
623Medicina (Kaunas) 2008; 44(8)

VISUOMENĖS SVEIKATA

Lietuvos moksleivių alkoholinių gėrimų vartojimo kaita
1994–2006 m. ir nauji iššūkiai*

Apolinaras Zaborskis, Nida Žemaitienė, Linas Šumskas, Vilius Grabauskas1,
Aurelijus Veryga1, Robertas Petkevičius2

Kauno medicinos universiteto Biomedicininių tyrimų institutas,
1Profilaktinės medicinos katedra, 2PSO Europos biuro atstovybė Lietuvoje

Raktažodžiai: moksleiviai, paaugliai, alkoholiniai gėrimai, girtavimas, apsvaigimas,
paplitimas.

Santrauka. Alkoholinių gėrimų vartojimas tarp jaunų žmonių tampa vis didesne socialine ir
sveikatos problema. Straipsnyje pateikiami 1994, 1998, 2002 ir 2006 m. tarptautinio Pasaulinės
sveikatos organizacijos koordinuojamo moksleivių gyvensenos ir sveikatos tyrimo (HBSC),
vykdomo daugelyje Europos šalių, tarp jų ir Lietuvoje, rezultatai.

Tyrimo tikslas. Įvertinti 11–15 metų paauglių, Lietuvos bendrojo lavinimo mokyklų moksleivių,
alkoholinių gėrimų vartojimo ypatybes bei pokyčius 1994–2006 m.

Tyrimo medžiaga ir metodai. Į anketinio tyrimo, skirto 11, 13 ir 15 metų Lietuvos moksleiviams,
klausimus 1994 m. atsakė 5428, 1998 m. – 4513, 2002 m. – 5645, 2006 m. – 5632 respondentai,
atrinkti atsitiktinės atrankos būdu. Anonimines anketas moksleiviai pildė pamokų metu. Moksleivių
buvo klausiama apie gyvensenos įpročius, tarp jų ir apie alkoholinių gėrimų vartojimą bei
apsvaigimą nuo jų.

Rezultatai. Moksleivių, kurie alkoholiniais gėrimais svaiginosi du ir daugiau kartų, skaičius
1994–2006 m. išaugo 2,5 karto (nuo 9,8 iki 25,6 proc.). Ypač sparčiai didėjo penkiolikmečių
mergaičių, mėgstančių svaigintis alkoholiniais gėrimais, skaičius, kuris 2006 m. beveik pasiekė
bendraamžių berniukų, kurie svaiginasi alkoholiu, procentą (berniukų – 56,8 proc., mergaičių –
50,3 proc.; p=0,006). 2006 m. alkoholiu svaiginosi vidutiniškai dvejais metais jaunesni moksleiviai
nei 1994 m. Palyginus 37 šalių, dalyvaujančių tarptautiniame HBSC tyrime, duomenis, paaiškėjo,
kad svaiginimosi alkoholiu paplitimas tarp Lietuvos moksleivių yra vienas didžiausių: berniukų –
29,0 proc., mergaičių – 22,1 proc. Sugrupavus šalis pagal rodiklio didėjimą, Lietuvos moksleiviai
užėmė 36 (priešpaskutinę) vietą. Teigiama, kad apgirtusių paauglių skaičiaus augimą sąlygoja
išplitęs silpnųjų alkoholinių gėrimų vartojimas. Tarp penkiolikmečių alkoholinius kokteilius
reguliariai (bent kartą per savaitę) gėrė 15,3 proc. berniukų ir 17,5 proc. mergaičių (p=0,216),
alų gėrė 16,9 proc. berniukų ir 5,6 proc. mergaičių (p<0,001).

Išvados. Išgėrinėjimas ir svaiginimasis alkoholiu tarp Lietuvos moksleivių 1994–2006 m.
žymiai išplito ir vis dažniau alkoholinius gėrimus vartoja jaunesni moksleiviai. Pastaraisiais
metais Lietuvos moksleiviai, palyginus su kitų šalių bendraamžiais, yra tarp dažniausiai
piktnaudžiaujančių alkoholiniais gėrimais.

Adresas susirašinėti: A. Zaborskis, KMU Biomedicininių tyrimų institutas, Eivenių 4, 50009 Kaunas
El. paštas: socped@kmu.lt

Įvadas
Daugelio studijų duomenimis, alkoholinių gėrimų

vartojimas kelia didelę grėsmę jaunų žmonių sveikatai
ir gerovei (1, 2). Todėl šios problemos pirmaeilio spen-
dimo būtinybė sulaukė visuotinio pripažinimo ne tik
Europos Sąjungos (ES) šalyse, bet ir visame pasau-
lyje (3–5).

Pasaulinės sveikatos organizacija (PSO) ir Europos
Bendrijų Komisija kelis pastaruosius dešimtmečius
daug dėmesio skyrė vaikų ir jaunimo piktnaudžiavimo
alkoholiniais gėrimais stabdymui ir kontrolei (5, 6).
PSO Alkoholio chartija (1995) reikalauja, kad visi
vaikai ir paaugliai turi teisę augti aplinkoje, kurioje
nebūtų vartojami alkoholiniai gėrimai ir nebūtų ska-

* The full-length article in English can be found at http://medicina.kmu.lt
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tinama juos vartoti (7). PSO strateginės veiklos
dokumento „Sveikata-21“ dvyliktasis siekinys, ragi-
nantis „mažinti alkoholinių gėrimų, narkotikų ir ta-
bako žalą“ įpareigoja pasaulio šalių bendruomenes
skirti visas pastangas, kad būtų sumažintas alkoho-
linių gėrimų vartojimas iki šešių litrų vienam gyven-
tojui per metus ir kad asmenys iki 15 metų jo visiškai
nevartotų (8). Panašūs kilnūs tikslai iškelti ir Lietuvos
sveikatos programoje (9).

Pereinamasis laikotarpis į rinkos ekonomiką, vyks-
tant žiniasklaidos ir prekybos globalizacijai, turi vis
didesnę reikšmę Centrinės ir Rytų Europos šalių jaunų
žmonių gyvensenos sampratai, elgesiui ir pasirinki-
mams (10–12). Šiam laikmečiui būdingų pokyčių
neišvengė ir Lietuvos jaunimas. Nors akivaizdžios
informacijos apie alkoholinių gėrimų keliamą žalą
žmonių sveikatai iš šalies ūkiui nestinga, vis labiau
akivaizdu, kad alkoholinių gėrimų vartojimas tarp jau-
nų Lietuvos žmonių nuolat auga. Lietuvos sveikatos
informacijos centro duomenimis, per penkerių metų
laikotarpį, t. y. nuo 2001 iki 2006 m., mokyklinio
amžiaus vaikų, gydytų nuo toksinio alkoholio povei-
kio, skaičius išaugo beveik 10 kartų – nuo 69 iki 538
atvejų (13). Lietuvos gyventojų sveikatos tyrimo
(2005) duomenimis, pagrindinės vaikų ir paauglių
vartojamos alkoholinių gėrimų rūšys yra alus, sidras
ir alkoholiniai kokteiliai (14). Statistikos departamento
duomenimis, šių alkoholinių gėrimų pardavimas stabi-
liai didėja (15). Todėl vaikų ir paauglių alkoholinių
gėrimų vartojimo problema pastaraisiais metais susi-
laukia vis didesnio visuomenės dėmesio, Vyriausybei
ir politikams pateikiama vis daugiau reikalavimų imtis
konkrečių ir pagristų veiksmų šiai problemai spręsti.
Natūralu, kad tokie poslinkiai kelia alkoholinių gėrimų
gamintojų pasipriešinimą. Diskusijose dėl alkoholio
kontrolės ir vartojimo prevencijos priemonių daug
prieštaravimų, manipuliuojama prieštaringais ir ne
visada pakankamai mokslo pagrįstais duomenimis.

Lietuvoje alkoholinių gėrimų vartojimas tarp pa-
auglių pradėtas sistemingai stebėti nuo 1994 m., kai
Kauno medicinos universitetas įsitraukė į PSO koor-
dinuojamą tarptautinį mokyklinio amžiaus vaikų gy-
vensenos ir sveikatos tyrimą (angl. Health Behaviour
in School-Aged Children – HBSC) (16, 17). Jau atliktų
moksleivių apklausų rezultatai parodė alkoholinių
gėrimų vartojimo pokyčius ne tik Lietuvoje, bet ir vi-
soje Europoje, stebimus panaikinant sienas tarp ES
šalių (18).

Šio straipsnio tikslas – įvertinti 11–15 metų pa-
auglių, Lietuvos bendrojo lavinimo mokyklų mokslei-
vių, alkoholinių gėrimų vartojimo ypatybes bei po-
kyčius 1994–2006 m.

Tirtųjų kontingentas ir tyrimo metodai
Tirtieji asmenys ir tyrimų procedūros
Tyrimas pagrįstas PSO koordinuojamos mokslei-

vių sveikatos ir gyvensenos studijos HBSC duome-
nimis. Šis moksleivių sveikatos ir gyvensenos tyrimas
vykdomas kas ketverius metus daugelio Europos šalių,
JAV, Kanados ir Izraelio mokyklose. Lietuvoje pagal
šią programą atliktos keturios moksleivių apklausos:
1994, 1998, 2002 ir 2006 metais. Jose dalyvavo 11,
13 ir 15 metų moksleiviai. Jų imtys sudarytos atsitik-
tinės grupinės atrankos būdu, atrankos vienetas (klas-
teris) buvo klasė. Atrinktieji atstovavo Lietuvos moks-
leivius pagal lytį, amžių, tautybę ir gyvenamąją vietą.
Kiekvienoje amžiaus grupėje privalėjo būti atrinkta
ne mažiau kaip 1500 tiriamųjų. Lietuvoje kiekvienai
apklausai iš viso atrinkta apie 300 penktųjų, septintųjų
ir devintųjų klasių iš 100 bendrojo lavinimo mokyklų.

Vykdant moksleivių apklausas, griežtai laikytasi
tarptautinių tyrimo protokolų (19, 20) reikalavimų bei
Kauno medicinos universiteto Etikos komiteto nuo-
rodų, pagrįstų Helsinkio deklaracija.

Moksleivių apklausos vyko klasėse ir joms vado-
vavo tyrimui pasirengę klasių auklėtojai. Jos vyko
kovo ir balandžio mėnesiais. Kiekvienos apklausos
atsako dažnis – ne mažiau kaip 90 proc. Surinkus duo-
menis, jie buvo siunčiami į tarptautinį duomenų banką
(Bergeno universitetas, Norvegija), kur patikrinta duo-
menų kokybė ir tolesnei analizei atrinkti tie atvejai,
kurie atitiko reikalavimus.

Šiame straipsnyje pateikiami 21218 (1994 m. –
5428, 1998 m. – 4513, 2002 m. – 5645 ir 2006 m. –
5632) moksleivių apklausos duomenys, atrinkti tarp-
tautiniame duomenų centre. Duomenims palyginti tarp
šalių naudoti tarptautinės duomenų bazės duomenys,
atspindintys svaiginimosi alkoholiniais gėrimais papli-
timą tarp 37 HBSC tyrime dalyvaujančių šalių (34
Europos šalių, JAV, Kanados ir Izraelio) mokyklinio
amžiaus vaikų.

Anketa ir analizuojami kintamieji
Moksleivių apklausoms naudota anoniminė anketa,

kurią parengė HBSC tyrėjai (18–20). Originalus ang-
liškas variantas buvo išverstas į lietuvių kalbą, patik-
rintas bandomuoju tyrimu ir palygintas su originalu
nepriklausomiems vertėjams išvertus vėl į anglų kalbą.

Apie paauglių alkoholinių gėrimų vartojimą buvo
sprendžiama iš atsakymų į du klausimus:
1. Ar dažnai dabartiniu metu geri tokius alkoholinius

gėrimus: a) alų; b) vyną; c) degtinę, brendį, viskį,
trauktinę ar kt.; d) šampaną arba putojantį vyną;
e) alkoholinius kokteilius („alkopopsus“, pvz.,
„Sidrą“, „Mix“, „Fizz“, ką tik paruoštus koktei-
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lius su alkoholiniais gėrimais)? (Šampano ir alko-
holinių kokteilių grupės į apklausos anketą buvo
įtrauktos tik į 2006 m. vykdytą tyrimą.) Kiekvienai
gėrimų rūšiai buvo pateikti šie atsakymai: kiekvie-
ną dieną, kiekvieną savaitę, kiekvieną mėnesį, retai,
niekada. Atlikus duomenų analizę, išskirta regu-
liariai vartojančių alkoholinius gėrimus grupė tiria-
mųjų, kurie prisipažino „kiekvieną dieną“ arba
„kiekvieną savaitę“ gėrę (nors ir truputį) kokių nors
alkoholinių gėrimų, įskaitant alų bei alkoholinius
kokteilius.

2. Ar kada nors buvai išgėręs tiek alkoholinių gėri-
mų, kad pasijustum tikrai apsvaigęs? Galimi at-
sakymai: niekada, vieną kartą, 2–3 kartus, 4–10
kartų, daugiau kaip 10 kartų. Remiantis atsakymais
į šį klausimą, sudaryta tiriamųjų grupė, pažymėjusi,
kad teko būti apsvaigus nuo alkoholio 2–3 arba
daugiau kartų. Šios grupės imtis atspindėjo girtumo
paplitimą.
Alkoholinių gėrimų vartojimas buvo analizuoja-

mas atsižvelgiant į metus kada atliktas tyrimas, tirtųjų
lytį, amžių (11, 13 ir 15 metų) bei gyvenamąją vietą:
gyvena mieste (dideliame mieste arba rajono centre),
gyvena kaime (mažame miestelyje arba kaime).

Statistinė analizė
Rezultatams apdoroti buvo naudojamas programi-

nis statistinių duomenų analizės paketas „SPSS“ (11.5

versija). Alkoholinių gėrimų vartojimo paplitimo ro-
dikliai tarp įvairių tiriamųjų grupių lyginti taikant sta-
tistinių hipotezių tikrinimo Z ir χ2 testus, pasirenka-
mus pagal duomenų pobūdį. Duomenų skirtumas sta-
tistiškai reikšmingas, kai p≤0,05. Lyginant tarptauti-
nius duomenis, pateikiami apibendrinti 11–15 metų
moksleivių alkoholinių gėrimų vartojimo rodikliai,
standartizuoti pagal amžių tiesioginiu metodu (laiky-
ta, kad 11, 13 ir 15 metų paauglių skaičius populia-
cijoje yra vienodas).

Rezultatai
Alkoholinių gėrimų vartojimo dažnis
Domėjomės, ar dažnai paaugliai geria įvairius

alkoholinius gėrimus, ar daug yra tokių paauglių, kurie
geria alų bei alkoholinius kokteilius reguliariai („kiek-
vieną dieną“ arba „kiekvieną savaitę“). Tokių asmenų
procento pokytis 1994–2006 m., atsižvelgiant į tiria-
mųjų lytį bei amžių, pateikiamas 1 pav.

Reguliariai vartojančių alkoholinius gėrimus vie-
nuolikmečių skaičius nedidelis ir jo pokyčiai tiria-
muoju laikotarpiu nežymūs. Didesnių rodiklio pakyčių
nustatyta tarp 13 metų paauglių: tarp berniukų jis
padidėjo nuo 7,6 iki 11,2 proc. (p=0,010), tarp mer-
gaičių – nuo 3,1 iki 8,1 proc. (p≤0,001). Tiriamuoju
laikotarpiu reguliariai vartojančių alkoholinius gėri-
mus procentas ypač sparčiai augo tarp penkiolikme-
čių. 1994 m. šis rodiklis buvo 13,6 proc. tarp berniukų

1 pav. Reguliariai vartojančių alkoholinius gėrimus 11, 13 ir 15 metų mergaičių ir
berniukų skaičiaus (proc.) pokytis 1994–2006 m.

1994 1998 2002 2006 1994 1998 2002 2006 1994 1998 2002 2006 Metai

Proc.
30
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berniukai             mergaitės

11 metų 13 metų 15 metų

Medicina (Kaunas) 2008; 44(8)

Lietuvos moksleivių alkoholinių gėrimų vartojimo kaita 1994–2006 m. ir nauji iššūkiai



626

ir 5,5 proc. tarp mergaičių. Tarp berniukų 2002 m. šis
rodiklis jau buvo du kartus didesnis (27,3 proc.) nei
tyrimo pradžioje, bet 2006 m. nežymiai (p=0,300)
sumažėjo iki 25,0 proc. Tuo tarpu reguliariai išgėri-
nėjančių mergaičių procentas tolygiai augo per visą
tiriamąjį laikotarpį ir 2006 m. buvo 19,8 proc. (paly-
ginus su 1994 m. padidėjo 3,6 karto).

Girtumo (apsvaigimo nuo alkoholio)
paplitimas
Mūsų tyrimo duomenys rodo, kad girtumo reiški-

niai dažni ir tarp jauno amžiaus žmonių (2 pav.). Iš
mūsų tirtų moksleivių apie 20 proc. berniukų ir 10
proc. mergaičių prisipažino, jog, būdami tik 11 metų,
nors kartą buvę apsvaigę nuo alkoholio. Tarp 13 metų
paauglių, buvusių apsvaigusių nuo alkoholio, skaičius
didesnis. Kai kuriems iš jų tai nutiko ne pirmą kartą,
ir tokių atvejų paplitimas tarp abiejų lyčių paauglių
sparčiai didėjo 1994–2006 m.

Dar daugiau girtavimo atvejų ir dar ryškesni šio
įpročio paplitimo pokyčiai tiriamuoju laikotarpiu pa-
stebėti tarp penkiolikmečių. Šioje amžiaus grupėje
nors kartą apsvaigusių nuo alkoholio berniukų pro-
centas padidėjo 1,5 karto – nuo 50,3 iki 77,8 proc.,
bet pastaraisiais metais rodiklio augimas nebuvo toks
spartus kaip tyrimo pradžioje. Tarp mergaičių atitin-
kamas rodiklis padidėjo dukart – nuo 38,1 iki 75,5
proc. Skirtingai nei berniukams mergaičių girtavimo
atvejų skaičiaus tolygus didėjimas pastebėtas per visą

tiriamąjį laikotarpį. Tyrimo pradžioje (1994) nors kartą
apsvaigusių nuo alkoholio mergaičių skaičius buvo
daug mažesnis nei berniukų (atitinkamai – 38,1 ir 50,3
proc.; p<0,001), tačiau pastaraisiais metais (2006) šis
rodiklis tarp mergaičių beveik prilygo rodikliui tarp
berniukų (atitinkamai – 75,5 ir 77,8 proc.; p=0,242).

Iš pateiktų duomenų galima pastebėti, kad du ir
daugiau kartų apsvaigusių nuo alkoholio paauglių
dalis priklausomai nuo lyties, amžiaus bei metų, kada
atliktas tyrimas, kito labiau nei buvusių tik vieną kartą
apsvaigusių nuo alkoholio paauglių dalis. Todėl šios
paauglių grupės duomenys buvo analizuojami iš-
samiau.

Pirmoje lentelėje pateikiami duomenys apie pasi-
kartojantį girtavimą tarp tirtų moksleivių priklausomai
nuo jų demografinio suskirstymo.

Moksleivių, apsvaigusių nuo alkoholio 2–3 ir dau-
giau kartų, skaičius 1994–2006 m. padidėjo 2,5 karto
(nuo 9,8 iki 25,6 proc.). Šis rodiklis per visą tiriamųjų
laikotarpį nepaliaujamai didėjo tarp mergaičių (nuo
19,6 iki 22,3 proc.; p<0,001), o tarp berniukų didėjo
iki 2002 m. (nuo 13,3 iki 30,1 proc.), bet per pasta-
ruosius ketverius metus nekito. Ypač sparčiai augo
skaičius penkiolikmečių mergaičių, mėgstančių svai-
gintis alkoholiu. Nuo 1994 iki 2006 m. šios grupės
mergaičių procentas padidėjo tris kartus (nuo 16,5 iki
50,3 proc.) ir pastaraisiais metais šis rodiklis beveik
pasiekė bendraamžių berniukų analogišką procentą.

Lyginant mieste ir kaime gyvenančių moksleivių

2 pav. 11, 13 ir 15 metų mergaičių ir berniukų, kurie vieną ir du ar daugiau kartų buvo apsvaigę
nuo alkoholio, skaičiaus (proc.) kitimas 1994–2006 m.

Mergaitės                   Berniukai

Buvo apsvaigę nuo alkoholio:

tik vieną kartą
2–3 ir daugiau kartų

Proc. 100 80 60 40 20 0   0 20 40 60 80 100 Proc.

11 metų

13 metų

15 metų
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svaiginimąsi alkoholiu, ryškesnių skirtumų nenusta-
tyta. Tačiau pastebėta, kad tiriamojo laikotarpio pra-
džioje (1994) dažniau išgėrinėjo kaimo paaugliai ber-
niukai. Vėlesniais etapais šis santykis kito – dažniau
pradėjo išgėrinėti ne tik berniukai (2002), bet ir
mergaitės (2006), gyvenantys mieste.

Girtavimo pradžia
Pateikti duomenys rodo ne tik girtavimo plitimą

tarp paauglių, bet tarp jaunesnio amžiaus vaikų. Re-
miantis stebėjimo duomenimis, įvertintas tikėtinas
amžius, kai pusė (50 proc.) tiriamųjų prisipažintų, kad
nors kartą buvo apsvaigę nuo alkoholio. Pasirodo, jog
nuo 1994 iki 2006 m. berniukų svaiginimasis alkoholiu
„pajaunėjo“ dvejais metais, mergaitės taip pat aki-
vaizdžiai tapo „jaunesnės“ (2 lentelė).

Mėgstamiausi alkoholiniai gėrimai
Domėtasi, kokius alkoholinius gėrimus (alų, vyną,

degtinę, šampaną, alkoholinius kokteilius) paaugliai
geria dažniausiai. Vykdant 2006 m. apklausą, gėrimų
grupių sąrašas buvo papildytas, todėl duomenų paly-
ginimas tarp atskirų tyrimo etapų yra ribotas. Nepai-
sant šio trūkumo, akivaizdu, kad tiriamuoju laikotar-
piu santykis tarp vartojamų alkoholinių gėrimų kito
(3 lentelė).

Reguliariai geriančių alų berniukų ir mergaičių
procentas 1994–2002 metais reikšmingai didėjo, ta-
čiau pastaraisiais metais (2002–2006) nežymiai su-
mažėjo. 2006 m. alkoholiniai kokteiliai buvo dažniau-
siai abiejų lyčių paauglių vartojama alkoholinių gėri-
mų rūšis: 9,0 proc. berniukų ir 8,9 proc. mergaičių
prisipažino reguliariai (nors kartą per savaitę) gerią

1 lentelė. Moksleivių, kurie du ir daugiau kartų svaiginosi alkoholiu, skaičius 1994–2006 m.
priklausomai nuo lyties, amžiaus ir gyvenamosios vietos

1994 m. 1998 m. 2002 m. 2006 m.
Charakteristika (N=5428) (N=4513) (N=5645) (N=5632)

sk. proc. sk. proc. sk. proc. sk. proc.
Visi tiriamieji 525 9,8 576 12,8 1406 25,0 1438 25,6

χ2=701; lls=3; p<0,001
Berniukai 316 13,3 363 16,9 867 30,1 831 28,8
Mergaitės 209 7,1*** 213 9,0*** 539 19,6*** 607 22,3**

χ2=21,5; lls=3; p<0,001#

Berniukai:
11 metų 37 4,9 48 6,2 76 8,0 56 5,9
13 metų 66 7,8 110 15,0 234 24,6 245 24,3
15 metų 213 27,3 205 32,3 557 56,7 530 56,8

χ2=24,7; lls=6; p<0,001#

Mergaitės:
11 metų 11 1,1 5 0,6 19 2,1 12 1,3
13 metų 39 3,9 46 6,0 132 14,4 132 14,8
15 metų 159 16,5 162 20,4 388 42,2 463 50,3

χ2=11,0; lls=6; p=0,089#

Berniukai:
gyvena mieste 163 11,6 189 17,8 404 32,8 376 29,0
gyvena kaime 153 15,7** 174 16,1 463 28,1** 454 28,7

χ2=6,93; lls=3; p=0,074#

Mergaitės:
gyvena mieste 125 7,1 104 8,8 243 20,9 311 24,4
gyvena kaime 83 7,0 109 9,3 296 18,7 296 20,6*

χ2=14,70; lls=3; p=0,002#

#chi kvadrato (χ2) testas palyginus respondentų skaičių pagal tyrimo metus.
*p≤0,05, **p≤0,01, ***p≤0,001 lyginant berniukus ir mergaites arba miesto ir kaimo mokyklų

moksleivius, Z testas.
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šios rūšies alkoholinius gėrimus. Taigi, apytikriai 17
proc. berniukų ir 11 proc. mergaičių gali būti laikomi
reguliariais alaus ir alkoholinių kokteilių, t. y. „silp-
nų“ alkoholinių gėrimų vartotojais.

Alkoholinių gėrimų, kuriuos vartoja paaugliai, rū-
šys analizuotos tarp penkiolikmečių, nes jų girtavimas
jau yra dažnas (3 pav.). Patys populiariausi alkoho-
liniai gėrimai, kuriuos vartojo penkiolikmečiai, buvo
alkoholiniai kokteiliai, kuriuos vartojo 15,3 proc. ber-
niukų ir 17,5 proc. mergaičių (p=0,216). Antroje vie-
toje buvo alus, kurį daug dažniau gėrė berniukai (16,9
proc.) nei mergaitės (5,6 proc.; p<0,001). Kitus al-
koholinius gėrimus prisipažino reguliariai vartojantys
7,2 proc. berniukų ir 3,7 proc. mergaičių (p=0,001).

Tarptautinis palyginimas
Taikydami vienodus girtavimo vertinimo rodiklius,

palyginome Lietuvoje ir kitose HBSC šalyse, daly-
vavusiose 2005–2006 m. tyrime, moksleivių apklausos
duomenis (4 pav.). Trijų amžiaus grupių duomenys
buvo apibendrinti tiesioginės standartizacijos pagal
amžių metodu.

Visose šalyse buvusių du ir daugiau kartų apsvai-
gusių nuo alkoholio mergaičių procentas buvo ma-
žesnis nei berniukų ir kito nuo 4,8 proc. (Izraelyje)

iki 24,0 proc. (JK). Berniukų grupėje šis rodiklis buvo
mažiausias JAV (8,9 proc.), o didžiausias – Estijoje
(29,3 proc.). Palyginus Lietuvos ir kitų šalių analo-
giškus duomenis, paaiškėjo, kad nevienkartinio svai-
ginimosi alkoholiu paplitimas tarp mūsų šalies moks-
leivių yra vienas didžiausių (tarp berniukų – 29,0 proc.,
tarp mergaičių – 22,1 proc.). Ir berniukai, ir mergaitės,
sugrupavus šalis pagal rodiklio didėjimą, užėmė 36
(priešpaskutinę) vietą. Už lietuvaičius dažniau alko-
holiu svaiginosi tik Estijos berniukai bei JK mergaitės.

Rezultatų aptarimas
Tyrimas parodė, kad 1994–2006 m. 11–15 metų

vaikų alkoholinių gėrimų vartojimas reikšmingai pa-
didėjo. Paaugliai nurodė ne tik dažniau vartojantys
alkoholinius gėrimus, bet prisipažino, kad dažniau
geria tiek, kad apsvaigtų. Nustatyta ir statistiškai
reikšmingai ankstesnė alkoholinių gėrimų vartojimo
pradžia. Palyginus su kitomis HBSC tyrimą atliekan-
čiomis šalimis, galima pastebėti, kad Lietuvos vaikai
patenka tarp dažniausiai alkoholinius gėrimus varto-
jančių bendraamžių – tiek berniukai, tiek mergaitės
pagal alkoholinių gėrimų vartojimą yra priešpaskuti-
nėje vietoje tarp 37 šalių.

Lietuvoje ir kitose Europos šalyse alkoholis daž-

2 lentelė. Tikėtinas tiriamųjų amžius, kai pusė jų prisipažintų, jog nors kartą
buvo apsvaigę nuo alkoholio

           Tiriamųjų amžius (metais), kai pusė jų prisipažintų,
   Tiriamieji                  kad nors kartą buvo apsvaigę nuo alkoholio

1994 m. 1998 m. 2002 m. 2006 m.
Berniukai 14,97 14,07 12,96 13,00
Mergaitės Vyresnės nei Vyresnės nei 13,85 13,62

15 metų* 15 metų*

* Tiksliai neįvertinta, nes 15 metų mergaičių, prisipažinusių, jog nors kartą buvo apsvaigusios
nuo alkoholio, buvo mažiau kaip 50 proc.

3 lentelė. 11–15 metų berniukų ir mergaičių, kurie reguliariai geria alų, vyną, spirituotus ir
alkoholinius kokteilius, procentas 1994, 1998, 2002 ir 2006 m.

 Alkoholinių gėrimų rūšis
               Berniukai                Mergaitės

1994 m. 1998 m. 2002 m. 2006 m. 1994 m. 1998 m. 2002 m. 2006 m.

Alus 8,9 10,2 12,7* 7,9 3,4 4,6 5,4* 2,5
Vynas 0,6 1,6 2,0 3,0 0,6 1,3 1,7 1,6
Spirituoti gėrimai 1,4 0,9 2,4 3,7 0,6 0,1 0,7 1,5
Alkoholiniai kokteiliai – – – 9,0 – – – 8,9

* Statistiškai reikšmingas (p≤0,05) skirtumas tarp 1994 ir 2002 m. duomenų.
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3 pav. Populiariausi alkoholiniai gėrimai, kuriuos gėrė 15 metų paaugliai
nors kartą per savaitę (2006)

*** p≤0,001 lyginant berniukus ir mergaites, Z testas.

4 pav. 11–15 metų moksleivių, kurie du ir daugiau kartų buvo apsvaigę nuo alkoholio, procentas
HBSC tyrime dalyvaujančiose šalyse 2005–2006 mokslo metais

Duomenys standartizuoti pagal amžių. Šalys surašytos pagal rodiklio didėjimą.
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niausiai pradedamas vartoti paauglystėje. Alkoholio
vartojimas daugumos tyrėjų pripažįstamas vienu iš
būdų įsilieti į suaugusiųjų gyvenimą (21). Tačiau toks
rizikingas elgesys nėra neišvengiamas ir daugiausia
gali būti paaiškinamas tradicijomis bei modeliuoja-
muoju suaugusiųjų elgsenos poveikiu (22).

Alkoholinių gėrimų vartojimas paaugliams yra
pavojingesnis nei suaugusiems. Nemokėdami įvertinti
rizikos, apsvaigę paaugliai dažniau patiria sveikatos
problemų (23, 24). Moksliniai tyrimai patvirtino, kad
kuo anksčiau pradedamas vartoti alkoholis, tuo di-
desnė rizika, kad atsiras priklausomybė nuo alkoholio
(25, 26).

Tyrimo duomenys rodo, kad nuo 1994 iki 2006 m.
alkoholinių gėrimų vartojimas padidėjo, tačiau ypa-
tingas augimas nustatytas 15 metų amžiaus grupėje,
kurioje alkoholinių gėrimų vartojimas padidėjo dukart.
Per tą patį laikotarpį reguliariai alkoholinius gėrimus
vartojančių mergaičių skaičius išaugo net 3,6 karto.

Tarptautinio ESPAD tyrimo stebėjimai parodė, kad
alkoholinių gėrimų vartojimo dažnis Europoje didėjo
netolygiai (27). Staigus augimas užfiksuotas 1995–
1999 m., o kiek mažesnis ir 1999–2003 m. ESPAD
tyrėjai pažymėjo, kad vėlesniu laikotarpiu Rytų Euro-
pos šalyse pastebėta žymesnių pokyčių nei kitose ša-
lyse. Šie pokyčiai buvo būdingesni mergaitėms (27,
28).

Lietuvoje atlikta HBSC studija aptiko ir kitą svar-
bų dėsningumą. Nustatyta, kad mergaičių alkoholinių
gėrimų vartojimas beveik susilygino su berniukų. Ty-
rimo duomenimis, 2005–2006 m. Lietuvos mergaitės
pagal alkoholinių gėrimų vartojimą buvo 36 vietoje
tarp 37 tyrimą atliekančių šalių. Toje pačioje pozicijoje
buvo ir Lietuvos berniukai. Palyginimui galima pa-
stebėti, kad 1998 m. mergaitės buvo penktoje, o ber-
niukai dvyliktoje vietoje tarp 29 tyrimą atlikusių šalių
(31).

Daugelyje pasaulio šalių vaikinai alkoholinius gė-
rimus vartoja dažniau nei merginos (29, 30). Pastebėta,
kad vaikinai, lyginant su merginomis, suvartoja di-
desnį alkoholinių gėrimų kiekį, o dėl agresyvios rin-
kodaros politikos ir vis jaunėjančio vartojančiųjų am-
žiaus vaikinų ir merginų alkoholinių gėrimų vartojimo
įpročių skirtumai ženkliai sumažėjo daugelyje šalių
(4). Mergaičių alkoholio vartojimo pokyčiai itin aki-
vaizdūs Centrinėje ir Rytų Europoje, t. y. tuose regio-
nuose, kuriuose vyko reikšmingi ekonominiai poky-
čiai ir pradėta agresyvi alkoholio rinkodara (4, 12, 17,
18, 27).

Tyrimai rodo, kad kinta ne tik alkoholinių gėrimų
vartojimo dažnis, bet ir vartojamų gėrimų rūšys. Pas-
taraisiais metais ypač išaugo vadinamųjų „alkopopsų“

vartojimas – jie tampa populiariausiais jaunimo gė-
rimais (31). Tokių gėrimų populiarumą tarp jaunimo
patvirtina ir HBSC studija. Paaiškėjo, kad 15,3 proc.
berniukų ir 17,5 proc. mergaičių alkoholinius kok-
teilius vartoja reguliariai (bent kartą per savaitę). Mūsų
tyrimo duomenys sutampa su Statistikos departamento
duomenimis, kuriuose sidras ir alkoholiniai kokteiliai
nurodomi kaip pagrindiniai 15–24 metų merginų var-
tojami gėrimai (14).

Trumpai apie galimus šio tyrimo trūkumus. Vienas
iš tyrimo trūkumų yra tai, kad duomenys apie alko-
holinių gėrimų vartojimą buvo renkami anketinės ap-
klausos būdu. Atlikta tyrimų, patvirtinančių, kad, pil-
dydami anketas, kai kurie tiriamieji yra linkę nuslėpti
tikruosius alkoholinių gėrimų vartojimo įpročius (32,
33). Norint to išvengti, atliekant tyrimą, buvo stengia-
masi maksimaliai užtikrinti tiriamųjų anonimiškumą.

Šis tyrimas yra labai svarbus tuo, kad sudaro gali-
mybę įvertinti vaikų alkoholinių gėrimų vartojimo
paplitimą ir jo pokyčius. Šie duomenys yra reikšmingi
diegiant Lietuvoje naujas alkoholio kontrolės priemo-
nes, kurios sumažintų nepilnamečių alkoholinių gė-
rimų vartojimą Lietuvoje.

Lietuvos sveikatos programoje bei Valstybės al-
koholio kontrolės programoje buvo numatytas tiks-
las – iki 2010 metų sumažinti bendrąjį alkoholio su-
vartojimą 25 proc. (9, 34). Šias nuostatas turėjo įtvir-
tinti ir Alkoholio kontrolės įstatymas, kuriame buvo
įvardyti pagrindiniai valstybės alkoholio kontrolės po-
litikos principai, tarp kurių ir alkoholinių gėrimų pri-
einamumo mažinimas (35). Deja, statistiniai duome-
nys rodo, kad Lietuvoje kaip ir daugelyje Europos
šalių bendrasis grynojo alkoholio kiekis, tenkantis vie-
nam gyventojui, viršija 10 litrų per metus (4, 36). Tai
tik patvirtina, kad  deklaruojamos, bet realiai neįgy-
vendinamos priemonės negali duoti laukiamų rezul-
tatų (37).

Daugelyje Europos šalių, ne išimtis ir Lietuva,
alkoholio kontrolei didelės įtakos turi komercinės ir
politinės struktūros (3, 37). Atlikta pakankamai moks-
linių tyrimų, įrodžiusių, kad alkoholinių gėrimų rek-
lama skatina ir vaikų, ir suaugusiųjų alkoholio varto-
jimą (38, 39). Tačiau, priimant įstatymų pataisas, į
šiuos tyrimus neretai neatsižvelgiama.

Be abejo, egzistuoja nemažai kitų veiksnių, turin-
čių įtakos jaunimo alkoholio vartojimui. Nepakan-
kamas ir nereguliarus vaikų sveikos gyvensenos ug-
dymas, netinkamas laisvalaikio organizavimas, nepa-
kankamas užimtumas bei neįgyvendinti Valstybės al-
koholio kontrolės programoje numatyti uždaviniai taip
pat sąlygoja šios problemos didėjimą. Šiame straips-
nyje pateikiami duomenys turėtų skatinti atsakingus
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pareigūnus ir institucijas nedelsiant spręsti šią
problemą ir, vykdant alkoholio kontrolę, taikyti tik
mokslu pagrįstas priemones.

Išvados
1. Išgėrinėjimas ir svaiginimasis alkoholiu tarp

Lietuvos moksleivių 1994–2006 m. žymiai išplito.

Ypač padidėjo silpnų alkoholinių gėrimų („alkopop-
sų“) vartojimas.

2. Alkoholinius gėrimus vartoja vis jaunesnio am-
žiaus vaikai.

3. Pastaraisiais metais Lietuvos moksleiviai, pa-
lyginus su bendraamžiais kitose šalyse, yra tarp daž-
niausiai piktnaudžiaujančių alkoholiniais gėrimais.

Trends in alcohol consumption among Lithuanian school-aged children
in 1994–2006 and new challenges

Apolinaras Zaborskis, Nida Žemaitienė, Linas Šumskas, Vilius Grabauskas1,
Aurelijus Veryga1, Robertas Petkevičius2

Institute for Biomedical Research, 1Department of Preventive Medicine, Kaunas University of Medicine,
2WHO Liaison Office for Lithuania, Lithuania

Key words: children; adolescents; alcohol; drunkenness; binge drinking; prevalence.

Summary. Alcohol abuse is considered one of the most important risk-taking behaviors among young
people in the world. This paper presents the results of the WHO collaborative cross-national study on Health
Behavior in School-aged Children (HBSC) carried out in Lithuania and other European countries also in
USA, Canada, and Israel in 1994, 1998, 2002, and 2006.

Objective. The aim of this study was to analyze features and trends in alcohol consumption among the
samples of 11-, 13-, and 15-year-old adolescents (school-aged children) in Lithuania during 1994–2006.

Material and methods. Representative samples of 5428, 4513, 5645, and 5632 respondents aged 11, 13,
and 15 years were included into school-based questionnaire surveys in 1994, 1998, 2002, and 2006, respectively.
The standardized research methods were applied. The students have filled in the questionnaires anonymously
in the classroom according to the methodology of international HBSC study. The students were asked about
lifestyle habits, alcohol consumption, and episodes of drunkenness.

Results. The number of students who had been drunk two or more times has increased by 2.5 times (from
9.8%. to 25.6%) during 1994–2006. A significant increase in alcohol consumption was observed among 15-
year-old girls – the percentage of girls who have reported alcohol consumption almost approached the percentage
of boys (50.3% and 56.8%, respectively; P=0.006). The reported mean age of the onset of first drinking had
shifted by 2 years towards younger age during the period of 1994–2006. The comparison of data from 37
countries, participating in this cross-national study, revealed that the prevalence of alcohol consumption among
Lithuanian school children is one of the highest (29.0% of boys and 22.1% of girls) and was in the second
worst position on a rating scale when comparing with other 36 countries involved in HBSC study. The results
suggest that increased use of light alcoholic beverages can cause an increase in the number of drinking teenagers.
Ready-to-drink beverages (“alcopops”) at least once per week were used by 15.3% of boys and 17.5% of girls
(P=0.216); beer – 16.9% of boys and 5.6% of girls (P<0.001).

Conclusions. A significant shift of the onset of drinking alcohol towards younger age was observed in
Lithuania during 1994–2006. In recent years, Lithuanian students as compared to peers from other countries
are among those who consume alcohol most frequently.
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