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KINEZITERAPIJOS RAIDA LIETUVOJE

Aleksandras Kri§¢itinas

Kauno medicinos universiteto Reabilitacijos klinika, Kaunas, Lietuva
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Moksliniy tyrimy kryptis — ligoniy ir invalidy, turin¢iy rySkiy biosocialiniy funkcijy sutrikimy, medicininiy ir socialiniy reabilitacijos
programy rengimas stacionaraus, ambulatorinio gydymo, namy salygu etapais.

SANTRAUKA

Straipsnyje pateikiami duomenys apie kineziterapijos vystymaqsi ir Sios srities specialisty rengimq Lietuvoje. Aptariami
kineziterapeuty rengimo klausimai pagal Europos aukstojo mokslo tinklo programy reikalavimus. Nagrinéjamos
kineziterapeuty rengimo Lietuvoje problemos ir jy sprendimo galimybés.

RaktaZodZiai: kineziterapija, aukstasis mokslas, Europos aukstojo mokslo kineziterapijos tinklas.

udéjimas yra fiziologinis organizmo augi-

mo, vystymosi, formavimosi stimuliato-

rius, gyvosios gamtos egzistencijos pagrin-
das. Judesys ir jud¢jimas yra bene svarbiausias
ligoniy reabilitacijos elementas. Ligoniy gydymas
judesiu yra zinomas seniai. Nuo neatmenamuy
laiky Zzmonés suprato judéjimo reikSme tiek svei-
kam, tiek serganc¢iam organizmui. Ta¢iau gydymas
judesiu mokslinj pagrindima jgavo tik renesanso
laikotarpiu (XIV—XVI amzius), o kineziterapija
(gr. kinesis — judéjimas, therapeia — gydymas)
kaip specialybé susiformavo tik XX amziaus pra-
dzioje. Straipsnyje apzvelgiama kineziterapijos
raida Lietuvoje, jos vieta ligoniy reabilitacijos
sistemoje, aptariami Sios srities specialisty ren-
gimo klausimai.

Salyje kuriama ligoniy ir neigaliuju reabili-
tacijos sistema, kurios pagrindiniai uzdaviniai yra
invalidumo profilaktika, neigaliyjy integracija
visuomenéje. Pasaulinés sveikatos apsaugos orga-
nizatoriai reabilitacija apibrézia kaip ,,koordinuo-
ta, kompleksini medicininiy, socialiniy, pedago-
giniy, profesiniy priemoniy naudojima siekiant
maksimalaus reabilituojamojo funkcinio akty-

vumo*“. Terminas reabilitacija daznai sutapati-
namas su terminu fiziné medicina ir jie daznai
vartojami kaip sinonimai. Sie terminai turi daug
bendro, bet néra identiski. Fiziné medicina tradi-
ciskai siejama su ligy gydymu judesiu, naudojant
specialig technika ir fizikines priemones, pavyz-
dziui, $iluma, Salti, vandeni, elektra, magnetines,
kvantines bangas ir kt. Reabilitacija yra platesné
savoka. Ji sprendzia ligonio sutrikusiy bioso-
cialiniy funkcijuy grazinimo, korekcijos ar ligonio
adaptacijos, esant sutrikusioms funkcijoms, klau-
simus. Visgi tenka pripazinti, kad kineziterapija
yra bene svarbiausia reabilitacijos sistemos dalis.
Tinkamai parinktais fiziniais pratimais galima
kryptingai veikti visas organizmo funkcijas.
Judé¢jimo, kvépavimo pratimy, masazo svarba
gydant ligas Lietuvoje suprantama seniai. Gydo-
mosios gimnastikos pratimai ligoninése prade-
dami taikyti dvideSimto amziaus pradzioje, stei-
giami fizinés kultiiros kabinetai. Visgi fizinés
kultiiros metodinio taikymo Lietuvoje pradzia
siejama su K. Dineikos (1898—1980 m.) vardu.
Jo pasitilyta psichofiziné treniruoté — tai po-
veikio organizmui metodas kei¢iant raumeny to-
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nusa, regulivojant kvépavima, ugdant aktyvy dé-
mesi, valia, savitvarda, adekvacia reakcija i dir-
giklius. K. Dineikos rekomenduojama psicho-
fizinés treniruotés pamoky tematika:
 Panaudokime minties jéga. Balansas tarp priima-
mo maisto ir sunaudojamos energijos.
* Sugrazinkime nattraly kvépavima. Kaip regu-
livoti kvépavima?
» Kaip iSmokti relaksacijos technikos? Dziaugs-
mo gydomosios savybés.
¢ Individualus gyvenimo stilius.
* Psichofizinés treniruotés minuté.
 Savitvarda — brandumo pozymis.
* Ar galima pakeisti temperamenta?
* Diafragminis kvépavimas.
» Savimasazas.

Gydomoji kiino kulttira vis placiau pradedama
taikyti ligy profilaktikai, gydymui, reabilitacijai.
Iskyla Sios srities specialisty rengimo poreikis.
1945 m. Lietuvos valstybiniame kiino kultiiros
institute jkuriama Gydomosios kiino kulttiros
katedra. 1952 m. Druskininkuose atidarytas gydo-
mosios kiino kultiiros parkas, véliau pavadintas
Karolio Dineikos vardu. Lietuvos kiino kultiiros
institutas 1962 m. pradeda rengti gydomosios
ktino kulttros specialistus. Iki 1995 m. parengia-
mas 281 Sios srities specialistas.

1991 m. priimtas Lietuvos respublikos invali-
du socialinés integracijos istatymas jteisino dau-
giaprofilinés reabilitacijos sistemos kiirima.
1992—2002 m. ikuriama per 60 specializuoty
reabilitacijos skyriy sanatorijose, poliklinikose,
ligoninése. Kuriant reabilitacijos sistema Lietu-
voje, auga Siy specialisty poreikis, kyla kvalifika-
ciniai reikalavimai. Lietuvos medicinos normoje
raSoma, kad kineziterapeutas privalo iSmanyti ne
tik gydyma judesiu, bet ir mokeéti taikyti fizikinés
terapijos, psichologinio poveikio, profilaktikos
metodus. Jis veikia savarankiskai ir kolegialiai su
kitais reabilitacijos komandos nariais. 1995 m.
susiktirgs Europos aukstojo mokslo kinezitera-
pijos tinklas (ENPHE — European Network of
Physiotherapy in Higher Education) teikia Sias
kineziterapeuty rengimo rekomendacijas:

* ketveriy mety universitetinj i§silavinima;
* kliniking praktika, trunkancia ne maziau kaip

1000 valandy;

* darbu pagrista mokyma;
* pastovy profesini tobuléjima.

1995 m. Lietuvos kiino kultiiros akademijoje
ivedama ketveriy mety bakalauro ir dvejy mety
magistro programa. Iki 2003 m. bakalauro i$si-

lavinima Sioje aukstojoje mokykloje igijo 237
studentai, magistro — 82.

Didelis Sios srities specialisty stygius verté
ieskoti keliy, kaip uzpildyti Sia spraga. 1999 m.
Lietuvoje kineziterapeuty padéjéjus pradéjo rengti
pagal treju mety programa SeSios medicinos mo-
kyklos, véliau kolegijos (Vilniaus, Kauno, Pane-
vézio, Siauliy, Klaipédos, Utenos), taciau tokiy
specialisty rengimas nepasiteisino, jy rengimo
programos neatitiko Siuolaikiniy reikalavimy.
Todél nuo 2003 m. kolegijose pradéti rengti kine-
ziterapeutai pagal trejy mety (120 kredity) progra-
ma, o anksc¢iau parengtiems kineziterapeuty pa-
déjéjams isteigti iSlyginamieji (30—50 kredity)
kursai, po kuriy baigimo suteikiama kinezitera-
peuto profesiné kvalifikacija.

Esant dideliam Siy specialisty poreikiui, i ju
rengima isitrauké medicininio profilio aukstosios
mokyklos. Vilniaus universiteto Medicinos fakul-
tete ir Kauno medicinos universitete kinezitera-
peuty bakalauro programos startavo 2001 m., nuo
2005-yjy — magistro programa Kauno medicinos
universitete.

Siuo metu 3alyje yra apie 400 kineziterapeuty,
igijusiy aukstaji universitetinj ir neuniversitetini
iSsilavinima, per 200 kineziterapeuty profesinj
iSsilavinima igijo kolegijose. Lyginant kinezi-
terapeuty skaiciy 10 000 gyventojy Lietuvoje su
Siais rodikliais kitose Salyse (Zr. lent.) matyti, kad
jis kelis kartus mazesnis. Kineziterapeuty poreikio
apskaiciavimai pagal Europos Sajungos standartus
rodo, kad tokiy specialisty Lietuvoje reikéty apie
5000. Si specialisty skai¢iy aukstosiose mokyk-
lose galima bty parengti Lietuvoje per 15—20
mety, jei jie, igije iSsilavinima misy Salyje, ne-
iSvykty svetur.

Svarbus ir kineziterapeuty kvalifikacijos klau-
simas. Siuo metu dedama daug pastangy tobu-
linant kineziterapeuty programas tiek universite-
tuose, tiek aukstosiose mokyklose, organizuojami
podiplominiai kvalifikacijos kursai. Nemaza darba
atlieka Sioje srityje susiktrusi Lietuvos kinezi-
terapeuty moksliné draugija (pirmininké —
dr. Grazina Krutulyté), pradétas leisti Zurnalas
,Kineziterapija*“. 2003 m. Druskininkuose ivykes
Europos aukstojo mokslo kineziterapijos tinklo
seminaro-konferencijos ,,Kineziterapijos edu-
kacinés kompetencijos nustatymas Europoje igy-
vendinant Bolonijos deklaracija“ metu daug buvo
diskutuojama apie kineziterapeuty rengima, ki-
neziterapeuty profesinés kompetencijos bakalauro
ir magistro lygiy standartus visoje Europoje. Pasi-
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Lentelé. Kineziterapeuty skaicius Lietuvoje ir kitose Salyse 2002 m.

Salis Kinc.:vz'iteralzeutq San.tykis su-
skaiCius, tikst. gyventojy skai¢iumi
Didzioji Britanija 20 1:2850
Olandija 10,5 1:1250
Danija 39 1:1280
Svedija 6 1:1516
Norvegija 5 1:800
Lietuva 0,6 1:6333

gendama aukstos kvalifikacijos déstytoju, ypac
praktikos vadovy. Suomiy patirtis rodo, kad net
magistrantiiros studijas baige kineziterapeutai be
papildomo pedagoginio pasirengimo negali biiti
geri déstytojai. Tod¢l jie Yvaskulos universitete
ivedé privaloma vieneriy mety programa désty-
tojams. Didelj patyrimg §ioje srityje, ypac ren-
giant praktikos vadovus, turi danai.

Vertinant kineziterapijos vystymasi ir §ios
srities specialisty rengima Lietuvoje galima teigti,
kad kuriamoje reabilitacijos sistemoje kinezi-
terapija uzima derama vaidmeni, taciau visgi yra
daug jos plétojimo problemuy:

» Sveikatos apsaugos organizatoriai dar nepa-

kankamai vertina kineziterapijos galimybes gy-
dant ir reabilituojant ligonius.
Kineziterapeuty skaicius Salyje yra nepakan-
kamas ir biitina plésti juy rengima aukstosiose
mokyklose.

Nepakankamas kineziterapeuty darbo viety
skaiCius asmens sveikatos prieziliros istaigose.
Biitina kurti jas, kad sunkiems ligoniams kine-
ziterapija bty taikoma nuo pirmy ligos ar
traumos dieny ir visais sunkios ligos ar traumos
periodais.

 Truksta aukstos kvalifikacijos déstytoju, ypac
praktikos vadovy, dél to biitina intensyvinti §ios
srities doktoranttiros studijas.

Triiksta vadovéliy, praktikos vadovy lietuviy
kalba, nepakankama specialisty rengimo ma-
terialiné-techniné baze.

Neparengti kineziterapeuty praktinio darbo
standartai konkreciy ligy atvejais.

Siy problemy sprendimas priklauso visy pirma
nuo politiky, sveikatos apsaugos organizatoriuy,
asmens sveikatos prieziliros istaigy vadovy ir
instituciju, dalyvaujanciy kineziterapeuty ren-
gime, pozidrio.
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THE DEVELOPMENT OF PHYSIOTHERAPY IN LITHUANIA

Aleksandras Kri§éitinas
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ABSTRACT

The article presents the data on the development of physiotherapy and physiotherapist training in Lithuania.
The physiotherapist training in accordance with the requirements of the European Network of Physiotherapy in
Higher Education, the problems of the physiotherapist training in Lithuania and the possibility of their solution are

discussed in the paper.
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