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Nacionalinė šeimos taryba, siekdama teikti Seimui ir Vyriausybei patariamąją ir ekspertinę 

nuomonę formuojant nuoseklią šeimos politiką, kuriant bendradarbiavimo mechanizmus tarp šeimų 

(jas atstovaujančių ir su jomis dirbančių organizacijų) ir atsakingų už šeimos politiką institucijų 

(ministerijų bei savivaldybių) bei atliekant šeimos politikos įgyvendinimo stebėseną, kartu su Utenos 

rajono savivaldybės Šeimos komisija, dalyvaujant Valstybės vaiko teisių apsaugos ir įvaikinimo 

tarnybos direktorei Ilmai Skuodienei, Tarpinstitucinio bendradarbiavimo koordinatorių asociacijos 

prezidentei Sigitai Šimkienei, Utenos apskrities, Kauno m. savivaldybės, Telšių rajono savivaldybių 

Šeimos komisijų/tarybų atstovams, savivaldybių Narkotikų kontrolės komisijų atstovams, surengė 

pasitarimą „Nepilnamečių alkoholio ir kitų psichotropinių medžiagų vartojimas, prevencijos ir 

efektyvios intervencijos galimybės savivaldybėse ir Lietuvoje. Tarpinstitucinio 

bendradarbiavimo stiprinimas“ ir teikia šiuos apibendrinančius teiginius: 

 Taryba atkreipia dėmesį, kad Valstybės vaiko teisių apsaugos ir įvaikinimo tarnybos 

pristatytas tyrimas dėl nepilnamečių alkoholio ir kitų psichotropinių medžiagų vartojimo 

Lietuvoje rodo, kad priklausomybę sukeliančias medžiagas vaikai dažnai išbando dar iki 15 

metų. Alkoholio ir kitų psichotropinių medžiagų vartojimas dažniausiai yra kitų rimtų 

problemų pasekmė, kuri dar jas gilina ir blogina situaciją. 

 Pasitarimo metu išryškėjo, kad paaugliams, kurie sistemingai vartoja alkoholį ir kitas 

psichotropines medžiagas, bei jų šeimoms yra reikalingos kompleksinės suderintos švietimo, 
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sveikatos ir socialinės srities paslaugos, pradedant pirmine, antrine ir tretine prevencija, 

intervencija bei postvencija, kad alkoholio bei kitų psichotropinių medžiagų vartojimas tarp 

paauglių ne tik nustotų augti, bet imtų mažėti. 

Taryba, išklausiusi pasitarimo dalyvių, tiesiogiai dirbančių su paaugliais ir jų tėvais, 

pastebi: 

 Daugelyje savivaldybių, ypač regioninių, trūksta švietimo pagalbos, sveikatos priežiūros ir 

kitų specialistų: nėra vaikų ir paauglių gydytojų psichiatrų, pastebimas psichologų ir 

specialistų, galinčių dirbti su rizikingos elgsenos nepilnamečiais, trūkumas.  

 Labai trūksta sistemingų kompleksinių paslaugų ir priemonių 10-14 metų vaikams, tiek 

eksperimentuojantiems, tiek žalingai sveikatai vartojantiems alkoholį ar kitas psichotropines 

medžiagas. 

Naujos ir efektyvios terapinės programos, dažnu atveju, įgyvendinamos projektiniu principu 

tik tam tikroje teritorijoje ir tik projekto apibrėžtą laikotarpį. Pvz. Multidimensinės terapijos 

šeimai programa įgyvendinama Vilniaus, Kauno ir Klaipėdos regionuose ir veikia 100 km 

spinduliu nuo koordinacinio centro, kas apriboja paslaugos prieinamumą gyventojams 

savivaldybių, kurios yra už 100 km spindulio nuo minėtų savivaldybių. 

 Respublikinio priklausomės ligų centro priklausomybės ligų gydymo paslaugos vaikams ir 

jaunimui nepakankamai atliepia šeimos, pagalbos vaikui ir jo šeimai specialistų lūkesčiams, 

susietiems su geriausiais vaiko interesais, vertinant ir nustatant, kas naudingiausia vaikui 

artimiausiu metu ir ateityje.  

 Vadovaujantis Lietuvos Respublikos Pacientų teisių ir žalos sveikatai atlyginimo įstatymo 14 

straipsnio 1 dalies nuostata, sveikatos priežiūros paslaugos, tame tarpe ir priklausomybės ligų 

gydymo paslaugos,  pacientui nuo 16 metų teikiamos tik su jo sutikimu, o šio įstatymo 12 

straipsnio 9 dalyje įtvirtintos nuostatos leidžia nutraukti sveikatos priežiūros paslaugas 

pacientui, kuris pažeidžia savo pareigas, t.y. gydymo įstaigos vidaus tvarkos taisykles, kas 

dažnu atveju nutinka su maištaujančiu, nemotyvuotu, elgesio ir emocijų sutrikimų turinčiu ir 

priklausomybės ligomis sergančiu nepilnamečiu. Šalyje teikiamos priklausomybės ligų 

gydymo paslaugos neatitinka vaikų ir paauglių gydymo nuo priklausomybės ligų poreikio, 

vertinant ir nustatant, kas naudingiausia vaikui artimiausiu metu ir ateityje, ir kokių neigiamų 

pasekmių jo tolesnei fizinei ir psichinei sveikatai, protinei būklei,  harmoningam vystymuisi 

ir savarankiškam gyvenimui visuomenėje gali turėti nepilnamečio atsisakymas gydytis ar 

gydymo nutraukimas dėl jo motyvacijos stokos.  

 Šiandienos pagalbos vaikui ir jo šeimai, kurioje tėvai serga priklausomybės nuo alkoholio  ir 

kitų psichotropinių medžiagų ligomis, sistema orientuota į pagalbą tėvams, kas sudaro sąlygas 

šeimoje augantiems vaikams patirti ilgalaikį žalojantį šeimos narių poveikį, sutrikdantį vaiko 

kasdienio funkcionavimo aspektus ir normalią raidą, pakenkia vaiko fizinei sveikatai 

(sužalojimai, randai, nepagydomi pakenkimai), pažintinių procesų raidai (kalbai, mokymuisi, 

akademiniams pasiekimams), emocinei raidai (nerimas, potrauminio streso sutrikimas, 

depresija, žema savivertė), elgesiui (silpna savireguliacija ir impulsų kontrolė, agresija, 

kvaišalų vartojimas, savęs žalojimas, nusikalstami veiksmai), tarpasmeniniams santykiams. 

Paauglių trauminės patirtys ir laiku nesuteikta kokybiška pagalba paaugliams neleidžia jiems 

užaugti brandžiais suaugusiais: sulaukę pilnametystės jie stokoja tėvystės įgūdžių, dažnai 

būna agresyvūs ir smurtaujantys partneriai, yra linkę nusikalsti ir elgtis asocialiai. 

 

Taryba, po pasitarimo teikia ekspertinius pasiūlymus: 

1. Atgaivinti savivaldybėse prevencinę programą ,,Linas“, skirtą 6-12 metų amžiaus 

vaikams ir paaugliams, augantiems su priklausomybėmis sergančiais tėvais. 

2. Parengti paaugliams programą, analogišką Minesotos programai. 

3. Parengti programas ir priemones šeimoms, kad jos galėtų atpažinti pirmuosius pastebimus 

alkoholio ir kitų psichotropinių medžiagų vartojimo požymius ir tinkamai reaguotų į juos, suteikdami 

reikiamą pagalbą vaikui. 

4. Parengti ir taikyti pirminės prevencijos priemones vaikams, ir jaunesniems, nei 14 m. 
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amžiaus. 

5. Sudaryti sąlygas pagalbos priemonių ir programų paaugliams, kenčiantiems nuo alkoholio 

ir kitų psichotropinių medžiagų priklausomybės, visoje Lietuvoje (ne tik didžiuosiuose miestuose), 

išplėtojimui. Steigti  pagalbos centrus regionuose, užtikrinant reikiamų specialistų komandų darbą. 

6. Kai siūloma pirkti paslaugas savivaldybėms vienai iš kitos, svarbu kartu spręsti ir kitus 

paslaugos prieinamumo veiksnius: išaugusius kaštus dėl pavėžėjimo, tėvų atsitraukimo nuo darbo, 

taip pat galimą eilių paslaugai gauti susidarymą. 

7. Teikiant paslaugas paaugliams, kenčiantiems nuo alkoholio ir kitų psichotropinių 

medžiagų priklausomybės, paauglių atsisakymas dalyvauti programoje turėtų būti traktuojamas kaip 

darbas su besipriešinančiu klientu, bet ne sąmoningo asmens laisvas apsisprendimas nesigydyti. Dėl 

to paslaugos šiems paaugliams turi būti teikiamos, dirbant su jų motyvacija, o ne atsikratant jų kaip 

nemotyvuotų. 

8. Sudaryti sąlygas būtinos ilgalaikės reabilitacijos paslaugų paaugliams, kenčiantiems nuo 

alkoholio ir kitų psichotropinių medžiagų priklausomybės, atsiradimui, nes šiuo metu tokių paslaugų 

paaugliams nėra. 

9. Stiprinti prevencinę veiklą ir darbą su priklausomybę nuo alkoholio turinčiais asmenimis, 

šeimomis, auginančiais(iomis) vaikus, siekiant kuo mažesnės žalos vaikui. Pagalbos procesą 

orientuoti ne tik į tėvų gydymąsi nuo priklausomybių, bet ir į vaiką, kuo anksčiau vaikui suteikiant 

efektyvią kompleksinę pagalbą, kad jis galėtų sėkmingai įveikti patirtų traumų pasekmes ir tapti 

pilnaverčiu bendruomenės nariu dabar ir ateityje. 

 

 

 

Nacionalinė šeimos taryba ir diskusijos dalyviai  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 


