlygio diferenciacijos teisinis
reglamentavimas trukdo vadovams individualiai derinti darbuotojy profesine ateiti. Taip pat pavyko
jgyvendinti slaugos politikos gairése numatytq slaugytojy atsakomybiy plétrq, taciau slaugytojy
darbo krivial neoptimizuoti. Dél nepakankamy numatyty pokyciy jvykdymo pastebimas
nepasitikéjimas slaugos politikos raida ir tai sqlygoja nemotyvuojancig aplinkq testi slaugytojo
karjerg Lietuvoje. Norvegijos geroji praktika rodo, kad pokyciai slaugos politikos yra efektyviis j
slaugos politikos formavimq jtraukiant pacius darbuotojus bei atitinkamas slaugytojy organizacijas,
o Lietuvoje sios suinteresuotos Salys néra pakankamai jtrauktos.
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ISvados

1. IStyrus zmogiskyjy iStekliy valdymo teorinius aspektus paaiskéjo, kad esant darbuotojy trikumui
darbuotojus reikia pritraukti j profesija ir i§laikyti. Analizuojant ZIV gyvybés cikla i§skirtos
pritraukimo ir iSlaikymo kritinés sritys: pritraukimas, motyvavimas ir karjeros planavimas.
Pritraukti darbuotojus j profesija galima sukuriant gera profesijos jvaizdj (darbdavio Zenklinimo
metodas) ir ji reklamuojant jvairias kanalais. Nemaziau svarbu ir tai, kad darbdavio Zenklinimo
metodu daryta reklama atitikty realybe, i$pildyty sukeliamus liikes¢ius. Motyvuojant darbuotojus
likti darbo vietoje svarbu uztikrinti pagrindinius visiems zmonéms svarbius higieninius —
motyvacinius poreikius, iSpildyti jy likesc¢ius, suderinti pastangy ir atlygio santykj bei uztikrinti
vadovo brandg. Taciau net ir motyvuojancioje aplinkoje dirbant ilgg laika toje pacioje pozicijoje
darbuotojai linke keisti darbo vieta, jeigu néra uztikrintos profesinio tobul¢jimo galimybeés.
Siuolaikinis pozifiris j darbg tampa vis labiau individualus, dél to darbuotojams kyla
individualizuoty karjeros plany poreikis. Atsizvelgiant j slaugos sektoriaus dydj, slaugos politikos
formavime dalyvauja jvairios suinteresuotos Salys. Pokyciai slaugos politikoje priitmami sglyginai
létai, dél to priimant pokycius slaugos politikoje labai svarbi orientacija j ilgalaike perspektyva ir
suplanuoty pokyc¢iy jgyvendinimo efektyvuma.

2. Lietuvos ir Norvegijos lyginamoji analizé atskleidé, kad Norvegijoje uztikrinamas skirtingy lygiy
(nacionalinio, regiony, organizacinio ir individo) griZtamasis rySys, o Lietuvoje griZtamasis rySys
nepaisomas — slaugos politikos poky¢iai suformuojami ir vertikaliai zemyn i$ nacionalinio lygio
pasiekia individg. Formuojant slaugos politika Norvegijoje jtraukiami slaugytojai, slaugytojy
bendruomenés ir jvairtis ekspertai, o Lietuvoje — tik ekspertai. Pritraukiant slaugytojus abi
valstybés siiilo VF studijy vietas ir tokiu biidu pritraukia pakankamg slaugytojy kiekj. PrieSingai
nei Lietuva, Norvegija slaugytojus pritraukia pasinaudodama tarptautinémis galimybémis,
pasiiilydama lankscias integracijos galimybes slaugytojams i§ uzsienio. Motyvuojant slaugytojus
Norvegijoje optimizuoti darbo kriiviai, ple¢iama infrastruktiira, modernizuojamos darbo vietos.
Lietuvoje | slaugytojy motyvavimg démesys atkreiptas neseniai, tad naujausi tyrimai atskleidé
darbuotojy nepasitenkinima darbu, kurj lemia dideli kriiviai, mazi atlyginimai, karjeros galimybiy
stoka. Norvegijoje karjera glaudziai susijusi su kvalifikacijos kélimu — kvalifikacijg galima kelti
jgyjant magistro, daktaro laipsnius, baigiant papildomas slaugytojy specializacijos formaligsias
Svietimo programas, jgyjant NSO jsteigta profesinio tobulinimo programos akreditacijg. Visi Sie
kvalifikacijos kélimo biidai yra teisiSkai reglamentuoti, Norvegijoje yra aiSkus kvalifikacijos ir
atlygio rySys, darbdavys finansiSkai skatina slaugytojus kelti kvalifikacijg. Lietuvoje oficialiai
kvalifikacijg galima kelti tik jgyjant magistro, daktaro laipsnj, taciau kvalifikacijos ir atlygio rySys
néra pakankamai teisiSkai reglamentuotas — slaugytojai su jvairiu iSsilavinimu uzdirba panaSy
atlygi.

3. Atlikta apraSomosios statistikos ir tiesinés regresijos analizé atskleidé, kad Lietuvoje slaugos
sektorius yra labai stiprus dél slaugytojy asmeniniy savybiy. Didzioji dalis respondenty teigée, kad
slaugytojo profesija jiems yra jdomi, Siai profesijai jauciamas pasaukimas, noras tobulinti
profesines zinias net ir nesant atlygiui. Lietuvoje uztenka zmoniy, norinéiy tapti slaugytojais dél
jauciamo pasaukimo slaugai, o valstybé finansuoja pakankama slaugos studijy viety skaiciy.
Tokiu budu Lietuvoje paruoSiama pakankamai slaugytojy, taciau 33,3 % slaugytojy teige, kad jie
néra patenkinti darbu. Kokybinis tyrimas atskleidé, kad neigpildomi $ie teoringje dalyje tirti ZIV
motyvacijos Kriterijai: lukesc¢ius ir pastangas atitinkantys atlyginimai, optimalis darbo krtiviai ir
lankscios karjeros galimybés, jkvepiantys vadovai. Siekiant islaikyti slaugytojus Lietuvos darbo
rinkoje, itin svarbas slaugos politikos pokyciai. Taciau slaugos politikos pokyciy
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fragmentiskumas lemia, kad i§ esmés $ioje srityje poky¢iai vyksta létai ir yra jgyvendinami tik i$
dalies — nors vadovams suteikta daugiau autonomijos, vadovai negali pritaikyti individualiy
karjeros plany darbuotojams, nes slaugytojy atlyginimy diferenciacija néra teisiSkai
reglamentuota. Kadangi Sias problemas buvo planuota iSspresti iki 2018 m., o politiniai
sprendimai praktikoje vykdomi tik i§ dalies, kyla nepasitikéjimas Lietuvos slaugos politikos raida.
Slaugytojai teigia, kad dabartinis slaugos politikos jgyvendinimas nemotyvuoja testi slaugytojo
karjeros. Siekiant pasinaudoti Europos lyderés Norvegijos ZIV jgyvendinant slaugos politika
gergja praktika Lietuvoje, sitiloma stiprinti griztamajj ry$j tarp nacionalinio, organizacijos ir
individo lygiy, jtraukti slaugytojus ir slaugytojy organizacijas i slaugos politikos formavima.
Itraukiant Sias suinteresuotas Salis j slaugos politikos formavima, pokyciai turi didesnj
efektyvumo potencialg, orientuojami j ilgalaike¢ perspektyva, teigiamai veikia slaugytojy
pasitikéjimg slaugos politika ir mazina slaugytojy nubyréjimg dél nusivylimo valstybés
sprendimais.

67



10.

11.

12.

13.

Literatiiros sarasas

. Andresen, 1. H., Hansen, T., & Grov, E. K. (2017). Norwegian nurses’ quality of life, job

satisfaction, as well as intention to change jobs. Nordic Journal of Nursing Research 37(2), 90-
99 [zitreta 2020-11-22]. Prieiga per interneta:
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/2057158516676429

. Argyris, C. (1957) Personality and Organization: the Conflict between System and the Individual.

Harper & Row, New York.

Argyris, C. (1973). Personality and Organization Theory Revisited. Administrative Science
Quarterly, 18(2), 141-167. doi:10.2307/2392060 [Zzitréta 2020-10-29]. Prieiga per interneta:
https://www.jstor.org/stable/pdf/2392060.pdf?refreqid=excelsior%3A86e6ab9e197efde947418c
883326034e

Arthur, M. B., & Rousseau, D. M. (1996). The boundaryless career: A new employment principle
for a new organizational era. New York: Oxford University Press [zitréta 2020-11-22]. Prieiga
per internetg: https://tinyurl.com/y4vw86kj

Backhaus, K., and Tikoo, S. (2004). Conceptualising and Researching Employer Branding,
Career Development International, 9.5 pp. 501-517 [zitréta 2020-11-22]. Prieiga per internets:
https://www.emerald.com/insight/content/doi/10.1108/13620430410550754/full/html?src=recsy
s&mobileUi=0&fullSc=1&fullSc=1&fullSc=1&fullSc=1#loginreload

Bar$auskiené V, Janulevi¢itte B. (1999). Zmogiskieji santykiai. Kaunas, 387 p. ISBN:
9986137152

Beer, M., Spector, B., Lawrence Paul R., Mills D. Quinn., Walton Richard E. (1984). Managing
Human Assets: The groundbreaking harward business school prgram. THE FREE PRESS, NEW
YORK, 1984 ISBN 0-02-902390-4, Puslapiai 15-17 [ziGréta 2020-10-18]. Prieiga per interneta:
https://tinyurl.com/y3zn8gc8

Begat, I., Ellefsen, B., & Severinsson, E. (2005). Nurses’ satisfaction with their work environment
and the outcomes of clinical nursing supervision on nurses’ experiences of well-being—a
Norwegian study. Journal of nursing management, 13(3), 221-230 [ziaréta 2020-11-22]. Prieiga
per internetg: https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/j.1365-2834.2004.00527.x

Bjork, I. T., Samdal, G. B., Hansen, B. S., Tarstad, S., & Hamilton, G. A. (2007). Job satisfaction
in a Norwegian population of nurses: A questionnaire survey. International journal of nursing
studies, 44(5), 747-757 [ZiGréta 2020-11-22]. Priciga per interneta:
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0020748906000319

Bratlid, D. (2007). Hospital Services in Norway. Healthmanagement.org Promoting Management
and Leadership. Volume 9, Issue 4 /2007 - Country Focus: Norway|[zitréta 2020-11-09]. Prieiga
per internetg: https://healthmanagement.org/c/hospital/issuearticle/hospital-services-in-norway
Brousseau, K. R., Driver, M. J., Eneroth, K., & Larsson, R. (1996). Career pandemonium:
Realigning organizations and individuals. Academy of Management Executive, 10, 52—66 [Zitiréta
2020-11-22]. Prieiga per interneta: https://journals.aom.org/doi/abs/10.5465/ame.1996.3145319
Buchan, J., Sochalski, J. (2004). The migration of nurses: trends and policies. Bulletin of the
World Health Organization. August 2004, 82 (8) [zitréta 2020-11-04]. Prieiga per internetg:
https://www.scielosp.org/pdf/bwho/2004.v82n8/587-594/en

Budritte, B. (2017). Rysys tarp slaugos administratoriy lyderystés stiliaus ir jiems pavaldaus
slaugos personalo pasitenkinimo darbu Telsiy apskrities ligoninése: antrosios pakopos studijy

68


https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/2057158516676429
https://www.jstor.org/stable/pdf/2392060.pdf?refreqid=excelsior%3A86e6ab9e197efde947418c883326034e
https://www.jstor.org/stable/pdf/2392060.pdf?refreqid=excelsior%3A86e6ab9e197efde947418c883326034e
https://tinyurl.com/y4vw86kj
https://www.emerald.com/insight/content/doi/10.1108/13620430410550754/full/html?src=recsys&mobileUi=0&fullSc=1&fullSc=1&fullSc=1&fullSc=1#loginreload
https://www.emerald.com/insight/content/doi/10.1108/13620430410550754/full/html?src=recsys&mobileUi=0&fullSc=1&fullSc=1&fullSc=1&fullSc=1#loginreload
https://tinyurl.com/y3zn8gc8
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/j.1365-2834.2004.00527.x
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0020748906000319
https://healthmanagement.org/c/hospital/issuearticle/hospital-services-in-norway
https://journals.aom.org/doi/abs/10.5465/ame.1996.3145319
https://www.scielosp.org/pdf/bwho/2004.v82n8/587-594/en

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21

22,

23.

24,

baigiamasis darbas. Lietuvos sveikatos moksly universitetas [zitréta 2020-11-22]. Prieiga per
interneta: https://publications.Ismuni.lt/object/elaba:22946763/22946763.pdf

Buraciauskiené, A. (2010). Slaugytojy, dirbanciy reanimacijos ir intensyvios terapijos skyriuose,
pasitenkinimo darbu jvertinimas: magistro baigiamasis darbas. Lietuvos sveikatos mokstly
universitetas [zitiréta 2020-11-22]. Prieiga per interneta:
https://www.Ismuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/101536/1/2010_05 19 PDF_ASTOS.pdf
Cappelli, P. (2001). Making the most of on-line recruiting. Harvard Business Review, Kovas
[zitréta 2020-11-22]. Prieiga per interneta:
https://www.researchgate.net/publication/12085275_Making_the _Most of On-Line Recruiting
Evans, K. (2001). Expectations of newly qualified nurses. Nursing Standard (through 2013),
15(41), 33 [zitréta 2020-11-22]. Prieiga per interneta:
http://search.proquest.com/openview/2d87bb98d818185296452332ea8b6851/17pg-
origsite=gscholar&cbl=30130

Ewing, M.T., Pitt, L.F., de Bussy, N.M., ir Berthon, P. (2002). Employment Branding in the
Knowledge Economy, International Journal of Advertising, 21.1, pp.3 — 22 [ziuréta 2020-11-22].
Prieiga per interneta: https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/02650487.2002.11104914

Flinkman M., Leino-Kilpi H. Ir Salantera S. (2010). Nurses’ intentionto leave the profession:
integrative review. Journal of Advanced Nursing 66(7),1422—-1434 [zitréta 2020-10-22]. Prieiga
per interneta: https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/j.1365-2648.2010.05322.x

Gabdankaité, 1. (2020). Slaugos administratoriy lyderystés stiliaus jtaka jiems pavaldaus
personalo jsitraukimui j darbg Respublikinéje Kauno ligoninéje: magistro baigiamasis darbas.
Lictuvos sveikatos moksly universitetas [ziaréta 2020-11-22]. Prieiga per interneta:
https://www.Ismuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/102005/1/Magistro%20baigiamasis%20darb
as%201.Gabdankait%c4%97%202019.12.23%285.pdf

Gerber, M., Wittekind, A., Grotea, G., Staffelbach, B. (2009). Exploring types of career
orientation: A latent class analysis approach. Journal of Vocational Behavior, volume 75, Issue
3, December 2009, Pages 303-318 [ziaréta 2020-10-09]. Prieiga per interneta:
https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S0001879109000566?token=33EA38CF2B3AED299D
3544D86A5E481F33E72D1859CA31B12B33EEC39A27AB1B292597E130322654AB211399
AEE80D9A

. Gerikien¢, V. (2007). Lietuvos bendruomenés slaugytojy pasitenkinimas darbu pirminés

sveikatos prieziiros reformos sqlygomis: daktaro disertacija. Kauno medicinos universitetas
[ziGiréta 2020-11-22]. Prieiga per interneta:
https://www.Ismuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/81706/2/Disertacija%20%2810%29.pdf
Gooderham, P., Parry, E., Ringdal K. (2008) The Impact of Bundles of Strategic Human Resource
Management Practices on the Performance of European Firms. The International Journal of
Human Resource Management, Volume 19, Issue 11, 2008, Pages 2041-2056 [Ziaréta 2020-11-
22]. Prieiga per interneta: https://core.ac.uk/download/pdf/9637548.pdf

Haddad, L. M., Annamaraju, P., & Toney-Butler, T. J. (2020). Nursing shortage. In StatPearls
Publishing [zitiréta 2020-11-22]. Prieiga per interneta:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK493175/

Havig, A. K., Skogstad, A., Veenstra, M., & Romaren, T. I. (2011). The effects of leadership and
ward factors on job satisfaction in nursing homes: a multilevel approach. Journal of clinical

69


https://publications.lsmuni.lt/object/elaba:22946763/22946763.pdf
https://www.lsmuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/101536/1/2010_05_19_PDF_ASTOS.pdf
https://www.researchgate.net/publication/12085275_Making_the_Most_of_On-Line_Recruiting
http://search.proquest.com/openview/2d87bb98d818185296452332ea8b6851/1?pq-origsite=gscholar&cbl=30130
http://search.proquest.com/openview/2d87bb98d818185296452332ea8b6851/1?pq-origsite=gscholar&cbl=30130
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/02650487.2002.11104914
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/j.1365-2648.2010.05322.x
https://www.lsmuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/102005/1/Magistro%20baigiamasis%20darbas%20I.Gabdankait%c4%97%202019.12.23%285.pdf
https://www.lsmuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/102005/1/Magistro%20baigiamasis%20darbas%20I.Gabdankait%c4%97%202019.12.23%285.pdf
https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S0001879109000566?token=33EA38CF2B3AED299D3544D86A5E481F33E72D1859CA31B12B33EEC39A27AB1B292597E130322654AB211399AEE80D9A
https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S0001879109000566?token=33EA38CF2B3AED299D3544D86A5E481F33E72D1859CA31B12B33EEC39A27AB1B292597E130322654AB211399AEE80D9A
https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S0001879109000566?token=33EA38CF2B3AED299D3544D86A5E481F33E72D1859CA31B12B33EEC39A27AB1B292597E130322654AB211399AEE80D9A
https://www.lsmuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/81706/2/Disertacija%20%2810%29.pdf
https://core.ac.uk/download/pdf/9637548.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK493175/

25.

26.

27.

28.

29.

30.

32

33.

34.

35.

36.
37.

38.
39.

nursing,  20(23-24), 3532-3542  [zitréta  2020-11-22]. Prieiga per interneta:
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/j.1365-2702.2011.03697.x

Herzberg, F., Maunser, B. and Snyderman, B. (1959). The Motivation to Work, John Wiley and
Sons Inc., New York, NY

Hofstede, G. (2001). Culture's Consequences: comparing values, behaviors, institutions, and
organizations across nations (2nd ed.). Thousand Oaks, CA: SAGE Publications. ISBN 978-0-
8039-7323-7. OCLC 45093960

Inglehart, R. ir Oyserman, D. (2004). Individualism, autonomy and self-expression: The human
development syndrome [ziraéta 2020-11-04]. Prieiga per interneta:
https://deepblue.lib.umich.edu/bitstream/handle/2027.42/89924/inglehart__oyserman__2004.pd
f?sequence=1

Juceviciené P. (1996). Organizacijos elgsena. 2-asis leidimas. Kaunas: Technologija. 283 p.
ISBN: 9986131782.

Keliauskaité, D. (2010). Slaugos personalo pasitenkinimas darbu slaugos ir palaikomojo gydymo
ligoninése: magistro diplominis darbas. Kauno medizinos universitetas [zitréta 2020-11-22].
Prieiga per interneta: https://publications.Ismuni.lt/object/elaba:1958204/1958204.pdf

Kennedy, A. (2019). A problem shared: A Europe-wide approach to the chronic nursing shortage
[zitiréta 2020-10-18]. Prieiga per interneta: https://www.inmo.ie/article/printarticle/1209
Kimpakorn, N., Tocquer, G. (2009). Employees' Commitment to Brands in the Service Sector:
Luxury Hotel Chains in Thailand, Journal of Brand Management, 16.89, pp.532 — 544 [zZitiréta
2020-11-22]. Prieiga per internetg:
https://link.springer.com/article/10.1057/palgrave.bm.2550140

. Knox, S., and Freeman, C., (2006). Measuring and Managing Employer Brand Image in the

Service Industry, Journal of Marketing Management, 22, pp.695-716 [zitréta 2020-11-22].
Prieiga per interneta: https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1362/026725706778612103

. Korsakien¢, E. (2010). Motyvavimo priemoniy taikymas vidiniame marketinge Lietuvos

bankininkystés sektoriaus pavyzdziu: magistro baigiamasis darbas. Vilniaus universitetas
[zitréta 2020-11-22]. Prieiga per interneta:
https://epublications.vu.lt/object/elaba:2150850/2150850.pdf

Lawler, E. E., Porter, L. W. (1967) Antecedent attitudes of effective managerial performanee.
Organizational Behavior and Human Performance. 2 leidimas 122-142.

Lievens Filip, 2011. Human Resource Management, Back to Basics. ISBN139789077442821.
Published June 2011 by Lannoo. 431 pages.

Lozada M. (1995) The health occupations boom. Vocational Education Journal 70 (6), 34-37
[zitiréta 2020-11-22]. Prieiga per interneta: https://eric.ed.gov/?id=EJ511240

Lynch, R. (2000). Corporate Strategy. Prentice-Hall, pearson Education, Harlow.

Maurer, S.D., V., Howe and T.W. Lee, (1992). Organisational Recruiting as Marketing
Management: An Interdisciplinary Study of Engineering Graduates. Personnel Psychology, 45.4,
pp. 807-833 [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1111/j.1744-6570.1992.tb00969.x

Maslow A.H. (1954) Motivation and Personality. Harper and Row, New York, NY.

McGarth, J. (2019). Analysis of shortage and surplus occupations based on national and Eurostat
Labour Force Survey data - Shortages and surpluses 2019. European Comission. Directorate-

70


https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/j.1365-2702.2011.03697.x
https://en.wikipedia.org/wiki/SAGE_Publications
https://en.wikipedia.org/wiki/International_Standard_Book_Number
https://en.wikipedia.org/wiki/Special:BookSources/978-0-8039-7323-7
https://en.wikipedia.org/wiki/Special:BookSources/978-0-8039-7323-7
https://en.wikipedia.org/wiki/OCLC
https://www.worldcat.org/oclc/45093960
https://deepblue.lib.umich.edu/bitstream/handle/2027.42/89924/inglehart__oyserman__2004.pdf?sequence=1
https://deepblue.lib.umich.edu/bitstream/handle/2027.42/89924/inglehart__oyserman__2004.pdf?sequence=1
https://publications.lsmuni.lt/object/elaba:1958204/1958204.pdf
https://www.inmo.ie/article/printarticle/1209
https://link.springer.com/article/10.1057/palgrave.bm.2550140
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1362/026725706778612103
https://epublications.vu.lt/object/elaba:2150850/2150850.pdf
https://eric.ed.gov/?id=EJ511240
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1111/j.1744-6570.1992.tb00969.x

40.

41.

42,

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

50.

General for Employment Social Affairs and Inclusion Directorate D. [zitréta 2020-10-22].
Prieiga per internetg: https://ec.europa.eu/social/BlobServilet?docld=22126&langld=en

Norbye, B., & Skaalvik, M. W. (2013). Decentralized nursing education in Northern Norway:
towards a sustainable recruitment and retention model in rural Arctic healthcare services.
International journal of circumpolar health, 72(1), 22793 [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per
internetg: https://www.tandfonline.com/doi/full/10.3402/ijch.v72i0.22793

O’Brien-Pallas L., Duffield C. & Hayes L. (2006). Do we really understand how to retain nurses?
Journal of Nursing Management 14, 262-270 [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/j.1365-2934.2006.00611.x

Pociuté, L., Zagurskiené, D. (2013). Slaugytojy, dirban¢iy operacinése, pasitenkinimo darbu
jvertinimas. Sveikatos mokslai / health sciences. ISSN 2335-867X 2013, 23 tomas, Nr. 4, p. 94-
98 [zitiréta 2020-11-23]. Prieiga per internetg: https://sm-hs.eu/wp-content/uploads/2019/03/500-
1725-1-SM.pdf

Rafferty, A. M., Busse, R., Zander-Jentsch, B., Sermeus, W., Bruyneel, L., & World Health
Organization. (2019). Strengthening health systems through nursing: Evidence from 14 European
countries. World Health Organization. Regional Office for Europe [ziaréta 2020-11-23]. Prieiga
per interneta: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK545724/

Richard L. Daft, Jonathan Murphy, Hugh Willmott (2010). Organization Theory and Design.
Cengage Learning EMEA, 2010. ISBN 1844809900, 9781844809905 699 psl.

Roper, S., de Carvalho, L. V., Guzman, F., Sivertzen, A. M., Nilsen, E. R., & Olafsen, A. H.
(2013). Employer branding: employer attractiveness and the use of social media. Journal of
Product & Brand Management [ziaréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://www.emerald.com/insight/content/doi/10.1108/JPBM-09-2013-0393/full/html

Sajeevanie, T. L. (2015). Strategic Human Resource Management and Theoretical Background;
A Critical Review Perspective. Proceedings of the Third Asia-Pacific Conference on Global
Business, Economics, Finance and Banking (APISSingapore Conference), 17-19 July 2015
[zitiréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
http://dr.lib.sjp.ac.lk/bitstream/handle/123456789/6663/Strategic%20Human%20Resource%20
Management%20and%20Theoretical%20Background;%20A%20Critical%20Review%20Perspe
ctive.pdf?sequence=1

Schein, E. H. (1996). Career anchors revisited: Implications for career development in the 21st
century. Academy of Management Executive, 10, 80-84 [ziaréta 2020-11-23]. Prieiga per
interneta: https://journals.aom.org/doi/abs/10.5465/AME.1996.3145321

Scott, A., Gravelle, H., Simoens, S., Bojke, C., & Sibbald, B. (2006). Job satisfaction and quitting
intentions: a structural model of British general practitioners. British Journal of Industrial
Relations, 44(3), 519-540 [zinréta — 2020-11-23]. Prieiga  per  interneta:
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/].1467-8543.2006.00511.x

Sengupta, A., Bamel, U., & Singh, P. (2015). Value proposition framework: implications for
employer branding. Decision, 42(3), 307-323 [zidréta 2020-10-27]. Prieiga per interneta:
https://link.springer.com/article/10.1007/s40622-015-0097-x

Shields, M. A. ir Ward, M. (2001). Improving nurse retention in the National Health Service in
England: the impact of job satisfaction on intentions to quit. Journal of Health Economics, 20:
677-701 [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0167629601000923

71


https://ec.europa.eu/social/BlobServlet?docId=22126&langId=en
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.3402/ijch.v72i0.22793
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/j.1365-2934.2006.00611.x
https://sm-hs.eu/wp-content/uploads/2019/03/500-1725-1-SM.pdf
https://sm-hs.eu/wp-content/uploads/2019/03/500-1725-1-SM.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK545724/
https://www.emerald.com/insight/content/doi/10.1108/JPBM-09-2013-0393/full/html
http://dr.lib.sjp.ac.lk/bitstream/handle/123456789/6663/Strategic%20Human%20Resource%20Management%20and%20Theoretical%20Background;%20A%20Critical%20Review%20Perspective.pdf?sequence=1
http://dr.lib.sjp.ac.lk/bitstream/handle/123456789/6663/Strategic%20Human%20Resource%20Management%20and%20Theoretical%20Background;%20A%20Critical%20Review%20Perspective.pdf?sequence=1
http://dr.lib.sjp.ac.lk/bitstream/handle/123456789/6663/Strategic%20Human%20Resource%20Management%20and%20Theoretical%20Background;%20A%20Critical%20Review%20Perspective.pdf?sequence=1
https://journals.aom.org/doi/abs/10.5465/AME.1996.3145321
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/j.1467-8543.2006.00511.x
https://link.springer.com/article/10.1007/s40622-015-0097-x
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0167629601000923

52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.
. Wendt, C., Frisina, L., & Rothgang, H. (2009). Healthcare system types: a conceptual framework

62.

. Slettmyr, A., Schandl, A., & Arman, M. (2019). The ambiguity of altruism in nursing: A

qualitative study. Nursing ethics, 26(2), 368-377 [ziuréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/0969733017709336

Srivastava, P., & Bhatnagar, J. (2010). Employer brand for talent acquisition: an exploration
towards its measurement. Vision, 14(1-2), 25-34 [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/097226291001400103

StaniSauskiené V. ir Veckiené N. (1999). Karjeros samprata: mokslinio pozitrio kaita ir jos
refleksijos Lietuvoje problema. Socialiniai mokslai, Nr. 2(21), P.23 — 30.

Storey, J., Ulrich, D., & Wright, P. M. (2019). Strategic Human Resource Management: A
Research  Overview. Routledge [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://tinyurl.com/y69xfl5x

Sullivan, J. (2002). Crafting a lofty employment brand: a costly proposition. ER Daily, November,
25 [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per internetg: https://www.ere.net/crafting-a-lofty-employment-
brand-a-costly-proposition/

Tesfazghi, K., Hill, J., Jones, C., Ranson, H., & Worrall, E. (2016). National malaria vector
control policy: an analysis of the decision to scale-up larviciding in Nigeria. Health policy and
planning, 31(2), 91-101 [ziGréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://academic.oup.com/heapol/article/31/1/91/2363597

Townsend, K., and Wilkinson, A. (2010), Managing Under Pressure: HRM in Hospitals, Human
Resource Management Journal, 20, 332-338 [ziuréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/j.1748-8583.2010.00145.x

Tracey, W. R. ir Daniel, A. (2016). The Human Resources Glossary (3rd ed.). Boca Raton London
New York Washington, D.C [ziuréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://books.google.lt/books?id=E3ZIC-
uobxkC&printsec=frontcover&hl=It&source=gbs_ge_summary r&cad=0#v=onepage&q&f=fal
se

Urbanavice, R., Rozenbergaite, R., Kairys, J., Kuriené, A., Kutkauskiené, J., Fatkulina, N. (2020),
Slaugos politikos formavimas ir jgyvendinimas Lictuvoje, SVEIKATOS MOKSLAI / HEALTH
SCIENCES IN EASTERN EUROPE ISSN 1392-6373 print / 2335-867X online 2020, 30 tomas,
Nr.1l, p. 172-182 [ziuréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta: https://doi.org/10.35988/sm-
hs.2020.030

Vroom, V. (1964). Expectancy theory. Work and motivation. Oxford, England: Wiley.

for comparison. Social Policy & Administration, 43(1), 70-90 [ziaréta 2020-11-23]. Prieiga per
interneta: https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/].1467-9515.2008.00647.x

Zukiené, S. (2008). Anestezijos slaugytojy pasitenkinimas darbu ir ji jtakojantys veiksniai:
magistro darbas. Kauno medicinos universitetas [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:

https://www.lsmuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/101633/1/Magistro%20darbas.pdf

72


https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/0969733017709336
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/097226291001400103
https://tinyurl.com/y69xfl5x
https://www.ere.net/crafting-a-lofty-employment-brand-a-costly-proposition/
https://www.ere.net/crafting-a-lofty-employment-brand-a-costly-proposition/
https://academic.oup.com/heapol/article/31/1/91/2363597
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/j.1748-8583.2010.00145.x
https://books.google.lt/books?id=E3ZIC-uo6xkC&printsec=frontcover&hl=lt&source=gbs_ge_summary_r&cad=0#v=onepage&q&f=false
https://books.google.lt/books?id=E3ZIC-uo6xkC&printsec=frontcover&hl=lt&source=gbs_ge_summary_r&cad=0#v=onepage&q&f=false
https://books.google.lt/books?id=E3ZIC-uo6xkC&printsec=frontcover&hl=lt&source=gbs_ge_summary_r&cad=0#v=onepage&q&f=false
https://doi.org/10.35988/sm-hs.2020.030
https://doi.org/10.35988/sm-hs.2020.030
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/j.1467-9515.2008.00647.x
https://www.lsmuni.lt/cris/bitstream/20.500.12512/101633/1/Magistro%20darbas.pdf

10.

11.

Informacijos Saltiniuy sarasas

European Comission (2016). Strategic plan 2016-2020. DG Health & Food Safety [zitiréta 2020-
11-23]. Prieiga per interneta: https://ec.europa.eu/info/sites/info/files/strategic-plan-2016-2020-
dg-sante_en_0.pdf

Government of Norway (2006). National Health Plan for Norway (2007—2010) [zitiréta 2020-11-
23]. Prieiga per interneta: http://circumpolarhealth.org/library/National-Health-Plan.pdf

Holmes, Sky (2019). How to Attract Top Talent by Creating Excellent Candidate Experiences,
with  Sophie  Holmes of Sky [zitréta 2020-10-18]. Prieciga per interneta:
https://soundcloud.com/linkhumans/how-to-attract-top-talent-by-creating-excellent-candidate-
experiences-with-sophie-holmes-of-sky

Klaipédos universitetas (2020). Studijos [ziGréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://www.ku.lt/svmf/sveikatos-mokslu-fakultetas/struktura/katedros/slaugos-
katedra/studijos/#1461954622221-005ec5ca-70b8

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija (2019). Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministerijos 2020-2022 mety strateginis planas [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per
internety:
https://sam.lrv.It/uploads/sam/documents/files/Administracine_informacija/Planavimo_dokume
ntai/Strateginiai_veiklos_planai/2020-2022/SAM%20SVP%202020%202022%20m_%202020-
02-03%20Nr_%20V-108.pdf

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija (2020). Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministerijos 2021-2023 mety strateginis plano projektas [ziuréta 2020-11-23]. Prieiga
per internetg:
https://sam.lrv.It/uploads/sam/documents/files/Administracine_informacija/Planavimo_dokume
ntai/Metiniai_veiklos_planai/2021/SAM%20SVP%202021-2023%20m_%20projektas.pdf
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos 2014 m. liepos 4 d. jsakymas Nr. V-766
,,Dél iSpléstinés slaugos praktikos gairiy patvirtinimo*. (2014) [Zitréta 2020-11-23]. Prieiga per
internety:

https://e-seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/TAD/6d17726007ac11e4879d8f5e8fecOfdf?jfwid=-
g0zrzeiwv

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministrés 2016 m. vasario 10 d. jsakymas Nr. V-222
D¢l nacionalinés slaugos politikos 2016—-2025 mety gairiy patvirtinimo®. (2016) [zitiréta 2020-

10-28]. Prieiga per interneta:

https://e-seimas.lrs.It/portal/legal Act/It/TAD/f3e32e80d10211e59019a599c5cbd673?jfwid=-
fxdp770g

Lietuvos Respublikos Seimo 2014 m. birzelio 26 d. nutarimas Nr. XII-964 ,Dél Lietuvos
sveikatos 2014-2025 mety strategijos patvirtinimo®. (2014) [ziGréta 2020-11-23]. Prieiga per
interneta:

https://e-seimas.lrs.It/portal/legal Act/It/TAD/35834810004f11e4b0ef967b19d90c08/asr
Lietuvos Respublikos Seimo 2016 m. gruodzio 13 d. nutarimas NR. Nr. XIII-82 ,,Dél Lietuvos
Respublikos Vyriausybés programos®. (2016) [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per interneta:
https://e-seimas.lrs.It/portal/legal Act/It/TAD/886c7282¢12811e682539852a4b72dd4

Lietuvos Respublikos Svietimo ir mokslo ministerijos 2018 m. balandZio 27 d. jsakymas Nr. V-
414 ,Dél Svietimo ir mokslo ministro 2018 m. balandzio 13 d. ijsakymo Nr. V-364 ,Dél

73


https://ec.europa.eu/info/sites/info/files/strategic-plan-2016-2020-dg-sante_en_0.pdf
https://ec.europa.eu/info/sites/info/files/strategic-plan-2016-2020-dg-sante_en_0.pdf
http://circumpolarhealth.org/library/National-Health-Plan.pdf
https://soundcloud.com/linkhumans/how-to-attract-top-talent-by-creating-excellent-candidate-experiences-with-sophie-holmes-of-sky
https://soundcloud.com/linkhumans/how-to-attract-top-talent-by-creating-excellent-candidate-experiences-with-sophie-holmes-of-sky
https://www.ku.lt/svmf/sveikatos-mokslu-fakultetas/struktura/katedros/slaugos-katedra/studijos/#1461954622221-005ec5ca-70b8
https://www.ku.lt/svmf/sveikatos-mokslu-fakultetas/struktura/katedros/slaugos-katedra/studijos/#1461954622221-005ec5ca-70b8
https://sam.lrv.lt/uploads/sam/documents/files/Administracine_informacija/Planavimo_dokumentai/Strateginiai_veiklos_planai/2020-2022/SAM%20SVP%202020%202022%20m_%202020-02-03%20Nr_%20V-108.pdf
https://sam.lrv.lt/uploads/sam/documents/files/Administracine_informacija/Planavimo_dokumentai/Strateginiai_veiklos_planai/2020-2022/SAM%20SVP%202020%202022%20m_%202020-02-03%20Nr_%20V-108.pdf
https://sam.lrv.lt/uploads/sam/documents/files/Administracine_informacija/Planavimo_dokumentai/Strateginiai_veiklos_planai/2020-2022/SAM%20SVP%202020%202022%20m_%202020-02-03%20Nr_%20V-108.pdf
https://sam.lrv.lt/uploads/sam/documents/files/Administracine_informacija/Planavimo_dokumentai/Metiniai_veiklos_planai/2021/SAM%20SVP%202021-2023%20m_%20projektas.pdf
https://sam.lrv.lt/uploads/sam/documents/files/Administracine_informacija/Planavimo_dokumentai/Metiniai_veiklos_planai/2021/SAM%20SVP%202021-2023%20m_%20projektas.pdf
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/6d17726007ac11e4879d8f5e8fec0fdf?jfwid=-g0zrzeiwv
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/6d17726007ac11e4879d8f5e8fec0fdf?jfwid=-g0zrzeiwv
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/f3e32e80d10211e59019a599c5cbd673?jfwid=-fxdp770g
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/f3e32e80d10211e59019a599c5cbd673?jfwid=-fxdp770g
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/35834810004f11e4b0ef967b19d90c08/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/886c7282c12811e682539852a4b72dd4

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22,

23.

Preliminaraus valstybés finansuojamy pirmosios pakopos ir vientisyjy studijy viety, i kurias 2018
metais priimami studentai, skaifiaus, studijy stipendijy skaiciaus ir skiriamo valstybés
finansavimo* pakeitimo* (2018) [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per internetg: https://www.e-
tar.It/portal/lt/legal Act/13976e204a1511e8ade598b2394a491d

Lietuvos Respublikos Svietimo, mokslo ir sporto ministerijos 2020 m. balandzio 9 d. jsakyma Nr.
V-538 ,,Dél preliminaraus valstybés finansuojamy pirmosios pakopos ir vientisyjy studijy viety,
1 kurias 2020 metais priimami studentai, skaiciaus, studijy stipendijy skaiCiaus ir skiriamo
valstybés finansavimo®“ (2020) [ziGréta 2020-11-23]. Prieiga per internetg: https://e-
seimas.|rs.It/portal/legal Act/It/TAD/01c03f317a9alleaa38ed97835ec4df6?jfwid=-kyrux5yfu
Lietuvos slaugos specialisty organizacija (2020). Apie mus [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per
interneta: https://www.lsso.lt/

Lietuvos statistikos departamentas (2020). Rodikliy duomeny bazé [ziuréta 2020-11-23]. Prieiga
per internetg: https://osp.stat.gov.lt/statistiniu-rodikliu-analize#/

Lietuvos sveikatos moksly universitetas (2020). Stojantiesiems [zitiréta 2020-11-23]. Prieiga per
internetq: https://Ismuni.lt/lIt/stojantiesiems/

Medical Recruitment and Staffing AS (2020). Starting to qualify for work in Norway as a nurse
— the country with the best salaries and the best working environment in EU [ziaréta 2020-11-
23]. Prieiga per internetg: https://www.medirec.no/2020/08/20/starting-to-qualify-for-work-in-
norway-as-a-nurse-the-country-with-the-best-salaries-and-the-best-working-environment-in-eu/
Neubauer, K. (2010). By 2020 Europe may be short of two million healthcare workers [Zitiréta
2020-10-12]. Prieiga per interneta: https://healthcare-in-europe.com/en/news/by-2020-europe-
may-be-short-of-two-million-healthcare-workers.html#

Norsk Sykepleierforbund (2020). About us [zitréta 2020-11-09]. Prieiga per interneta:
https://www.nsf.no/om-0ss/om-0ss

The Nordic Nurses’ Federation (2020). The Nordic Nurses’ Federation (NNF) objectives and field
of work [ziaréta 2020-11-09]. Prieiga per interneta: https://ssn-norden.dk/en/about-nnf/
Norwegian Ministry of Health and Care services (2015). Care plan 2020 [Ziaréta 2020-11-09]
Prieiga per interneta:
https://www.regjeringen.no/contentassets/af2a24858c8340edaf78a77e2fbe9cb7/careplan2020_e
ng.pdf

Norwegian Ministry of Health and Care services (2017). The Government Action Plan for
Implementation of the Health&Care21 Strategy [zitréta 2020-11-09]. Prieiga per interneta:
https://www.regjeringen.no/contentassets/3dca75celb2c4e5da7f98775f3fd63ed/action_plan_im
plementation_healthcare21_strategy.pdf

Norwegian Ministry of Health and Care services (2020). National Health and Hospital Plan
2020-2023 [ziuréta 2020-11-09]. Prieiga per internetg:
https://www.regjeringen.no/contentassets/95eec808f0434acf942fca449ca35386/en-
gb/pdfs/stm201920200007000engpdfs.pdf

OECD/European Observatory on Health Systems and Policies (2019a), Lithuania: Country
Health Profile 2019, State of Health in the EU, OECD Publishing, Paris/European Observatory
on Health Systems and Policies, Brussels. ISBN 9789264515215 (PDF), serija: State of Health in
the EU, SSN 25227041 [ziuréta  2020-11-02].  Prieiga  per  internets:
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/state/docs/2019_chp_lt_lithuanian.pdf

74


https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/13976e204a1511e8ade598b2394a491d
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/13976e204a1511e8ade598b2394a491d
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/01c03f317a9a11eaa38ed97835ec4df6?jfwid=-kyrux5yfu
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/01c03f317a9a11eaa38ed97835ec4df6?jfwid=-kyrux5yfu
https://www.lsso.lt/
https://osp.stat.gov.lt/statistiniu-rodikliu-analize#/
https://www.medirec.no/2020/08/20/starting-to-qualify-for-work-in-norway-as-a-nurse-the-country-with-the-best-salaries-and-the-best-working-environment-in-eu/
https://www.medirec.no/2020/08/20/starting-to-qualify-for-work-in-norway-as-a-nurse-the-country-with-the-best-salaries-and-the-best-working-environment-in-eu/
https://healthcare-in-europe.com/en/news/by-2020-europe-may-be-short-of-two-million-healthcare-workers.html
https://healthcare-in-europe.com/en/news/by-2020-europe-may-be-short-of-two-million-healthcare-workers.html
https://www.nsf.no/om-oss/om-oss
https://ssn-norden.dk/en/about-nnf/
https://www.regjeringen.no/contentassets/af2a24858c8340edaf78a77e2fbe9cb7/careplan2020_eng.pdf
https://www.regjeringen.no/contentassets/af2a24858c8340edaf78a77e2fbe9cb7/careplan2020_eng.pdf
https://www.regjeringen.no/contentassets/3dca75ce1b2c4e5da7f98775f3fd63ed/action_plan_implementation_healthcare21_strategy.pdf
https://www.regjeringen.no/contentassets/3dca75ce1b2c4e5da7f98775f3fd63ed/action_plan_implementation_healthcare21_strategy.pdf
https://www.regjeringen.no/contentassets/95eec808f0434acf942fca449ca35386/en-gb/pdfs/stm201920200007000engpdfs.pdf
https://www.regjeringen.no/contentassets/95eec808f0434acf942fca449ca35386/en-gb/pdfs/stm201920200007000engpdfs.pdf
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/state/docs/2019_chp_lt_lithuanian.pdf

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

32.

33.

34.

OECD/European Observatory on Health Systems and Policies (2019b), Norway: Country Health
Profile 2019, State of Health in the EU, OECD Publishing, Paris/European Observatory on Health
Systems and Policies, Brussels. ISBN 9789264432161 (PDF), series: State of Health in the EU,
SSN 25227041 [ziuréta 2020-11-02]. Prieiga per interneta:
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/state/docs/2019_chp_no_english.pdf

Raytheon Professional Services LLC & Training Industry, Inc., (2012). Onboarding and
knowledge transfer [ziGiréta 2020-10-18]. Prieiga per internety:
https://www.trainingindustry.com/content/uploads/2017/07/onboarding-and-knowledge-
transfer-report.pdf

Texmon I, Roksvaag K. (2012). HELSEMOD Arbeidsmarkedet for helse- og sosialpersonell fram
mot ar 2035. Dokumentasjon av beregninger med HELSEMOD 2012. ISBN 978-82-537-8358-1
[ziGiréta 2020-11-10]. Prieiga per interneta:
https://fysio.no/content/download/4794/126326/version/1/file/Statistisk%20sentralbyr%eC3%A5
%20-%20arbeidsmarkedet%20fram%20mot%2020135.pdf

United Nations. (2019). World Population Ageing 2019 Highlights. United Nations, Department
of Economic and Social Affairs, Population Division. New York, 2019 [Zitiréta 2020-10-22].
Prieiga per interneta:
https://www.un.org/en/development/desa/population/publications/pdf/ageing/WorldPopulation
Ageing2019-Highlights.pdf

Valstybiné ligoniy kasa prie sveikatos apsaugos ministerijos (2020). Gydytojy ir slaugytojy darbo
uzmokestis [ziuréta 2020-11-23]. Prieiga per internetg: http://www.vlk.It/veikla/veiklos-
sritys/gydytojuirslaugytojudarbouzmokestis/Puslapiai/default.aspx

Vilniaus universitetas. (2020a). Stojantiesiems [Zitréta 2020-11-23]. Priciga per interneta:
https://www.vu.lt/studijos/stojantiesiems

Vilniaus universitetas. (2020b). Sveikatos prieziiiros specialisty profesinés kvalifikacijos
tobulinimo kursy VU medicinos fakultete 2020 mety temos [zitréta 2020-11-23]. Prieiga per
internety:
https://docs.google.com/viewer?url=https%3A%2F%2Fwww.mf.vu.lt%2Fimages%2F2020_m.
SPS_tobulinimo_temos.doc

. World Health Organisation (2016a). Global strategic directions for strengthening nursing and

midwifery 2016-2020. WHO Library Cataloguing-in-Publication Data. ISBN 978 92 4 151045 5
[zitréta 2020-11-23]. Priciga per interneta: https://www.who.int/hrh/nursing_midwifery/global-
strategic-midwifery2016-2020.pdf

World Health Organisation (2016b). Global strategy on human resources for health: Workforce
2030. WHO Library Cataloguing-in-Publication Data. ISBN 978 92 4 151113 1 [ziGréta 2020-
11-07]. Prieiga per interneta:
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/250368/9789241511131-eng.pdf?sequence=1
World Health Organisation (2016c¢). Working for health and growth: investing in the health
workforce. Report of the High-Level Commission on Health Employment and Economic Growth.
ISBN 978 92 4 151130 8 [ziGréta 2020-11-07]. Prieiga per interneta:
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/250047/9789241511308-eng.pdf?sequence=1
World Health Organisation (2020a). About WHO [zitiréta 2020-10-28]. Prieiga per interneta:
https://www.who.int/about

75


https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/state/docs/2019_chp_no_english.pdf
https://www.trainingindustry.com/content/uploads/2017/07/onboarding-and-knowledge-transfer-report.pdf
https://www.trainingindustry.com/content/uploads/2017/07/onboarding-and-knowledge-transfer-report.pdf
https://fysio.no/content/download/4794/126326/version/1/file/Statistisk%20sentralbyr%C3%A5%20-%20arbeidsmarkedet%20fram%20mot%2020135.pdf
https://fysio.no/content/download/4794/126326/version/1/file/Statistisk%20sentralbyr%C3%A5%20-%20arbeidsmarkedet%20fram%20mot%2020135.pdf
https://www.un.org/en/development/desa/population/publications/pdf/ageing/WorldPopulationAgeing2019-Highlights.pdf
https://www.un.org/en/development/desa/population/publications/pdf/ageing/WorldPopulationAgeing2019-Highlights.pdf
http://www.vlk.lt/veikla/veiklos-sritys/gydytojuirslaugytojudarbouzmokestis/Puslapiai/default.aspx
http://www.vlk.lt/veikla/veiklos-sritys/gydytojuirslaugytojudarbouzmokestis/Puslapiai/default.aspx
https://www.vu.lt/studijos/stojantiesiems
https://docs.google.com/viewer?url=https%3A%2F%2Fwww.mf.vu.lt%2Fimages%2F2020_m._SPS_tobulinimo_temos.doc
https://docs.google.com/viewer?url=https%3A%2F%2Fwww.mf.vu.lt%2Fimages%2F2020_m._SPS_tobulinimo_temos.doc
https://www.who.int/hrh/nursing_midwifery/global-strategic-midwifery2016-2020.pdf
https://www.who.int/hrh/nursing_midwifery/global-strategic-midwifery2016-2020.pdf
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/250368/9789241511131-eng.pdf?sequence=1
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/250047/9789241511308-eng.pdf?sequence=1
https://www.who.int/about

35. World Health Organisation (2020b). Health workforce [Zitiréta 2020-11-07]. Prieiga per interneta:
https://www.who.int/health-topics/health-workforce#tab=tab_1

76


https://www.who.int/health-topics/health-workforce#tab=tab_1

Priedai
1 priedas. Klausimynas

Sveiki, esu KTU Viesojo administravimo magistrantiros studijy programos studenté Ausra. Atlieku
tyrimg, kurio tema “Zmogiskyjy istekliy valdymas jgyvendinant slaugos politikq Lietuvoje*. Siuo
tyrimu siekiama jvertinti slaugytojy pasitenkinimq darbu Lietuvoje slaugos politikos pokyciy
laikotarpiu.

Si anketa yra skirta slaugytojams — kity profesijy atstovy prasau Sios anketos nepildyti.

Covid-19 pandemijos metu iSauges darbo kritvis gali pateikti iskreiptus rezultatus — dél to prasau
vertinti darbo sqlygas paprastosios (ne ekstremaliosios) padéties metu.

Klausimyng sudaro trys dalys: 1) klausimai apie slaugytojo profesijos pasirinkimgq, pasitenkinimq
darbu ir karjeros planavimg; 2) klausimai apie per pastaruosius 4 metus pastebétus pokycius darbe;
3) klausimai apie demografinius duomenis.

Tyrimo anketa yra anoniminé. Tyrimo rezultatai bus naudojami tik tyrimo tikslams pasiekti.
Klausimyne néra teisingy ar neteisingy atsakymy, tyrimui yra svarbi jiisy nuomoné. Aciu uz skirtq
laikq, atsakant j klausimus.

Atsakydami j klausimus Jiis uztruksite apie 20 min. IS anksto dékoju uz Jiusy suteiktq naudingq
informacijq ir bendradarbiavimg.

Sios anketos rezultatai viesai nepublikuojami

Zmogiskieji istekliai
Pritraukimas
KZI1. Kiekvienam i3 teiginiy apie jisy pasirinkima tapti slaugytoju, nurodykite pritariate ar
nepritariate, kad tai tinka jusy profesijos pasirinkimui apibiidinti: (vienas atsakymas kiekvienoje

eilutéje)

Labai
nepritariu

Nepritariu

Nei pritariu,
nei nepritariu

Pritariu

Labai
pritariu

NeZinau,
sunku
pasakyti

a. Noras padéti visuomenei

b. Galimybé dirbti su Zmonémis

c. Draugy ir Seimos nariy jtaka

d. Jauciau $iai profesijai pasaukima

e. Slaugytojo profesija man atrodé jdomi

f. Didelé slaugytojy paklausa

g. Konkurencingas atlyginimas

h. Profesijos prestizas

i. Darbo ir asmeninio gyvenimo
pusiausvyra
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0. Aukstosios mokyklos pripazinimas
uzsienyje

KZ12. Kokios dar nepaminétos priezastys lémé slaugytojo profesijos pasirinkima? Jrasykite

(ATVIRAS KL.)

Motyvacija

KZ13. Kiekvienam i§ teiginiy apie jisy pagrindinj darba, nurodykite pritariate ar nepritariate, kad tai
tinka jiisy darbui apibudinti: (vienas atsakymas kiekvienoje eilutéje)

Labai Nepritariu | Nei pritariu, Pritariu | Labai NeZinau,
nepritariu nei nepritariu pritariu | sunku
pasakyti
a. Mano darbo vieta yra saugi 1 2 3 4 5 6
b. Jauciuosi gerbiamas (-a) kolegy 1 2 3 4 5 6
¢. Jauciuosi gerbiamas (-a) vadovy 1 2 3 4 5 6
d. JauCiuosi gerbiamas (-a) visuomenés 1 2 3 4 5 6
¢. Mano darbas man jdomus 1 2 3 4 5 6
f. Darbo uzmokestis atitinka mano 1 2 3 4 5 6
lukesCius
g. Turiu galimybe atskleisti savo 1 2 3 4 5 6
profesinius gebéjimus
h. Darbo uzmokestis atitinka jdétas 1 2 3 4 5 6
pastangas
i. Mano vadovas (-¢) mane jkvepia 1 2 3 4 5 6
j- Galiu savo darbg atlikti vienas (-a) (be 1 2 3 4 5 6
vadovo (-¢s) pagalbos)
k. Tam tikrus sprendimus drasiai priimu 1 2 3 4 5 6
pats (-i)
I. Moku ir gebu atlikti visas vadovo (-és) 1 2 3 4 5 6
paskirtas uzduotis
m. Mano turimy profesiniy ziniy lygis yra | 1 2 3 4 5 6
pakankamas darbui atlikti
n. Apskritai esu patenkintas (-a) savo 1 2 3 4 5 6
darbu
0. Noriu keisti darbo vieta, bet toliau dirbti | 1 2 3 4 5 6
slaugytoju (-a) Lietuvoje
p. Noriu keisti darbo vieta, bet toliau dirbti | 1 2 3 4 5 6
slaugytoju (-a) uzsienyje
r. Noriu keisti profesija 1 2 3 4 5 6

KZI4. Kas jus slaugytojo profesijoje labiausiai motyvuoja? Jrasykite (ATVIRAS KL.)

Karjera

KZ15. Kiekvienam i3 teiginiy apie jiisy karjera, nurodykite pritariate ar nepritariate, kad tai tinka jisy
situacijai apibuidinti: (vienas atsakymas kiekvienoje eilutéje)
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Labai Nepritariu | Nei pritariu, Pritariu | Labai NeZinau,
nepritariu nei nepritariu pritariu | sunku
pasakyti
a. Po studijy darba radau greitai 1 2 3 4 5 6
b. Turiu pakankamai gebéjimy uzimti 1 2 3 4 5 6
aukstesnes pareigas, nei uzimu dabar
c. Dabartinéje darbovietéje turiu galimybg | 1 2 3 4 5 6
biti paaukstintas (-a) pareigose
d. Dabartingje darbovietéje yra aiski 1 2 3 4 5 6
karjeros sistema
e. Tikiu, kad jgijus aukstesn;j issilavinimo 1 2 3 4 5 6
lyg] pagerés mano darbo salygos
f. Man svarbu gilinti Zinias slaugos srityje, | 1 2 3 4 5 6
net jeigu tai neturéty jtakos atlyginimui
g. Darbdavys noriai isleidzia j 1 2 3 4 5 6
kvalifikacijos kélimo kursus
h. Darbdavys suteikia galimybe derinti 1 2 3 4 5 6
darba ir studijas (pvz., magistrantiiros)
1. Mane tenkina uZimamos pareigos 1 2 3 4 5 6
j. Mano asmeniniai poreikiai man yra 1 2 3 4 5 6
svarbesni uz organizacijos ar visuomeneés
poreikius
k. Mano profesija — tai tik budas uzsidirbti | 1 2 3 4 5 6
I. Lengvai ras¢iau slaugytojo darba kitoje 1 2 3 4 5 6
jstaigoje
m. Lengvai rasciau kit darba 1 2 3 4 5 6

KZ16. Kaip jsivaizduojate savo karjera uz 5 mety? Kokias matote savo profesinés karjeros galimybes,
grésmes? Jrasykite (ATVIRAS KL.)

KZI17. Jasy nuomone, koks yra didZiausias i§3tikis slaugytojo profesijoje? Jrasykite (ATVIRAS KL.)

Slaugos politika

KP1: Kiekvienam iS teiginiy apie dabarting slaugos politika, nurodykite pritariate ar nepritariate, kad
tai tinka Lietuvos situacijai apibiidinti: (vienas atsakymas kiekvienoje eilutéje)

Labai Nepritariu | Nei pritariu, Pritariu | Labai NeZinau,
nepritariu nei nepritariu pritariu | sunku
pasakyti
a. Lietuvoje paruoSiama pakankamai 1 2 3 4 5 6
slaugytojy
b. Lietuvoje slaugos studijos yra 1 2 3 4 5 6
kokybiskos
c. Slaugytojo profesija Lietuvoje yra 1 2 3 4 5 6

patraukli
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d. Slaugytojo profesija Lietuvoje yra 1 2 3 4 5 6
prestiziska

e. Valstybé skiria pakankamg finansavimag | 1 2 3 4 5 6
slaugai

f. Valstybé skiria pakankama finansavimg | 1 2 3 4 5 6
sveikatos sistemai

g. Valstybé skiria pakankamai démesio 1 2 3 4 5 6
slaugos sriciai

h. Slaugos politikos gairés yra aiskios 1 2 3 4 5 6
i. Formuojant slaugos politika, pakankamai | 1 2 3 4 5 6
atsizvelgiama j slaugytojy nuomone

j. Formuojant slaugos politika, pakankamai | 1 2 3 4 5 6

atsizvelgiama i slaugytojy bendruomeniy
(pvz., LSSO) nuomong

KP2: 2016 metais priimtos nacionalinés sveikatos politikos 2016—-2025 m. gairés. Ivertinkite, kokius
poky¢ius per pastaruosius 4 metus pastebejote savo dabartin¢je darbovietéje. Kiekvienam i$ teiginiy
apie pokycius, nurodykite pritariate ar nepritariate, kad tai tinka situacijai jisy darbovietéje
apibiidinti: (vienas atsakymas kiekvienoje eilutéje)

Labai Nepritariu | Nei pritariu, Pritariu | Labai NeZinau,
nepritariu nei nepritariu pritariu | sunku
pasakyti
a. Slaugytojai jgijo naujy atsakomybiy 1 2 3 4 5 6
b. Istaigos vadovai jgijo daugiau 1 2 3 4 5 6
autonomijos
c. Darbovieté jdarbino pakankamai 1 2 3 4 5 6
slaugytojy
d. Optimizuoti slaugytojy darbo kriiviai 1 2 3 4 5 6
e. Slaugytojo atlygio ir kompetencijos 1 2 3 4 5 6

rysio teisinis reglamentavimas tapo
aiskesnis

KP3: Kokius svarbiausius teigiamus pokycius darbe per pastaruosius 4 metus pastebéjote? Jrasykite

(ATVIRAS KL.)

KP4: Kiekvienam i§ teiginiy apie jlisy pozilrj ] slaugytojy situacija bendrai, nurodykite pritariate ar
nepritariate, kad tai tinka jlisy nuomonei apibudinti: (vienas atsakymas kiekvienoje eilutéje)

Labai Nepritariu | Nei pritariu, Pritariu | Labai NeZinau,
nepritariu nei nepritariu pritariu | sunku
pasakyti
a. Darbo salygos ir atlyginimas 1 2 3 4 5 6
slaugytojams geréja
b. Auga slaugytojo profesijos statusas ir 1 2 3 4 5 6
prestizas
c. Dabartiné politiné situacija mane 1 2 3 4 5 6

motyvuoja testi slaugytojo karjera
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d. Tikiu, kad valstybé suinteresuota 1 2 3 4 5 6
slaugytojy gerove

KP5: Kokie slaugos politikos pokyciai motyvuoty likti dirbti slaugytoju Lietuvoje? [rasykite
(ATVIRAS KL.)

Demografiniai duomenys
KD

-

. Respondento lytis:
1. Vyras

2. Moteris

0. Neéra atsakymo

KD2. Respondento amZius:

1. 18-25m.

2. 26-35m.

3. 36-45m.

4. 46 —-55m.

5. 56 -65m.

6. 66 m. ir daugiau
0. Neéra atsakymo

KD3. Respondento darbo slaugytojo profesijoje stazas:
Iki 5m.

5-15m.

16 — 25 m.

26 m. +

Neéra atsakymo

ockrwbdr

KD

N

. Kokj auks¢iausig slaugos iSsilavinimo lygj jis sékmingai jgijote? (tik vienas atsakymas)
Vidurinis

Profesinis

Aukstasis neuniversitetinis arba koleginis

Aukstasis universitetinis, jgytas baigus bakalauro studijas

Aukstasis universitetinis, jgytas baigus magistro studijas

Moksly daktaro ar kandidato laipsnis

Neéra atsakymo

coukrownE

KDS5. Ar domités nacionaline slaugos politika?
1. Nesidomiu
2. Domiuosi
0. Neéra atsakymo

KD6. Ar dalyvaujate nacionalinés slaugos politikos formavime?
1. Nedalyvauju, nes mangs tai nedomina
2. Nedalyvauju, nes nematau prasmes
3. Dalyvauju, bet pokyciy nepastebiu
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4. Dalyvauju ir pastebiu teigiamus pokycius
0. néra atsakymo

2 priedas. Pirsono koreliacijy matrica

KZ13r | KZI3c |KZI3e |KZI KZ15¢ | KZI5j | KD3
KZ131| Noras keisti profesija 1.000 -0.544 -0.529 -0.078 -0.274 0.349 0.119
KZ13c| Pagarba i3 vadovy -0.544 1.000 0.408 0.294 0.250 -0.167 0.047
KZ13e| Darbo jdomumas -0.529 0.408 1.000 0.455 0.109 -0.201 0.054
KZ131| Gebéjimas atlikti vadovo (-¢s) -0.078 0.294 0.455 1.000 0.059 -0.095 -0.136
paskirtas uzduotis
KZ15g| Darbdavio noras ileisti j -0.274 0.250 0.109 0.059 1.000 -0.069 -0.274
kvalifikacijos kélimo kursus
KZ15j| Asmeniniy poreikiy svarba 0.349 -0.167 -0.201 -0.095 -0.069 1.000 -0.040
KD3| Darbo slaugytojo profesijoje stazas 0.119 0.047 0.054 -0.136 -0.274 -0.040 1.000
3 priedas. Tiesinés regresijos pirmo etapo rezultatai
Nestandartizuoti Standartizuoti 95,0% Pasikliautinis
koeficientai koeficientai intervalas
Standartiné Apatiné | VirSutiné
B paklaida B t ReikSmingumas | riba riba
Konstanta 4.083 1.185 3.445 0.001 1.684 6.482
KZI3c| Pagarba i§ -0.497 0.155 -0.397 -3.208 0.003 -0.810 -0.183
vadovy
KZ13e| Darbo jdomumas | -0.761 0.214 -0.462 -3.547 0.001 -1.195 -0.326
KZI31| Gebéjimas atlikti | 0.502 0.209 0.300 2.404 0.021 0.079 0.925
vadovo (-és) paskirtas
uzduotis
KZ15g| Darbdavio noras | -0.074 0.117 -0.074 -0.635 0.529 -0.311 0.162
i8leisti j kvalifikacijos
kélimo kursus
KZI5j| Asmeniniy 0.237 0.119 0.221 1.995 0.053 -0.003 0.478
poreikiy svarba
KD3| Darbo slaugytojo 0.192 0.115 0.192 1.665 0.104 -0.041 0.425
profesijoje stazas
4 priedas. Tiesinés regresijos antro etapo rezultatai
Nestandartizuoti Standartizuoti 95,0% Pasikliautinis
koeficientai koeficientai intervalas
B Standartiné | B Apatiné | VirSutiné
paklaida t Reik§mingumas | riba riba
Konstanta 4.460 1.023 4.359 0.000 2.394 6.526
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KZI3c¢| Pagarba i3 -0.506 0.147 -0.405 -3.445 0.001 -0.803 -0.210
vadovy

KZ13e| Darbo -0.723 0.198 -0.480 -3.657 0.001 -1.122 -0.324
idomumas

KZI3]| Gebéjimas 0.437 0.207 0.268 2112 0.041 0.019 0.855
atlikti vadovo (-és)

paskirtas uzduotis

KZ15j| Asmeniniy 0.234 0.120 0.217 1.946 0.059 -0.009 0.477

poreikiy svarba
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