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Jvadas

Vis daugiau ir daugiau Saliy atpazjsta vieniSumo ir socialinés atskirties kaing
visuomeneés sveikatai, gerovei, o kartu ir Salies ekonomikai. Pasak mokslininky,
vieniSumas 50% padidina ankstyvos mirties rizikg, net 64 kartus padidina demencijos
rizikg, o neigiamas poveikis sveikatai didesnis, nei penkiolikos per dieng surikomy
cigareciy (1-3) Lietuvos rodikliai vieniSumo ir socialinés atskirties atzvilgiu yra itin
grésmingi - apie 43% vyresnio amziaus Zzmoniy ir tiek pat Zmoniy su negalia gyvena
socialinés atskirties ar skurdo rizikoje - esame tarp keturiy prasCiausig rezultatg

turindiy saliy Europoje Siuo klausimu (4, 5).

Vyresnio amziaus Zzmoniy psichikos sveikatos situacijos analizéje plaCiau perzvelgéme

vieniSumo padarinius ir poveikj, laisvalaikio, kulttros ir meno poveikio sveikatai

analizéje perzvelgéme, kaip kulttros ir laisvalaikio bei socialiniy ir sveikatos paslaugy

sektoriy bendradarbiavimas gali prisidéti prie Siy problemy sprendimo.

VienisSumui tampant vis didesne nasta visuomeneés sveikatai, tarptautiniu mastu
populiaréja judéjimas, kuriuo siekiama informuoti politikus ir medicinos bendruomene
apie meny galimybes prisidéti prie vieni$umo mazinimo. Sj judéjima ir praktikas taip
pat skatina Pasaulio sveikatos organizacija - jy uzsakymu 2019m. buvo parengtas
pranesimas ,Meny vaidmuo gerinant sveikatg ir gerove” (6). Stai, Jungtinéje
Karalystéje (JK) buvo sukurta vieniSumo mazinimo strategija, kurios viena i$ pagrindiniy

priemoniy - Socialinis receptas.



Kas yra socialinis receptas?

Socialinis receptas (dar vadinama meny receptu), tai sistema, kurioje Seimos gydytojas
ar kitas pirminés prieziuros specialistas gali nukreipti zmones j vietos paslaugas ir

laisvalaikio, kultiiros uzsiémimus (7).

Pacientams Socialinis receptas - tai Sokiy pamokos, joga jy kaiminystéje, savipagalbos
grupés, savanorysté, muziejy vizitai, kalbos kursai. Zmonéms, kuriems reikalinga
paskata ir parama jsitraukti j bendruomene, socialinis receptas tampa nauju badu

paskatinti tg prieigg - vizito j poliklinikg metu gydytojo ar seselés kabinete.

Seimos gydytojo komandai Socialinis receptas - tai biidas praplésti jy naudojamus

jrankius paciento sveikatai ir gerovei stiprinti (7-10).

Socialiniu receptu iSpleCiama medicininés prieziuros rolé ir samprata - jtraukiami

socialiniai, aplinkos ir ekonominiai veiksniai, kurie veikia Zzmoniy sveikatg.

Néra vieno nustatyto teisingo socialinio recepto kelio, ir daznai mechanizmai sukuriami
vietoves lygmeniu, siekiant geriausiai atliepti tos vietos gyventojy poreikus. Diegiant
programa daznai pirmiausia identifikuojamos prieinamos nemedicininés paslaugos ir
veiklos vietovéje ir bei iStiriamas tikslinés grupés poreikis. Tuomet yra sukuriamas
tinkamiausias siuntimo mechanizmas. Galiausiai, sistema yra koordinuojama ir

stebimas jos veiksmingumas (8-12).

Socialinio recepto poveikj ir naudas vyresnio amziaus Zzmoniy psichikos sveikatai

stiprinti, remiantis Jungtinés Karalystés (JK) pavyzdziu, trumpai perzvelgéme cia.



Salys lyderés kovoje su vienidumu per laisvalaikj ir kultiira

Jungtiné Karalysté yra lyderé meny ir laisvalaikio poveikio sveikatai tyrimy ir politikos

srityje. Net ketvirtis muziejy ir galerijy JK turi programas sveikatos ir gerovés temoje.

Stai, projektas ,,Ryty Londono meny receptas” prasidéjo dar 2002 m., ,,Nottingham
meny receptas” programa prasidéjo 2005 m., (13). 2014 m. Buvo sudaryta Jungtinés
Karalystés daugiaparté meny, sveikatos ir geroves grupé parlamente, kurios tikslas -
informuoti visuomene ir politikus apie meny naudg sveikatai ir gerovei. Sios grupés
uzsakymu parengtoje ataskaitoje pastebima, kad bent trecdalis vizity pas Seimos
gydytoja jvyksta dél ar yra susije su asmens atskirtimi, ir reikalauja socialinio o ne
medicininio sprendimo. Taip pat remiantis tyrimais nurodoma, kad jsitraukimas j
meny ir kultiros uzimtuma per Socialinius receptus gali turéti reikSminga poveikj,
matzinant izoliacijg ir didinant gerove bendruomenése. Vieno is ,Meno receptu”
projekto metu Seimos gydytojy konsultacijy skaicius sumazéjo 37%, o hospitalizacijy -
27%. Taip pat buvo apskaiciuota socialiné investicijy grgza nuo 4 iki 11 svary sterlingy
uz kiekvieng svarg, investuotg j Meno receptas programg (14). Remiantis Siuo poreikiu
ir rezultatais, Skotijoje ir Anglijoje Vyriausybé i§leido Socialinio recepto taikymo gaires.

Deél to JK yra itin svarbus pavyzdys analizuojant gergsias SR veikimo praktikas.

Australijoje meny ir laisvalaikio rySio su visuomenés sveikata tema akademinéje ir
politinéje bendruomenése taip pat néra naujiena. Atsizvelge j didéjancig meny
poveikio sveikatai jrodymy baze, Australijos mokslininkai sieké nustatyti kiekybinj
jsitraukimo j menus ir poveikio sveikatai rysj. IStyrus daugiau, nei 700 dalyviy, buvo
nustatyta, kad tie, kurie bent 2 ar daugiau valandy per savaite dalyvauja kurybinése ir
kultirinése veiklose, turéjo zymiai geresne psichine savijautg nei tie, kurie j tokias

vieklas jsitraukdavo reciau (15).



Taip pat plaiai meny ir gerovés sasajos yra isplétotos tarp Siaurés 3aliy - didelés
nacionalinés pastangos iSbandyti ir jsivesti Socialinj recepta dedamos Kanadoje,

Danijoje, Svedijoje, Suomijoje (16, 17).

Stai, Suomija jgyvendino tarpsektorinj vyriausybés projekta ,,Menas ir kultiira gerovei”
(18,19). Sia strategija siekiama stiprinti socialine jtrauktj asmens, bendruomenés ir
visuomenés lygmeniu. Didelis démesys skiriamas ,gerovei per menus ir kulttrg”
jtraukti j sveikatos ir socialinés priezituros sektorius. Strategija siekiama uztikrinti, kad
su menais susijusios paslaugos yra , nuolatiné socialinés apsaugos ir sveikatos
prieZitros sektoriy bei gerovés stebésenos dalis“. Svietimo ir kultiros bei Socialinés
apsaugos ir sveikatos ministerijy buvo parengtos rekomendacijos, kaip pagerinti meny
ir kultiros prieinamumga socialinés globos ir sveikatos priezilros jstaigose, ir per tai

gerinti sveikatg (20).

Danijos keturioms savivaldybéms buvo skirta 7 min. DKK (1,04 miIn. USD) bandomajai
kultdrinés veiklos programai Kulttros receptas , Kultur pa Recept”, skirtai Zmonéms,
patyrusiems ilgalaike lengva ar vidutinio sunkumo depresijg, stresg ir nerima (21).
Svedijoje vykdomas eksperimentas, skatinantis nedarbingumo atostogose esanéius

pacientus kas savaite susitikti jvairioms kultarinéms veikloms.

Kanadoje, Ontarijaus provincijoje, Sveikesniy bendruomeniy aljansas (angl. Alliance for
healthier communities) 11-oje skirtingy bendruomenés sveikatos centry 2019m. baigé
atlikti ,,Socialinio recepto"” bandomajg programa, paviesino rezultatus bei suformavo

gaires politikams, kaip tai paversti veikiancia sistema (22).

Sioje analizéje detaliau perivelgsime ,Socialinio recepto" bandomasias programas,

veikiancias sistemas, jy sekmés faktorius ir eksperty rekomendacijas Jungtinéje
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Karalystéje, Norvegijoje, Svedijoje, Kanadoje ir Australijoje. Analizés pabaigoje
suformuluosime pagrindinius pasitlymus, kad ,Socialinio recepto" sistema Lietuvoje

blty adaptuota su tvariu koordinavimo, finansavimo, kokybés ir poveikio vertinimo

mechanizmu.



Jungtine Karalyste:

kova su vienisumu - viena is strateginiy

pirmenybiy

»Marmot" apzvalgoje pateikiami jrodymai, kad norint sumazinti sveikatos
netolygumus, turi buti gerinamas bendruomenés kapitalas ir mazinama socialiné
atskirtis (23). Anglijos visuomenés sveikatos organizacijos (angl. Public Health England)
prioritetas yra izoliacijos mazinimas visg gyvenima, visy pirma todél, kad sékmingai
kovojant su socialine izoliacija, sumazéja sveikatos ir socialinés prieziuros paslaugy

nasta (24). Pastebima, kad meny internvencijos, kaip universaliai prieinamos,
8



nemedicininés paslaugos, yra tinkamas ir efektyvus budas Siam klausimui spresti. Taigi,
pagrindiniai ,Socialinio recepto" sistemos tikslai yra prevencija, ankstyva intervencija,
bendruomeneés istekliy jgalinimas, sveiko gyvenimo budo skatinimas ir didesnio

gyventojy savarankiskumo visg gyvenima skatinimas (9-11, 25).

,Socialinis receptas" Jungtinéje Karalystéje yra Visuotinés individualizuotos prieziuros
(angl. Universal Personalised Care) dalis Nacionalinés sveikatos tarnybos (NHS)
ilgalaikiame plane ir yra finansuojamas i$ asmens sveikatos priezitros biudzeto (26).
»Socialinis receptas" greta vieniSumo ir psichikos sveikatos klausimy yra jtrauktas j
daugelj strateginiy regiony ir vietos plany (11). Taip pat priemoné jtraukta j nacionaline
JK vieniSumo strategijg (angl. Connected Society) (27). Pagal Sig strategijg, visos
Klinikinés valdymo grupés (angl. Clinical Commissioning Groups) yra jgalinamos jsivesti
,Socialinio recepto" sistemg, o ,,Socialiniy recepty" iSrasSymas yra Seimos gydytojo
kontrakto dalis. Planuojama, kad iki 2023m. visi Seimos gydytojai Anglijoje bus jtraukti j
»Socialinio recepto” sistemg ir galés nukreipinéti vienisus pacientus j veiklas ir pagalba
bendruomenéje bei kad kiekviename pirminés priezitros tinkle bus ,Socialinio
recepto" koordinatorius. Sie koordinatoriai bendradarbiaus su ,,Socialiniu receptu"

skiriamas veiklas vykdanciomis organizacijomis.

JK Vyriausybés sveikatos ir gerovés fondas (angl. Health and Wellbeing Fund) skyré 4,5
mlin. Svary sterlingy dvideSimt trims ,Socialinio recepto" projektams Anglijoje 2018m.
(28). Véliau Vyriausybé skyré papildoma finansavima visiems JK pirminés sveikatos
prieziaros tinklams jsidarbinti ,Socialinio recepto" koordinatorius (10). Taip pat

»Socialinio recepto” veiklos yra remiamos Kulttros ir socialinio poveikio fondo (angl.
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Culture and Social Impact Fund), Atskiry ligoniniy fondy (pvz.: Yeovil District Hospital

NHS Foundation Trust) ir kity finansavimo 3altiniy.

Be to, JK vyriausybé 2019 m. jsteigé ,,Socialiniy recepty" akademijg (angl. Academy of
Social Prescribing), kurios planuojamos veiklos - kokybés standarto jvedimas, mokymai
Seimos gydytojams ir kt. apie ,Socialinio recepto"” naudas ir galimybes, mokymai
konsultantams, geryjy praktiky dalijimasis, suinteresuotyjy Saliy koordinavimas (29,

30).

Visa tai iliustruoja stipry Jungtinés karalystés sistemos lygmens atsaka j kova su
visuomenés vienatve ir socialine izoliacija, taip gerinant sveikatg bei gerove, kartu

mazinant sveikatos priezitros ir socialiniy paslaugy nasta.

,S0cialinio recepto” gairés

Sistemos tvarumui ir kokybei uztriktinti, Jungtinéje Karalystéje yra sukurtos , Socialinio
recepto" ir paramos bendruomenéje gairés (31). Taip pat naudojamos Nacionalinio
sveikatos ir priezitiros kompetencijos instituto (NICE) rekomendacijos, kuriose
pabréziama dalyvavimo bendruomenéje, kaip sveikatos gerinimo budo, svarba ir
pateikiamas jsitraukimo bendruomenéje veikly kokybés standartas, naudojamas
uzsakant ir planuojant paslaugas bendruomenéje (32, 33) bei Visuomenés sveikata

Anglijoje (angl. Public Health England) gerovés palaikymo bendruomenéje gairés (34).

Tiksliniai pacientai ir grupés (8, 12)

e 7monés, patiriantys vienisuma ar socialinés atskirties rizika;
e patiriantys lengvus nerimo sutrikimus ir lengvg depresijg, stresg;
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e Zmonés, turintys diabetg, létiniy ligy ir/ar paliatyvigjg priezilrg; Siy ligy turinciy
Zzmoniy globéjai;

e 7moneés, turintys pinigy valdymo klausimy;

e 7moneés, turintys kalbos barjerg;

e 7moneés, gyvenantys sveikatai zalingg gyvenimo budg;

e pazeidziamos ir rizikos grupés

Siuntéjai (8, 11, 12)

e Seimos gydytojai

e Suaugusiyjy socialinés globos organizacijos

e Savanorystés sektoriaus organizacijos, pvz. ,,Age UK“,
e Bibliotekos,

e Bendruomenés grupés,

e Darbo ir pensijy departamentas,

e Gaisrininkai, policininkai.

Koordinavimas - démesys individualiems poreikiams

Pagal Nacionalinés sveikatos tarnybos (NHS) modelj, pacientas yra nukreipiamas j
socialinj konsultantg (angl. Link worker). Socialiniai konsultantai, paprastai dirbantys
greta Seimos gydytojy, zino, kokios veiklos ir paslaugos prieinamos bendruomenéje, ir
gali pritraukti pacientus j veiklg, atitinkancig jy poreikius ir bendru nutarimu parengti
individualizuotg programa. Jei pacientas nervinasi bandydamas kg nors naujo, Sis
konsultantas gali net palydéti juos j pirmajj susitikima (10). Vykdytuose tyrimuose
dalyviai ypac vertino Sio Socialinio konsultanto vaidmenj programos sékmei.

11



Rekomenduojama, kad ,,Socialinius receptus" skiriantys konsultantai gauty mokymus
tokiose srityse kaip psichinés sveikatos isSsukiai, piktnaudziavimas alkoholiu bei

narkotinémis medziagomis (25, 35).

»Socialinio recepto" tinklas (angl. Social Prescribing Network) jkurtas 2015m., tai gerujy
praktiky dalinimosi, mokymy ir koordinavimo platforma. Tinklas skirtas ,,Socialinio
recepto” konsultantams, sveikatos priezilros specialistams, tyréjams, akademikams,
bendruomenés organizacijoms ir savanorystés sektoriaus atstovams, ,,Socialinio
recepto” klientams, bei finansuotojancims institucijos ir asmenims. Tikslas yra keistis
Ziniomis ir geragja patirtimi, remti ,,Socialiniy recepty" skyrima vietos ir nacionaliniu
lygmeniu, ir sisteminti bei teikti informacijg apie geros kokybés tyrimus ir vertinimus

(36).

Pagqrindinés koordinavimo ir valdymo mechanizmo funkcijos (8):

e elektroniné intervencijy ir veikly duomeny bazé, atnaujinama dalyvaujanciy
organizacijy, pateikiami kontaktai, atsakingo asmens duomenys, prieinama

potencialioms siuncianioms organizacijoms;

e popierinis intervencijy katalogas, atnaujinamas dalyvaujanciy organizacijy,
pateikiami kontaktai, atsakingo asmens duomenys, prieinama potencialioms

siuncian¢ioms organizacijoms;

e dalyvaujanciy organizacijy koordinavimo funkcijos; skirtingos organizacijos,
vykdo skirtingus koordinavimo elementus, pvz., savanoriy koordinavimas, veiklos

stebéjimas, vertinimai, informacijos atnaujinimas ir rinkodara);

12



e ,Socialiniy recepty" siuntimo funkcija, dalis darbo kontrakto ar pareigy vienoje is

partneriy organizacijy.

Remiantis jvykdytomis bandomosiomis programomis bei tyrimais Jungtinéje
Karalystéje, jvardyjami svarbiis Seimos gydytojo ambasadoriaus, Pirminés prieZiGros
jstaigos vadovo, Projekty vadovo, Duomeny valdytojo ir ir Pagrindinio pataréjo

duomenys (35).

Veikly pavyzdziai (8, 12, 35)

e Nemokamos kognityvinés elgesio terapijos svetainés internete (keletas laisvai
prieinamy CBT svetainiy, pvz.: ,MoodGym* (http://moodgym.anu.edu.au) Living
to the Full (www.livinglifetothefull.com)

e Psichinés sveikatos savipagalbos grupés, patarimai, sgmoningumo uzsiémimai

e Biblioterapija - ,receptas” tam tikrai knygai ar kitai savipagalbos medziagai, kurig

s Ve e

komandos narj

e Menas ir kirybiSkumas - jskaitant raSyma, tapybg, skulpturg, fotografijg, muzika,
poezijg, dramg, Sokj ir kitus performanso menus bei filmg; bibliotekos; muziejai;
paveldas; ir kulturinis turizmas. Pastaba - ,Meny receptas” skiriasi nuo dailés
terapijos, profesinés disciplinos, turincios senas tradicijas, kaip psichologiné
terapija (37).

e Zalioji veikla / ekoterapija - veiklos, kuriy metu skatinamas ry3ys su gamta. Tai
gali bati: sodininkysteé ir jos tyrimai, maisto auginimas, vaiksciojimas parkuose ar
kaime, dalyvavimas gamtosauginiame darbe, bendruomenés zaliyjy zony
plétojimas.
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Mokymasis / Svietimas - nukreipimas j jvairias formaliojo mokymosi galimybes,
pvz.:TreCiojo amzZiaus universitetus, naujas kalbas, kompiuterio jgudzius ir kt.

Fiziniai pratimai - vaiksciojimo grupés, sportas Seimai ir kt.
Sveiko maisto gaminimo programos

Savanoriska veikla - turi dvi roles sistemoje: 1. ,,Socialiniy recepty" klienty
skatinimas savanoriauti, nes tai naudinga jy sveikatai, savivertei ir gerovei; 2.
savanoriai, vykdantys ,,Socialinio recepto" veiklas

Skoly tvarkymo ir finansy valdymo patarimai

Jsidarbinimo jgudzZiai - parama uzimtumui darbu apima du pagrindinius metodus
- konsultavimg ir paramg, ieskant darbo bei parama dirbant

»Socialinis receptas” ligoninéje

PavyzdzZiui

Take Art Somersete vykdo ,Socialinio recepto" projekty ,, Word / Play”
performatyvi poezija ir Zodziy eksperimentai, skirta Zzmonéms, turintiems

psichinés sveikatos sunkumuy.

Double Elephant spausdinimo dirbtuvés Ekseteryje, Devone, veikia spaudos

dirbtuveés pagal ,Socialinj recepty" suaugusiesiems, kurie atsigauna po psichiniy
ligy.

Skotijoje veikia Vyry pasitrés (angl. men's sheds) - tai yra bendruomenés vietos,

skirtos sujungti vyrus savo bendruomenése, atpazjstant didesne vyry socialine
atskirtj. Veiklos apima medzio dirbimg, sodininkyste, metalo dirbimg, keramika,
fotografijg, menus ir kitg socialine veiklg. Vyry pasitrés atsirado asStuntajame
deSimtmetyje Australijoje, ir nuo to laiko iSplito visame pasaulyje - veikia apie
1500 pasiuriy.
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Efektyvumo stebésena

Nors ir Jungtinéje Karalystéje yra reguliuojama ,Socialiniy recepty" koordinavimo
schema, kurioje didele role turi Socialiniai konslutantai, tikslinés grupés ir siekiamas
poveikis skiriasi tarp ,,Socialinio recepto" schemy, ypac dél to, kad ,Socialinio recepto"
koordinavimo schemos yra sukurtos atsiZzvelgiant j skirtingas situacijas ir vietovés
poreikj. Todél yra nattralu naudoti skirtingus vertinimo budus efektyvumui stebéti, bei

gauti skirtingus rezultatus.

Kokybiniai metodai - daznai vykdomi interviu, vedami dienorasciai - skirti pastebéti

bendras tendencijas ir pasikartojancias svarbiausias temas (39, 42)

Kiekybiniai visuomenés programy efektyvumo matavimo ir vertinimo budai skirstomi
pagal poveikio sritis (38, 39), pavyzdZiui:
e pasitenkinimas gyvenimu, gyvenimo kokybé (pvz.:Gyvenimo kokybés skalé (angl.
The Quality of Life Scale);

e psichologiné geroveé (pvz.: Varviko-Edinburgo psichologinés gerovés skalé
(angl.Warwick-Edinburgh Mental Wellbeing Scale));

e socialiné gerové, socialiné integracija (pvz.: UCLA VieniSumo skalé (angl. UCLA
Loneliness Scale));

o fiziné geroveé (pvz.: Tarptautiné fizinio aktyvumo skalé (angl. International
Physical Activity Scale));

e savarankiSkumas, atsparumas, situacijos valdymo sugebéjimai (pvz.: Paciento
jgalinimo matavimas (angl. Patient Activation Measure)).
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Ypac didéja susidomeéjimas psichine gerove jvertinanciomis priemonémis. Varviko
Edinburgo psichinés gerovés skalé (angl. Warwick Edinburgh Mental Wellbeing Scale
(WEMWBS)) yra vienas i$ pavyzdZiy, sukurty stebéti psichinés sveikatos raida Skotijoje
ir yra skirtas matuoti gerove populiacijos lygmeniu (40). Efektyvumo matavimo
metodas pasirenkamas, priklausomai nuo siekiamo programos poveikio ir tikslinés
grupés, daznai naudojamas skirtingy testy ir metody rinkinys - derinami kokybiniai ir
kiekybiniai tyrimo bidai, tiriama prie$ pradedant programa ir jos pabaigoje (daznai po

3 mén.)

Pavyzdziui,

»Muziejy receptas” Londone projektu buvo siekiama pritraukti j muziejus vyresnio
amziaus Zzmones, kuriems gresia socialiné atskirtis. ,Muziejy receptas” yra moksliniy
tyrimy projektas (vyko 2014-17 m.), kurj finansavo Meny ir humanitariniy moksly
tyrimy taryba (angl. Arts and Humanities Research Council). Projekte buvo tiriamas
meno ir kultlros paveldo sektoriaus (specifiskai, uzZimtumo muziejuje ir/ar
galerijoje) veiksmingumas, praktika ir poveikis ,,Socialinio recepto"” schemoje.
Kiekybinis testas - Muziejy gerovés matavimo priemoné vyresnio amziaus Zmonéms
(angl. Museum Wellbeing Measure for Older Adults, MWM-0OA) - buvo taikoma
programos pradzioje, viduryje ir pabaigoje. Be Sios skalés, dalyviai, globéjai,
muziejaus darbuotojai ir tyréjai taip pat vedeé savaités dienorascius, vadovaudamiesi
orientaciniais klausimais, ir dalyvavo giluminiuose programos pabaigos pokalbiuose

(41, 42).
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Sékmeés faktoriai
e pirmineés sveikatos prieziuros personalo mokymai ir parama jiems, tai gali apimti
paskirto Socialinio konsultanto apmokymg ir jdarbinima;
e parengtas visy potencialiy nukreipéjy ir nukreipimo keliy koordinavimas;

e parengti aiSkus protokolai ir kriterijai, kokiais atvejais, ir kokie pacientai gali buti
siunciami j veiklas ir paslaugas;

e numatomas aiskus istekliy, organizacijy ir veikly, j kuriuos Socialinis konsultantas
gali nukreipti klientus, duombazés atnaujinimo mechanizmas;

e galimybé prireikus teikti finansine paramg jsitraukusiam savanoriskam sektoriui;

o veiklos efektyvumo stebésena, grjztamasis rysys siuntéjams (Seimos gydytojams
ar kt.), ir rezultaty vertinimas;

e didinamas visuomeneés informuotumas apie ,,Socialiniy recepty" naudg ir
galimybes.

Apibendrinant, JK gerosios praktikos pabrézia, kad Salies standartas, rekomendacijos ir
bendri mokymai Socialiniams konsultantams turéty buti numatyti, taip pat pabréziama,
jog sekmingos ,Socialiniy recepty" iSraSymo schemos turéty buti parengiamos vietoje,
kad labiausiai atliepty Zmoniy, kuriems jos yra skirtos, poreikj. Tai reiSkia, kad j Salies
mastu rengiamg dizaing reikia jtraukti tik pagrindinius principus, o ne naudoti vieng
standartizuotg modelj. Sistemos tvarumui ir sékmei itin svarbus finansavimas,

ateinantis tiek iS medicinos, tiek socialinio, tiek kulttros ir/ar Svietimo sektoriaus.
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Kanada:

,o0cialinis receptas” jgauna pagreitj

Meny poveikis sveikatai ir vieniSumui mazinti Kanadoje atpazintas anksciau, taciau
didesnés iniciatyvos Sioje srityje veikia nuo 2016m. (43). Daug Zadantys ,,Socialiniy
recepty” sistemos rezultatai Jungtinéje Karalystéje paskatino terminologijg atsivezti ir
iSbandyti Kanadoje. Detaliau apzvelgsime Ontarijo provincijoje 2018m. rugséjj - 2019m.

gruodj vykdyta bandomaja ,Socialinio recepto"” programa Rx:Communities (44, 45).

,Socialinio recepto" bandomoji programa vykdyta 11 Ontarijo bendruomeniy.

Programa réme ir finansavo Ontarijo Sveikatos ministerija, o koordinavo Sveiky
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bendruomeniy aljansas (angl. Alliance fo Healthier Communities) - bendruomeniy
sveikatos centry, bendruomeniy seimos sveikatos jstaigy ir klinikiniy slaugytojy tinklas.
Naudojantis j pacientg ir bendruomene orientuotu dizainu buvo sukurtas neklinikiniy
intervencijy tinklas, parengtas strukturuotas nukreipimo kelias ir istirtas poveikis.
Programoje buvo apklausti tiek pacientai, tiek Seimos gydytojo komandos nariai, tiek
uzimtumo veikly vykdytojai. Baigus bandomajg programg Ontarijuje eksperty grupés
parengeé rekomendacijas tyréjams, gydytojams, jstatymy leidéjams, kaip uztikrinti

sistemos efektyvuma Salies lygmeniu.

Jvardyti koordinavimo mechanizmo komponentai

1. Tiksliniai klientai ir grupés

Klientas - asmuo, kuris turi sveikatos ar socialiniy iSSukiy, nerimo ir streso valdymo
problemy, asmeninius sugebéjimus, jgldZius ir poreikius. Zmonés, patiriantys
vieniSumga, socialine atskirtj, turintys depresijg, nerimo sutrikimy, kity létiniy ligy,

LGBTQ jaunimas ir kiti asmenys su kompleksiniais poreikiais.

2. Siuntéjai
Gydytojas, soc. darbuotojas, asmuo, kuris jvertines socialiniy determinanty poveikj

asmens sveikatai, nukreipia j konsultantg ar tiesiai j veiklas ir paslaugas

bendruomenéje.

3. Konsultantas - koordinatorius

Seimos gydytojui ar seselei "israsius" socialinj recepta, konsultantas gauna informacija
apie siunciamuosius ir dirba glaudziai su klientu - sujungia klientg su veiklomis pagal Sio

interesy sritis ir poreikius. T.y. gydytojas duoda ,,recepty" (tuscig), o koordinatorius
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artimai bendradarbiaudamas su klientu jj uzpildydavo konkrecia veikla. Taip pat
paremia ir konsultuoja jau pradeéjus eiti j veiklas. ,Socialinio recepto" konsultanty rolé

buvo sukurta kaip atskiras etatas.

4. Socialiniai receptai

Socialinés veiklos - nemedicininés intervencijos prieinamos vietovéje. Pavyzdziui,
muziejy programos, laisvalaikio ir kultiros NVO, paramos grupés, sokiai, savanoryste,

mezgimo grupés ir kt.

5. Efektyvumo stebésena

Bandomoji ,,Socialinio recepto" programa buvo jtraukta j elektroninius sveikatos
duomenis (electronic medical records) - taip buvo stebimi siuntimai, sekamas

dalyvavimas rekomenduojamose veiklose bei poveikis sveikatai.

Tinkamai parinkta efektyvumo stebésena leidzia priimti geriausius sprendimus ir

uztikrinti mechanizmo efektyvuma (44-46).

Bandomosios programos metu buvo tirta klienty ir vykdytojy nuomoné, poveikis

klienty sveikatai, poveikis jsitraukusioms sveikatos priezitros jstaigoms. Pastebéta:

e pagerejusi klienty sveikata ir savarankiskumas, padidéjes bendrystés jausmas,
sumazeéjes vienisumo jausmas;

e gydytojai pastebéjo poveikj pasikartojantiems vizitams bei klienty sveikatai,
pabrézeé Socialinio konsultanto rolés svarbg, ir vietovése, kur atsakingo asmens
nebuvo, pabrézé tokio asmens poreikj programos sékmei;

e standarto ir duomeny stebéjimo rekomendacijos reikalingos nuo pat programos
jvedimo pradzios;
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e socialinio recepto savanoriy ir bendruomenés ambasadoriy svarba (46).

Per metus trukusig bandomajg programa daugiau nei 1100 klienty vienuolikoje
bendruomeneés sveikatos centry buvo iSrasyta beveik 3 300 ,socialiniy recepty". 72-
iems klientams, gavusiems ,socialinius receptus”, buvo suteikta parama ir mokymai
tapti savanoriais sveikatos ambasadoriais bendruomenéje, kurie suktré ir pristaté
socialines veiklas bei programas. Pastebéta, kad itin iSsiskyré teigiamas savanorystes

veikly poveikis klienty sveikatai ir gerovei.

Numatoma role, rekomendacijos

e politikams, vyriausybei- remti SR finansavimu pirminés priezitros sektoriui;

e socialiniy paslaugy tiekéjams, laisvalaikio ir kultiros NVO - adaptuoti ,Socialinio
recepto” veiklas, atsizvelgus j bendruomenés ir tikslinés grupés poreikius,
bendradarbiauti tarpusavyje, numatyti duomeny rinkimo ir keitimosi budus;

e tyréjams ir akademinéms institucijoms- konsultuoti duomeny rinkimo
klausimais, suteikti duomeny rinkimo metodus ir tinkamiausius testus, atlikti
duomeny analize (46).

Sékmeés faktoriai

e gerai veikianti pirminé sveikatos priezitra

e adekvatus finansavimas laisvalaikio ir kultiiros NVO, kitoms organizacijoms,
vykdancioms SR veiklas

e politinis socialiniy sveikatos determinanty jvertinimas - tiek is socialinio, tiek is
sveikatos sektoriy (46)
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Apibendrinant, bandomosios programos metu jvertinta ,Socialinio recepto" sistemos
rolé ir galimybé sujungti sveikatos ir socialinius sektorius. Nors ir Kanadoje iki pilnai
integruotos ir veikiancios SR sistemos ir parengty komandy bei efektyvumo stebésenos
dar reikia dirbti, Ministerijy finansavimas ir politiné valia bei savanorysteés sektoriaus ir
gydytojy bendradarbiavimas suklré sglygas sistemiskai iSbandyti naujg sSalies lygio
programos diegimg bei sukurti aiskias rekomendacijas tolesniems programos diegimo

Zingsniams.
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Norvegija

Norvegijos Kultlros ir Sveikatos priezitros ministerijos pripazjsta, kad dalyvavimas
menuose ir kultirinéje veikloje gali buti veiksminga priemoné sprendziant sveikatos
ig8akius. Salies visuomenés sveikatos jstatyme ir kultdrinés veiklos jstatyme
akcentuojama meno svarba, stiprinant sveikatg. Tad palankus jstatymai padeda
»Socialinio recepto" praktikai pléstis. Norvegijos Vyriausybé jau nuo 1990 m. iki dabar
remia meno ir sveikatos projektus. Visgi didZiausio vyriausybés finansavimo susilaukes
projektas, Kultur gir helse (Kultlira suteikia sveikatg), vyko 1997-1999 m., jam buvo
skirta 15 min. NOK (17).
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Veikly vykdytojai ir veikly pavyzdziai

Norvegijoje keletoje savivaldybiy vykdomi skirtingy ,,Socialinio recepto” koncepcijy
eksperimentai - vykdomi meno ir kulturos uzsiémimai, kuriy principas buvo jkvéptas
Jungtinés Karalystés pavyzdzio. Pavyzdziui, Trondheimo savivaldybé vykdo programa
vyresnio amziaus Zzmonéms pavadinimu ,,Sveikatos kultira“. Gydytojas pacientams
skiria kultiros ,,recepta”, o tada kiekvienam dalyviui sukuriamas individualus planas.
Gaves tokj recepta, pacientas kiekvieng savaite dalyvauja dviejuose skirtinguose

kultdriniuose uzsiémimuose (17)

Bergeno savivaldybéje vykdoma programa ,,Menas, kultura ir psichiné sveikata“. Tai
programa, kuria siekiama gerinti psichine sveikatg, o dalyviai programai atrenkami

atsizvelgiant j jy naudojimasi psichinés sveikatos paslaugomis.

Oslo savivaldybeé taip pat vykdo jvairius projektus skirtus psichinés sveikatos gerinimui
pasitelkiant meng. Pavyzdziui, , Teater Vildenvei” jau 20 mety yra Oslo reabilitacijos
programos dalis Zmonéms turintiems psichikos sveikatos sutrikimy. Dalis pacienty j Sig
teatro grupe nukreipiami per Oslo universitetine ligonine, dalis per regioninius

psichiatrijos centrus, o kiti per aplinkos Zmones - draugus ar Seimos narius (17).

Kai kurie Norvegijos sveikos gyvensenos centrai (HLCs) (frisklivssentraler) taip pat
eksperimentuoja su ,Socialinio recepto" koncepcija. 2015 m. , Levanger HLC" centras
psichinei sveikatai gerinti sitlé choro uzsiémimus. Kol kas néra bendros Salyje

veikiancios ir vienu principu koordinuojamos ,Socialinio recepto” programos.
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Efektyvumo stebésena

2014 m. Levange buvo jsteigtas pirmasis Norvegijos meny ir sveikatos istekliy centras
(,Nasjonalt kompetansesenter”). Pagrindiné Sio centro paskirtis - skatinti glaudesnj
ry$j tarp Svietimo, meno ir sveikatos tyrimy bei praktiky. Pastebéta, jog jkurus Sj centrg
padaugeéjo meno ir sveikatos iniciatyvy, o Norvegijos istekliy centras kartu su Voldos
universitetu 2017 m. pirma kartg vykdé meno ir sveikatos praktiky apzvalgg. Muzikos
terapija Norvegijoje uzima isskirtine pozicijg, muzikos terapija naudojama tiek
bendruomeneése, tiek klinikinéje aplinkoje, tiek kaip ,Socialiniu receptu” iSraSoma
veikla. Norvegijoje yra net du muzikos ir sveikatos tyrimy centrai: Muzikos ir sveikatos
tyrimy centras (CREMAH) Norvegijos muzikos akademijoje Osle, ir Grieg akademijos
muzikos terapijos tyrimy centras Bergeno universitete. DidZioji dauguma meny ir

sveikatos tyrimy Norvegijoje yra susije bltent su muzikos terapija (17).
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Svedija
Zvelgiant j dabartine situacija Skandinavijos alyse, galima teigti, jog Svedija kultiirg

sveikatos problemoms spresti pasitelkia didesniu mastu nei Norvegija ar Danija.

Svedijoje menas sveikatai remiamas politiniu lygmeniu, o nuo 2000 m. kultriné veikla
oficialiai pripaZinta svarbia visuomenés sveikatos gerinimo priemone. 2007 m. Svedijos
parlamentas jsteigé Kulturos ir sveikatos asociacijg, kuri funkcionuoja kaip politinio
palaikymo grupé kultdros ir sveikatos temoje. Taip pat Svedijoje, tiek regioniniu, tiek
nacionaliniu lygmeniu buvo inicijuota daug plataus masto kulturos ir sveikatos

iniciatyvy. Viena i$ tokiy vyriausybés remiamy iniciatyvy - , Kultlra for dldre” (Menas
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pagyvenusiems Zzmonéms, 2011-2013 m.), kurios tikslas - skatinti aktyvesnj

pagyvenusiy Zzmoniy dalyvavimg menuose (17).

Veikly vykdytojai ir veikly pavyzdziai

2009 m. Sveikatos ir socialiniy reikaly ministerija kartu su Kultiros ministerija skyré
lésSy dviem bandomiesiems meny ir kultiros projektams. Meno ir kultiros intervencijos
buvo skiriamos pacientams, kenciantiems nuo ilgalaikio skausmo ir/arba turintiems
bendryjy psichinés sveikatos problemy. ] programas juos nukreipdavo pirminés

sveikatos priezitros specialistai (17).

Reabilitacija pasitelkiant meng ir kulturg taip pat koordinuojama vietos ar regiony

lygiu. Projektai organizuojami ir jgyvendinami jvairiais budais, taCiau iS esmés siekiama
pagerinti sveikatg ir paskatinti dalyvavima darbo rinkoje. Meno ir kulturos intervencijy
projekty metu daznai bendradarbiaujama su Socialinio draudimo agentura, UzZimtumo

centrais (17).

Efektyvumo stebésena
Svedijoje taip pat didelis démesys skiriamas kultiiros poveikio sveikatai tyrimams.

Geteborgo universiteto kulturos ir sveikatos centras, jkurtas 2010 m., yra atsakingas uz
daugelj naujausiy Sios srities tyrimy. Chalmerso technologijos universitetas
specializuojasi architekturos ir sveikatos srityse, o, Kulturiniy smegeny“ tyréjy
komandos Karolinskoje Stokholmo institute rengiami svarbiausi kulttros, smegeny ir
sveikatos tyrimai. Taip pat Stokholmo Karolinska instituto socialinio tvarumo centras

uzsiima kultdros ir sveikatos srities tyrimais. Kulttrinio dalyvavimo poveikis sveikatai
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klinikinémis aplinkybéms Svedijoje daZniausiai tiriamas maZose grupése, o bendry
visuomeneés lygio tyrimy vis dar nedaug. ISimtis - 1996 m. atliktas gyventojy tyrimas,

kurio rezultatai parodé, kad kulttriné veikla daro teigiamg poveikj gyvenimo trukmei.

Siaurinéje Svedijos dalyje buvo vykdytas reabilitacijos pasitelkiant meng ir kultira
efektyvumo tyrimas, kuris parodé, jog Si reabilitacija sumazino dalyviy streso lygi ir
pagerino miego kokybe. Svedijos pietuose vykdytos programos su dalyviais, jautusiais
raumeny ir kauly skausmus ir (arba) turéjusiais psichinés sveikatos sutrikimy ir
buvusiais nedarbingumo atostogose, tikslas buvo pagerinti jy sveikatg ir sugrazinti juos
j darbo rinka. Programos rezultatai buvo naudingi skirtingiems sveikatos rodikliams,
tokiems kaip su sveikata susijusi gyvenimo kokybeé ir darbingumas. Naujausios analizés
apie kultirine veiklg asmenims, turintiems psichinés sveikatos sutrikimy, preliminarus
rezultatai parodé, kad dalyviai teigiamai jvertino projekta bei geriau jvertino savo

bendrajg ir psichine sveikatg (17).
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Australija

Australija - viena i pasaulio lyderiy socialiniy paslaugy bei medicinos sektoriuose,
rodanti pavyzdj savo inovatyviais sprendimais socialinéms visuomeneés problemomes.
»Socialinio recepto" praktika Australijoje vyksta mazais bandomaisiais projektais
skirtingose vietose. Daugelis sveikatos priezitros specialisty (pirminés prieZitiros
slaugytojai, ergoterapeutai ir kt.) jau yra jtrauke ,,Socialinj receptag" j savo kasdiene
praktikg, taciau Australijos sveikatos sektorius kol kas neturi strukttros ar finansinio
mechanizmo Siai iniciatyvai palaikyti. Butent Siuo metu Australija Zengia pirmuosius

zingsnius link ,,Socialinio recepto" jdiegimo nacionaliniu lygiu.
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Australijos vartotojy sveikatos forumas (angl. Consumers Health Forum of Australia),
organizacija, atstovaujanti Australijos sveikatos sektoriaus klientus, jau yra iSanalizavusi
literatlrg (47) apie ,,Socialinio recepto" teikiamg naudg bei kity, Sig sistema jsidiegusiy
Saliy praktikas (48). Yra parengtos rekomendacijos sveikatos sektoriaus sprendimy
priemeéjams bei vyksta apskritojo stalo ir kito pobudzio diskusijos apie tinkamiausia
»Socialinio recepto" modelj Australijai (49). Nors ,,Socialinis receptas" vis dar néra
nacionaliniu lygmenimi veikianti praktika Australijoje, verta pazvelgti j Sios Salies
pirmuosius zingsnius ,Socialinio recepto"” jdiegimo link bei rekomendacijas, kurios

galéty prisidéti prie ,,Socialinio recepto" jdiegimo Lietuvoje.

2019 m. Lapkricio 25 d. Australijos vartotojy sveikatos forumas (angl. Consumers
Health Forum of Australia) ir Karaliskasis Australijos bendrosios praktikos gydytojy
koledZas (angl. Royal Australian College of General Practitioners) kartu vykdé apskritojo
stalo diskusijg apie ,,Socialinio recepto"” potencialg tapti Australijos ilgalaikio sveikatos
plano dalimi. Diskusijoje dalyvavo sveikatos sektoriaus ir jvairiy bendruomeniy
atstovai. Diskusijos organizatoriai apibendrindami susitikimg suformulavo
rekomendacijas sistemingam ,,Socialinio recepto" jdiegimui Australijoje.
Rekomendacijos buvo paruostos skirtingoms specialisty, kurie buty atsakingi uz §j

jdiegima, grupéms (49):

Rekomendacijos politikams ir ,Socialinio recepto"” sistemos valdytojams:

1. Jtraukti ,Socialinj recepta" j Australijos pirminés sveikatos priezilros specialisty

paslaugas ir j prevencine sveikatos strategijg; numatyti finansavimag ir parama diegimui.

2. Vyriausybé turéty finansuoti ir jgyvendinti ,Sveikata visose politikos srityse” (angl.

Health in All Policies approach) principa.
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3. Investuoti j darbo jégos paruoSimg sékmingam siuntéjo-konsultanto funkcijos
jgyvendinimui. Rasti sritis, kuriose Sie jgldzZiai jau egzistuoja, ir atsizvelgti j Sig patirtj
rengiant mokymus specialistams. Taip pat, reikéty atlikti analize siekiant nustatyti,

kurios profesijos atstovai yra tinkamiausi atlikti siuntéjo vaidmenj Australijoje.

4. Vyriausybe turéty bendradarbiauti su vietos tarybomis, nacionalinémis ir
teritorinémis organizacijomis tam, kad buty galima nustatyti kurios suinteresuotos
Salys galéty prisidéti prie ,,Socialinio recepto"” schemos valdymo. Reikalinga numatyti

Sio tinklo koordinavimo procesus ir uztikrinti finansavima.

5. Perziureéti ir atnaujinti galiojancius jstatymus bei programas, kad jos buty grjstos

jrodymais ir pripazinty ,,Socialinj receptg" kaip veiksmingg priemone.

Rekomendacijos sveikatos sektoriaus finansuotojams:

1. Sukurti mechanizmga, leidziantj sudaryti atsiskaitymus tarp sveikatos ir
bendruomeneés sektoriy jgaliotiniy, tam, jog buty galima finansuoti siuntéjus-
konsultantas vietoves lygiu.

2. Pirminés sveikatos prieziuros specialistai turéty bendradarbiauti su vietos valdzios
institucijomis.

4. Federalinés, valstijos ir teritorinés sveikatos finansiniai remejai turéty sudaryti
sglygas ligoninéms gauti finansavimg uz papildomas darbo valandas, skirtas ,,Socialinio
recepto" programai.

5. Vyriausybé turety skirti finansavimg ,,Socialinio recepto" bandomuyjy programy
rengimui visos Salies mastu tam, kad buty galima iSbandyti ,,Socialinio recepto”
koncepcijg ir gauti objektyvius rezultatus apie ,,Socialinio recepto" poveikj Australijoje.
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Rekomendacijos paslauqu tiekejams:

1. Reikety jdiegti klinikine terminologijg, susijusig su ,,Socialiniu receptu" ir pritaikyti
elektroninius medicinos dokumentus ,,Socialinio recepto" veiklai stebéti.

2. Medicininés zalos atlyginimo ir profesinés organizacijos turéty kurti ,,Socialinio
recepto” palaikymo kulturg, skleisdami informacija apie tai, kad ,,Socialiniy recepty"
skyrimas sumazina, o ne padidina, bylinéjimasi teismuose.

3. Universitetai ir mokymo jstaigos turéty jtraukti ,,Socialinj receptg" j mokymuy
programas, skirtas sveikatos priezilros specialistams.

Rekomendacijos akademikams ir tyrimy organizacijoms:

1. Tyréjai turéty nuo pat pradziy jsitrauktij ,Socialinio recepto" diegimo procesg ir
uztikrinti tinkamas priemones duomeny rinkimui apie ,,Socialinio recepto" efektyvuma.

2. Apzvelgdami paslaugy efektyvuma, tyréjai turéty bendradarbiauti su vietos
tarybomis - ne tik salies, bet ir bendruomeniy lygmeniu. Taip buty galima issiaiskinti,
kokias paslaugos jau egzistuoja, kur yra spragos ir kokie yra poreikiai skirtingose
bendruomeneése.

3. Tyréjai turéty sukurti jrodymais grjstus atrankos kriterijus ir vertinimo sistemas
»Socialinio recepto” bandomosioms ir testinéms programoms.

Rekomenduojamos tikslinés qrupés:

e Zmoneés, turintys psichikos sveikatos sutrikimuy;

e Zmoneés, sergantys létinémis ligomis ar daugialypémis ligomis;
e Zmoneés, patiriantys socialine atskirtj;

* Vaikai (pirmasias 1000 savo gyvenimo dieny)

e \/yresnio amZziaus Zzmones
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Veikly vykdytojai ir veikly pavyzdziai

Vienas is$ Australijoje egzistuojanciy pavyzdziy - ,,Plus Social“ programa (50, 51). Jg
finansuoja , Gold Coast” pirminés sveikatos priezilros specialisty tinklas, o pati
programa siekia pacientus nukreipti j nemedicininius pagalbos Saltinius bendruomenés
viduje. ,,Plus Social” siekia atkreipti démesj j sveikatos sektoriaus spragas ir socialine

atskirtj, kurig patiria Zmoneés turintys sunkiy psichinés sveikatos sutrikimy.
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Diskusija ir iSvados

Atlikus uZsienio Saliy analize, paaiSkéjo, kad nors ir néra vieno geriausiai veikiancio
»Socialinio recepto" mechanizmo, yra pasikartojantys mechanizmo elementai. Tai -
klientas, siuntéjas, konsultantas, socialinio recepto veikla, duomeny rinkimas.
Adaptuojamos ,Socialinio Recepto" sistemos i§ UK (Kanadoje, Svedijoje, Australijoje)
kuria gerus rezultatus, taciau itin svarbus veiksnys sekmei - sklandziai veikiantis

savanoriSkas sektorius (organizacijos, kurios priims asmenis su "socialiniais receptais").

Apibendrinant, paqgrindiniai sekmes faktoriai yra:

e vietos bendruomeniy jtraukimas nuo pat sistemos diegimo pradzios;

e laipsniskas sistemos jvedimas apima daugybe skirtingy modelio funkcijy
bandymuy - svarbu kaupti skirtingy suinteresuotyjy Saliy perspektyvas ir

pasitlymus;
e mokymai pries pradedant teikti paslaugas ir veiklas;
e paslaugy tiekéjy tinkly kdrimas;
e bendradarbiavimas su visomis jtrauktomis suinteresuotosiomis salimis;
e numatoma parama Socialinio konsultanto rolei sustiprinti.

Itin svarbu ,Socialinio recepto" sékmei - skirtingy sriCiy specialisty mokymai, jgalinti
laisvalaikio ir kultiros NVO stebéti efektyvuma, konsultuotis su tiksline grupe, didinti
visuomenés informuotuma apie meny role sveikatai, sveikatos ir socialiniy bei kultlros

sektoriy bendradarbiavimas.
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Socialinio recepto mechanizmas

ORGANIZACIJOS KELIAS
Gydytojai gauna PACIENTO KELIAS

= informacija apie veiklas
= tikslinéms grupéms £ Gydytojo
= T @ paskatinimas
ar :& vieniSam pacientui

Apradymai ir @
rekomendacijos veikloms ’Iy =
Tikslinis finansavimas C;
rekomendacijas ol 8' -
atitinkancioms veikloms

Informacija i3
Kultdros ir laisvalaikio savivaldybés SR
NVO, biblioteky, VSB koordinatoriaus
vykdomos veiklos

Efektyvumo vertinimas

1 pav. Galimas ,,Socialinio recepto" sistemos mechanizmas Lietuvoje. Parengta
remiantis atlikta uZsienio geryjy praktiky ir moksliniy tyrimy analize.

Dauguma analizéje aptarty sékmeés faktoriy jau yra ir veikia Lietuvoje (pavyzdZiui,

specialistai, patirties panasiy veikly vykdyme turincios organizacijos - Sioje analizéje
perziuréjome keletg organizacijy, kurios vykdo Socialinio recepto tinklui tinkamas
veiklas vyresnio amziaus Zmonéms ir/ar Zmonéms su negalia). Remiantis atlikta analize
ir praktikomis bei tyrimais, reikalinga parengti rekomendacijas ir gidg Salies mastu,
taciau atskiri regionai ir vietoves turi buti jgalintos atspindéti vietos populiacijos
poreikj. Suformavome galimg ,Socialinio recepto" mechanizma Lietuvoje (1pav.),

detaliau aptarsime svarbiausius mechanizmo komponentus:
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Klientas
e Vyresnio amzZiaus Zmones
e Zmonés su negalia

Rekomenduojama, kad socialiniai receptai buty skiriami kaip prevencijos ir
ankstyvosios intervencijos dalis pirminés sveikatos priezilros srityje asmenims, kurie
yra socialinés atskirties rizikoje, gyvena po vieng, turi streso valdymo, psichiniy
sunkumy ir pan. Bus parengtos detalesnés ,Socialiniam receptui" tinkamy siysti klienty

rekomendacijos.

Siuntéjas
Sistemiskai diegiant programa Salies mastu, naudinga parinkti tik vieng siuntimo kelig,
Lietuvoje tai buty Seimos gydytojo komanda. Taip lengviau stebéti nukreipimo

efektyvuma, ir jvertinti, kas sistemoje turéty keistis.

Konsultantas-koordinatorius

Idealiu atveju ,Socialinio recepto" koordinatorius yra asmuo, jdarbintas ir apmokytas
specialiai Siai rolei atlikti. ,Socialinio recepto" metodologijoje bus pateiktas Socialinio

konsultanto pareigybés aprasas.

Socialinio recepto veikla

Jeigu siekiame poveikio sveikatai, reikalinga sukurti moksliskai jvertinty ir tinkamy
veikly sgrasg, ir pagal parengtus reikalavimus sukurti tinkamy veikly ir paslaugy tinkla.
Taip pat veiklas vedanciy Zzmoniy profesionalumas ir pasirengimas yra itin svarbus.
Reikalingi mokymai darbui su tikslinémis grupémis, pirmosios pagalbos suteikimo
mokymai, nukreipimo papildomos pagalbos mokymai. Sie mokymai turéty bati skirti

tiek konsultantui, tiek veikly vedéjams.
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Duomenuy rinkimas-efektyvumo vertinimas

Gera praktika yra nuo pirmyjy sistemos jvedimo Zingsniy jtraukti akademine
bendruomene ir numatyti aiskia jy role modelyje - matavimo skaliy parinkimas,
rezultaty rinkimas ir sklaida politiniy sprendimy priémeéjams bei bendruomenéms,
kuriose atliekami tyrimai. Remiantis bandomuyjy programy duomenimis, dél sistemos

daugiasektorisSkumo tikrgjj rezultaty vaizdg galima pamatyti per porg maty.

Finansavimas

Skirtingi finansavimo Saltiniai reiskia, kad ,Socialinio recepto" projektai daznai yra mazi
bandomieji projektai, kiekvienas jvertinamas pagal skirtingus rodiklius, o tai reiskia, kad
daznai negalima lengvai susidaryti vieno ,Socialinio recepto" paveikslo. Siekiant, kad

tai nebuty vienkartinis eksperimentas, o pokytis asmens ir visuomenés gyvenimo bude,

tvarus finansavimas ir veikly vedeéjy bei konsultanty parengimas yra itin svarbu.

Kokie gali buti gerai jvesto ir sékmingai koordinuojamo ,,Socialinio recepto" rezultatai,

atsizvelgus j jrodymus bei kity Saliy praktikas:

e pagerintas sveikatos sektoriaus ir bendras visuomenés supratimas apie

laisvalaikio ir kulttiros poveikj sveikatai,
e sutaupomi finansai pirminéje prieziuroje - pamazeéja kravis,
e gerinama prieiga prie sveikatos paslaugy sektoriaus,
e mazinama tiksliniy grupiy atskirtis,

e didinamas tiksliniy grupiy karybiskumas, savarankiskumas, jsidarbinimo jgtdziai,
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e padidinama jau dabar egzistuojanciy programy ir veikly kokybé bei

prieinamumas,

e mazinama negalios ir psichikos sveikatos sutrikimy stigma.

Salys, kuriy vienidumo rodikliai yra kur kas geresni kuria vienisumo valdymo strategijas,
naujas bendruomeniy koordinatoriy pozicijas ir kita. ,Socialinis receptas" Lietuvai - tai

galimybé pradéti sistematiskai mazinti vieniSumo pandemija.
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