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PAGYVENUSIO AMZIAUS MOTERU SAVIJAUTAI ITAKOS
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Anotacija

Besikeicianti socioekonoming situacija, nuolatinis stresas darbe ir asmeniniame gyvenime, ilgéjantis
pensinis amzius, didéjanti jtampa pasaulyje veikia zmoniy savijauta. Antriné literatiiros Saltiniy ana-
liz¢ atskleidé, kad pagyvenusio amziaus motery savijautai ir sveikatai jtakos turi Sie veiksniai: Zemas
socialinis ir ekonominis statusas, fizinio ar psichologinio kriivio darbe sukeliamas stresas, nepalanki
darbo ir Seimos sgveika, genetiniai ir biologiniai veiksniai, motery dalyvavimas sveikatos prieziti-
ros sistemoje, Seimyninés aplinkybés, gyvenimo bidas ir asmens saviraiSka. Naratyvinis tyrimas
(penkiy motery istorijy pagrindu sukurtas pasakojimas) nepriestarauja mokslo studijoje aprasytiems
veiksniams, juos papildo, atsiskleidzia naujais aspektais, kitu turiniu. ISryskéjo veiksniy tarpusavio
sgveika.

PAGRINDINIAI ZODZIALI: pagyvenusio amZiaus moterys, savijauta, jtakos turintys veiksniai.

Abstract

A changing socio-economic situation, constant stress at work and in personal life, receding retire-
ment age and increasing tension in the world in general highly influence well-being of people. Secon-
dary analysis of literary sources revealed that well-being of elderly women was impacted by the
following factors: low social and economic status; stress caused by physical or psychological load
at work, unfavourable interaction between work and family, genetic and biological factors, women’s
participation in the system of health care, influence of family circumstances, lifestyle and personal
self-expression. The narrative research (a narration created on the ground of the life stories of five
women) does not contradict the factors found in the scientific study, but rather complements them,
it is revealed in new aspects, with a different content. The interaction of the factors is emphasised.
KEY WORDS: elderly women, well-being, determining factors.
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Ivadas

Besikeicianti socioekonominé situacija, nuolatinis stresas darbe ir asmeninia-
me gyvenime, ilgéjantis pensinis amzius, didéjanti jtampa pasaulyje labai veikia
zmoniy savijauta. Dar prag¢jusiame Simtmetyje aktyviai diskutuota, kas lemia vyry
ir motery sveikatg — biologiniai ar socialiniai veiksniai (Bird, Rieker, 1999). Nors
,»biologiniai veiksniai, tokie kaip genetika, (...) hormony poveikis, yra labai svar-
bis, ne maziau motery ir vyry sveikata veikia ir socialiniai procesai‘ (Bird, Rieker,
1999, p. 745). Jie gali ,,nulemti, pagerinti ar pabloginti biologing sveikata“ (Ten
pat). Autoriy nuomone, tai turi suprasti ir su tuo susijusius i$siikius spresti moksli-
ninkai, gydytojai, politikai, patys zmonés (Ten pat). Lietuviy mokslininkai V. Le-
onavicius, G. Baltrusaityté, G. Raila, I. Naujokaité (2013) atkreipia démesj | me-
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diciniskai nepaaiskinamy negalavimy paplitimg. Svarstydami, kaip medikai galéty
valdyti §j reiSkinj, teigia, kad ,,didéja tiesioginis socialiniy salygy poveikis asmens
subjektyviai savijautai, nesukeliantis biofiziologiniy kiino poky¢iy*“ (Leonavicius,
Baltrusaityté, Raila, Naujokaité, 2013, p. 32). R. Kuodyté-Kaziliené, R. Uzaité,
R. Palinauskien¢, A. Kuzinkovas, L. Seryté, R. Ulianskiené (2007) analizavo stre-
so, depresiskumo, nerimo paplitima tarp sveikatos prieziiiros ir Svietimo darbuoto-
ju. Jy teigimu, Sis reiskinys yra labai paplites. Kiti autoriai, pvz., R. Ustinaviciené,
V. Obelenis, D. Ereminas (2004) atkreipé démesj, kad ,,besikeic¢iantis darbo pobii-
dis sumazino ,,tradiciniy* profesiniy ligy skaiciy, bet atsirado nauja problema — su
darbu susijusiy patologijy paplitimas — tai kauly ir raumeny sistemos pazeidimai,
streso sukeltos ligos, profesinés onkologinés ligos* (Ustinavic¢iené, Obelenis, Ere-
minas, 2004, p. 897). Miisy tyrimo kontekste ypac¢ svarbtis G. Rapolienés tyrimo
rezultatai, atskleidziantys, kad ,,Lietuvos pagyvenusiy Zzmoniy socialinis identite-
tas artimesnis <...> skurstanciyjy identitetui* (Rapoliené, 2007, p. 109).

Kaip vieng i§ savijauta lemianciy veiksniy V. Gudzinskien¢, J. Amoniene¢,
A. Pocevicius (2012) jvardija fizinj aktyvuma. Kiti autoriai pabrézia kiino kultiiros
ir sporto svarbg apskritai zmogaus gyvenime (Dadelo, 2013). Z. Javtokas (2009)
akcentuoja visapusiskos fizinés, dvasings ir socialinés gerovés jtaka Zmogaus svei-
katai.

Didelis démesys mokslinése diskusijose skiriamas moters sveikatai. Mo-
ters sveikata nagrinéjama jvairiais aspektais: skurdas ir psichin¢ sveikata (Belle,
1990); stresas darbe ir moters sveikata (Burke, 2002; Repetti, Matthews, Waldron,
1989); chronisko streso ir nuolatinés socialinés jtampos jtaka motery sveikatai
(McDonough, Walters, Strohschein, 2002; Matthews, Shumaker, Langer, Hunt,
Kaplan, Klesges, Ritenbaugh, 1997); pagyvenusiy motery sveikata rasiniu aspek-
tu (Joyce, Bromberger, Harlow, Avis, Kravitz, Cordal, 2004); streso jtaka kriities
véziui (Dooley, Slavich, Moreno, Bower, 2017); gyvenimo kokybés ir socialiniy
veiksniy tarpusavio rySys (Juozulynas, Jurgelénas, Prapiestis, Butikis, 2010); fizi-
nio aktyvumo poveikis vyresnio amziaus motery psichofizinei sveikatai (Klizas,
Sipaviciene, Kliziené, Pliauga, 2012); menopauzés ir socialiniy veiksniy sgvei-
ka (Kuh, Wadsworth, Hardy, 1997); smurto sukelto streso jtaka moters sveikatai
(Sutherland, Bybee, Sullivan, 2002); interneto svarba formuojant motery pozitirj
i sveikatg (Sanjay, John, Tiwary (2003). Lietuvos mokslininkai G. Surkiené ir kt.
nustaté, kad ,,moterys savo sveikata vertina blogiau negu vyrai* (Surkiené, Stukas,
Kucingis, Strujeva, 2004, p. 9).

Antrin¢ literatiiros Saltiniy analizé leido i$skirti §iuos pagyvenusio amziaus mo-
tery savijautai ir sveikatai jtakos turin¢ius socialinius veiksnius, kuriuos santykinai
jvardijome kaip neigiamus, neutralius ir teigiamus. Prie neigiamy veiksniy priskir-
tume: Zemg socialinj ir ekonominj statusa, pvz., ,,skurdas yra sudétingas reiskinys,
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lemiantis plataus masto pasekmes* (Belle, 1990, p. 388); ,,moterys, uzimancios
zemesn]j profesinj statusg, nurodé, kad yra maziau patenkintos darbu (...) ir turi
daugiau fizinés sveikatos problemy* (Burke, 2002, p. 99).

Neigiamus su darbu susijusius veiksnius galima skirstyti j kelias grupes: fizinio
kriivio sukeliamas stresas, pvz., ,,tie patys fiziniai judesiai, ribotos judé¢jimo gali-
mybés* (Burke, 2002, p. 95); psichologinis ir fizinis smurtas darbe, pvz., ,,anekdo-
tai ar garsiai pasakytos pastabos, fiziné prievarta, stumdymas, spjaudymas ir pan.*
(Burke, 2002, p. 95); darbo ir veiklos Seimoje konfliktas, pvz., ,,moterys, dirban-
¢ios daugiau valandy, pasizymi labiau iSreikStais psichosomatiniais simptomais*
(Burke, 2002, p. 96).

Prie neutraliy veiksniy priskirtume: genetinius ir biologinius (juos priimame
kaip duotybe); sveikatos priezitiros (pvz., ,,pacientas ima dométis gydymo pro-
cesu“ [Leonavicius ir kt., 2013, p. 11-35]); aplinkos (pvz., ,,asmuo turi aktyviai
ieskoti optimalaus santykio su aplinka* [Leonavicius ir kt., 2013, p. 11-35]); Sei-
myninés padéties (pvz., ,,motery, gyvenanciy Seimoje, kurioje dirba abu tévai, bei
turin¢iy vaiky, sveikata yra geresné, nepaisant dazniau patiriamo streso* [McDo-
nough ir kt., 2002, p. 767-782]).

Kaip teigiamus veiksnius jvardytume: sveikg gyvenseng (pvz., ,.fiziskai ak-
tyvios moterys labiau riipinasi savo iS§vaizda ir sveikata“ [Klizas ir kt., 2012,
p. 267-272]); asmens saviraiskg (pvz., ,.kiino kultiiros ir sporto mokslas turéty
padeéti spresti uzdavinius, susijusius su asmenybés, kaip socialinés-biologinés sa-
vireguliacinés sistemos, funkcionavimu‘ [Dadelo, 2013, p. 55]).

1. Metodologija

Darbiné koncepcija. Pasirinkdamos kokybine tyrimo prieigag — naraty-
va straipsnio autorés daugiausia rémési A. De Fina, A. Georgakopoulou (2015),
J. Creswell (2003), A. Georgakopoulou (2014), B. Bitino, L. Rupsien¢s, V. Zy-
dzitinaités (2008) darbais, kurie padéjo susiformuoti naratyvo, kaip tyrimo kon-
cepcijos, suvokima.

Misy atveju naratyvas — tai j diktofong jrasyti, véliau uzrasyti ir i$Sifruoti pasa-
kojimai, kuriuose penkios pagyvenusios moterys nuo 56 iki 60 mety pasakoja apie
savo savijautg per pastaruosius trejus metus. Visy penkiy motery prasyta apibii-
dinti savo savijautg, pasakojimg skatinant panasiais klausimais: kaip jiis Siandien
jauciatés; ar jiis patenkinta savo savijauta; kaip manote, kas labiausiai veikia jusy
sveikata; kokiomis aplinkybémis jiis jauciatés gerai; kas nulemia jiisy prasta savi-
jauta; ka darote, kad jaustumétés geriau; kaip jis norétumeéte jaustis ir pan. Siekta,
kad moterys pacios ,,vadovauty* pokalbiui, pac¢ios iSsakyty tai, kas joms svarbu.
Jos nepertraukinétos, kartais praSyta patikslinti vieng ar kitg detale. Perfrazuojant
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A. Georgakopoulou, galima teigti, kad miisy naratyvas — penkios trumpos istorijos,
susietos | vieng pasakojimg (plg. Georgakopoulou, 2014), kuriuo siekiama suvokti
pagyvenusiy motery sveikatai jtakos turin¢ius veiksnius respondenciy pozitiriu.

Pristatant tyrimy rezultatus taikytas Jean-Lous Le Moigne sukonstruotas sis-
teminés analizés modelis, kurj analizavo J. Ruskus (1998-1999). Jean-Lous Le
Moigne teigimu, aprasSant bet kurj socialinj reiskinj visada vertinga pazvelgti j ji i§
raidos, aplinkos, tikslo, struktiiros ir veiklos perspektyvy.

2. Tyrimo organizavimo ypatumai

Moterys pasirinktos, atsizvelgiant j jy socialinj statusg darbinés veiklos aspek-
tu.

Viena jy — 59 mety, iStekéjusi, ilgai buvusi namy Seimininké, laukianti pensijos,
turinti 20 mety darbo staza, uzauginusi du vaikus, kurie gyvena atskirai. Siuo metu
dirba slaugytojos padéjéja. Savo materialing padétj vertina kaip gera (tyrime ja
vadinsime Dalia).

Kitos amzius — 60 mety, turi 38 mety darbo stazg, tarnautoja, naslé. Uzaugino
du vaikus (tyrime jg uzkodavome kaip Dang). Savo materialing padétj vertina kaip
patenkinama.

Trecia — Vaiva, 57 mety, turinti 35 mety darbo stazg, iStekéjusi, pernai atleista
1§ darbo dél etaty mazinimo, bedarbé. Uzauginusi dukra, kuri kartu su dviem savo
vaikais ir vyru gyvena pas Vaiva. Savo materialing padétj vertina kaip bloga.

Ketvirtoji — Biruté, 56 mety, aukstosios mokyklos déstytoja, turinti 32 mety
darbo staza, iStekéjusi. Uzaugino vieng dukra, kuri Lietuvoje negyvena. Savo ma-
terialing padétj vertina kaip puikia.

Penktoji — Daiva, 56 mety, uzauginusi dukrg, kuri gyvena kitame mieste. Daiva
turi 33 mety darbo staza, dirba kaimo mokykloje mokytoja. Gyvena su vyru, slau-
go Salia gyvenanc¢ig mama. Turi aniik¢. Materialing padétj vertina gerai.

Pokalbis su kiekviena moterimi truko nuo 1,5 iki 2 valandy jy namuose, daly-
vaujant tik moteriai ir tyréjai. Respondentés supazindintos su tyrimo tikslais, eiga,
rezultaty panaudojimo galimybémis ir aplinkybémis, pasirase sutikimg dalyvauti
tyrime. Jos supazindintos su tyrimo rezultaty interpretavimu ir nepriestaravo, kad
jie biity publikuoti.

3. Rezultatai

Kaip minéta, motery savijautai jtakos turin¢ius veiksnius pristatome, remda-
miesi Jean-Lous Le Moigne, kuris teigia, kad apraSant bet kurj socialinj reiskinj
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visada vertinga zvelgti j ji raidos, aplinkos, tikslo, strukturos ir veiklos kontekste
(plg., Ruskus, 1998-1999).

Moters savijautai jtakos turintys veiksniai raidos aspektu. Tyrimo
rezultatai atskleidé, kad raidos aspektu moters sveikatai jtakos turinCius veiksnius
galima skirstyti | genetinius ir biologinius. Juos dar galima skaidyti j jgimtus, pvz.:
Visada buvau stambi (Dalia); Niekada nebuvau balerina (Dana); visada buvau
Jautri, tévas sakydavo, neimk j galvg, imk j pilvg, bet man neiseidavo (Daiva);
igytus, pvz.: Storéti pradéjau prasidéjus menopauzei (Daiva); Sveikata labai pa-
blogéjo pasalinus kiausides (Vaiva); Kai man pasalino kiausides, atrodo, griuvo
pasaulis (Biruté); Viskas pradéjo griiti: pirmiausia skydliauké, véliau pasireiské
osteoporozé (Birute); Jau daug mety esu be sveikatos: skydliauke, stuburo pro-
blemos, Zarnyno problemos, cukraligé (Vaiva). I8ryskéjo ir Seimos tradicijy jtaka,
pvz.: Tévas stovédavo su dirzu ir versdavo valgyti (Biruté); Kai as pradédavau
verkti ar biudavau nelaiminga, visada gaudavau saldainiy (Vaiva); Vaikysté prabé-
go valgant bulves (Daiva).

Aplinkos reik§mé moters savijautai jtakos turintiems veiksniams.
Kaip rodo tyrimo rezultatai, aplinka turi didele reik§me moters savijautai ir sveika-
tai. ISryskéjo nemazai veiksniy, kuriuos santykinai suskirstéme j penkias grupes:

*  Darbo sukeliamas stresas, pvz.: Darbe sukeliama jtampa man neleidzia uz-
migti (Birute); Grizusi is darbo valgau ir valgau, negaliu sustoti (Daiva);
Deél darbo negaliu nueiti net pas gydytojg (Dalia).

» Santykiai su Seima, pvz.: Vyras manes nesupranta ir tai man kerta per ner-
vus (Dalia); Man namai ir Seima yra ramybés uostas, jeigu namuose nebiity
ramybés, as isprotéciau (Dana).

» Santykiai su gydytojais, pvz.: Turiu nuostabig gydytojq, kuri visada man
padés (Biruté); Su mano Seimos gydytoja niekada nepasitarsi, bijau net
zodj pasakyti (Vaiva).

*  Materialiné padétis, kurios aukstesnj ekonominj statusg uzimanc¢ios mote-
rys neakcentuoja, tuo tarpu sunkiai besivercianciosios tai pabrézia, pvz.:
Neturiu pinigy dantims susitvarkyti, dél to niekur negaliu iseiti (Vaiva);
Dél sveikatos labai noréciau nuvaziuoti j sanatorijg, taciau negaliu sau to
leisti (Dana).

* [tampa pasaulyje, pvz.: Pabudau naktj nuo zemai praskridusio léktuvo gar-
so, taip suspaude Sirdj, kad prasidéjo karas (Daiva), Man tiesiog plysta
Sirdis, kai dukté isvykusi, taip neramu dabar pasaulyje (Birute).

Moters tikslai ir savijautai jtakos turintys veiksniai. Tiksly, turin¢iy

itakos moters savijautai ir sveikatai, pozitiriu iSryskéjo keturios tarpusavyje kore-
linojancios grupés, tai tikslai, susije su:

105



Nijolé Sostakiené, Ingrida Baranauskiené

* Seima, pvz.: Na, kur as rasiu darbq, kai turiu dukters vaikus priziaréti, kas
Jjeigu ne as (Vaiva);

» darbu, pvz.: Reikéty mesti tq darbq, bet kenciu, pensija dar toli, o kito ne-
rasiu (Daiva);

» gera sveikata, pvz.: Noréciau, kad mano sveikata biity geresné, todél sten-
giuosi daug vaikscioti (Birute);

« saviraiska, pvz.,: Siaip noréciau pakeliauti, bet néra nei sveikatos, nei pini-
gy, todél dazniausiai siuvinéju kryzeliu, mane tai ramina (Vaiva).

Tyrimo rezultatai atskleide, kad moterys linkusios aukoti gerg savijautg del dar-
bo ir Seimos. Gera sveikata ir saviraiska, veikiancios savijauta, tarsi nustumiamos
] antrg vieta ar paaukojamos, kei¢iamos kita veikla, kuri priimtinesné kitiems, o
ne paciai moteriai (kompromiso ieskojimas), pvz., Labai noréciau eiti j linijinius
Sokius, bet vyrui nepatikty, todél darau mankstg namuose (Daiva).

Moters suvokimas, kokie veiksniai turi jtakos jos savijautai. Pa-
grindinis zodis, kuris dominuoja motery pasakojime ir susij¢s su jy savijauta, yra
stresas. Santykinai stresg galime skirstyti | keturias grupes:

*  Su darbu susije¢s stresas, pvz.: Kiekvieng rytq vaziuodama j darbg as jau
pradedu nervintis, o vakare griztu visai iSsunkta (Biruté); Darbe as su jau-
nomis nesuspéju, man viskq skauda (Dalia).

*  Su prasta materialine padétimi susij¢s stresas, pvz.: Sinus nori biiti ponu,
pasiemé paskolq, nusipirko namg, tai as naktimis nebemiegu (Dana).

*  Sunerimu dél ateities, pvz.: Man 59 metai, o turiu tik dvidesimt mety darbo
stazq, sveikatos dirbti neturiu, kas bus toliau, kaip as gyvensiu (Dalia).

» Ligy baimé, pvz.: skydliauké, stuburas, cukraligé, nuolat viduriuoju, kas
bus toliau (Vaiva).

Moters kontroliuojama veikla padedanti / kenkianti jos savijau-
tai ir sveikatai. Tyrimo rezultatai atskleidé moters kontroliuojamg veikla, kuri
padeda gerai savijautai, arba kenkia, jeigu kontrol¢ yra nepakankama. Santykinai
moters kontroliuojama veiklg suskirstéme j keturias sritis. Pasakojimuose moterys
dazniausia mingjo:

* Lankymasi pas gydytojus, pvz.: Kiekvienais metais gulu j ligonine, kad
man pareguliuoty cukry (Vaiva); Noréciau nueiti pas gydytojg, bet kada,
kai tiek dirbu, dar ir j darbq turiu vazinéti 30 kilometry (Dalia). Analizuo-
jamoje situacijoje motery kontroliuojama veikla labiau aktyvi negu pasyvi.

Aktyvus laisvalaikis. Cia — priesingai, moterys nelinkusios aktyviai leisti
laisvalaikio, pvz.: Na, kur as eisiu pasivaikscioti, jeigu visai neturiu jégy
(Vaiva); Man taip skauda kelius, kad as dziaugiuosi prigulusi (Dalia); A5
kiekvieng savaitgalj stengiuosi leisti gamtoje, vaikstau, vazinéju dviraciu
(Biruteé).
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*  Moterys, nelinkusios aktyviai leisti laisvalaikio, uzsiima kita veikla, jy
nuomone, gerinancia savijautg. Jg santykinai pavadinome malonia veikla,
pvz.: Pailsiu Ziirédama serialus (Dalia); Man geriausias poilsis — kryZia-
zodziai, atsijungiu nuo visko (Dana).

* ISryskéjo dar viena veikla — malda ar meditacija, pvz.: Kiekvieng rytq va-
Ziuodama i darbg meldziuosi, taip jgaunu stiprybés visai dienai (Daiva);
as geriausiai pailsiu nuéjusi j vienuolyng (Vaiva); jira yra dabar mano
baznycia (Biruté).

4. Rezultaty aptarimas

Mokslo studija atskleidé, kad pagyvenusio amZiaus motery savijautai ir sveika-
tai jtakos turi Sie veiksniai: zemas socialinis ir ekonominis statusas; su darbu susije
veiksniai — fizinio krivio sukeliamas stresas bei psichologinis / fizinis smurtas.
Motery savijauta prastéja ir esant nepalankiai darbo bei Seimos sgveikai. Litera-
tiiros analizé atskleidé genetiniy ir biologiniy veiksniy, motery dalyvavimo svei-
katos priezifiros sistemoje svarba, aplinkos, Seimyniniy aplinkybiy jtaka. Aktyvi
moters veikla kontroliuojant savo savijautg mokslingje studijoje siejama su sveika
gyvensena ir asmens saviraiska.

Tiek literattros analizéje, tieck motery naratyvuose dominuoja nuolatinis stresas
ir neigiama jo jtaka savijautai. Stresg sukelia daug veiksniy, tac¢iau tyrime domi-
nuojantis streso pobiidis siejamas su darbine veikla.

Empirinio tyrimo rezultatai nepriestarauja moksliniy Saltiniy analizéje aptik-
tiems veiksniams, juos papildo. Kaip mokslinéje literatiiroje neisryskéjusius ga-
létume jvardinti Seimos tradicijy jtaka, palankiy santykiy su gydytojais svarba bei
nerimg dél ateities. Literatiiroje akcentuojama sveika gyvensena motery pasako-
jamose istorijose turi visai kitas charakteristikas. Literatiiroje pabréziama fizinés
veiklos ir sveikos mitybos svarba, o tyrime fiziSkai aktyvi yra tik viena i§ motery.
Visos jos turi antsvorio ir emocinio valgymo problemy, daznai persivalgo, nors
apie sveika mityba Zino pakankamai. Moterys linkusios savo gera savijautg aukoti
dél seimos interesy. SureikSmina darbinés veiklos svarba: renkasi darba, o ne gera
savijauta.

ISanalizavus empirinio tyrimo medziagg, galima jzvelgti gerg savijautg lemian-
¢iy veiksniy sgveika, pvz.: raminimosi maistu tradicijos, atéjusios i§ Seimos. Virs-
svoris ne tik sukelia moterims sveikatos problemy, bet ir trukdo aktyviai leisti
laisvalaikj, taip gerinant savo savijauta. Raminimasis maistu (Seimos tradicijos)
trukdo sveikai maitintis ir gali lemti santykius su gydytojais (moterys tikisi ,,ste-
buklingos* piliulés).
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Empirinis tyrimas, nors ir atskleidé ekonominio statuso svarbg motery savi-
jautai, taCiau stresa, skirtingai nei aprasoma mokslo Saltiniuose, darbe patiria ir
jo itaka savijautai akcentuoja respondentés, uzimancios tiek zema, tiek ir auksta
socialinj statusa.

ISvados

1. Mokslo studija atskleide, kad pagyvenusio amziaus motery savijautai ir
sveikatai jtakos turi Sie veiksniai: zemas socialinis ir ekonominis statusas;
fizinio ar psichologinio krivio darbe sukeliamas stresas; nepalanki darbo
ir Seimos sgveika; genetiniai ir biologiniai veiksniai; motery dalyvavimas
sveikatos prieziliros sistemoje; Seimyniniy aplinkybiy jtaka; gyvenimo bi-
das ir asmens saviraiska.

2. Empirinio tyrimo rezultatai nepriestarauja moksliniy Saltiniy analizéje ap-
tiktiems veiksniams, juos papildo. Motery istorijose i§ry§kéjo Seimos tradi-
cijy, palankiy santykiy su gydytojais svarba bei nerimo d¢l ateities veiksniy
jtaka motery savijautai ir sveikatai.

3. Empirinis tyrimas atskleidé, kad stresa, skirtingai negu antrinés mokslo Sal-
tiniy analizés duomenimis, darbe ir jo jtaka savijautai respondentés patiria,
nepaisant jy socialinio statuso.

4. Empirinis tyrimas atskleidé, kad moterys, nors ir suvokia gyvenimo biido
bei asmens saviraiSkos svarbag gerai savijautai ir sveikatai, ta¢iau mazai
stengiasi aktyviai ir sveikai gyventi. Savo gerg savijauta jos linkusios au-
koti dél profesiniy ar Seimos interesy.

5. Tyrimas atskleidé¢, kad savijautai ir sveikatai jtakos turintys veiksniai sg-
veikauja tarpusavyje, todél domintis savijautai jtakos turinciais veiksniais
svarbu matyti jy visuma.

Gauta 2017 03 12
Pasirasyta spaudai 2017 05 22
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THE FACTORS DETERMINING WELL-BEING OF ELDERLY
WOMEN

Nijolé Sostakiené, Ingrida Baranauskiené

Summary

A changing socio-economic situation, constant stress at work and in personal
life, receding retirement age and increasing tension in the world in general highly
influence well-being of people. As far back as in the previous century, an active
discussion on what determined health of men and women — biological or social
factors — took place (Bird, Rieker, 1999). Even though “the impact of biological
factors, such as genetics, (...) impact of hormones, is very important, health of
both women and men is not less influenced by social processes, too” (Bird, Rieker,
1999, p. 745). These processes may “determine — either improve or impede — bio-
logical health” (ibid.). The authors hold the opinion that this should be understood
by researchers, doctors, politicians and people in general; also, they should solve
the related challenges (Bird, Rieker, 1999). Lithuanian researchers Surkien¢, Stu-
kas, Kucingis et al. found out that “women assessed their health poorer than men”
(Surkien¢, Stukas, Kugingis, Strujeva, 2004, p. 9).

The article presents a qualitative research, a narrative, which is constructed on
the ground of the works carried out by De Fina, Georgakopoulou (2015); Creswell
(2003); Georgakopoulou (2014); Bitinas, Rupsiené, Zydzianaité (2008) and our
independently, though being influenced by the mentioned researchers, formed un-
derstanding about the narrative as a conception of the research. Paraphrasing Ge-
orgakopoulou, it can be stated that our narrative means five short stories merged
into one narrated story, cf. Georgakopoulou (2014), which aims at perceiving the
factors making impact on elderly women’s health from the standpoint of the res-
pondents.

In introducing research results, we used the model of systemic analysis con-
structed by Jean-Lous Le Moigne, analysed by Ruskus (1998-1999). Jean-Lous
Le Moigne has it that when describing any social phenomenon it is always worth
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viewing it from the perspectives of development, environment, purpose, struc-
ture and activity. The scientific study reveals that elderly women’s well-being
and health is influenced by the following factors: low social and economic status;
work-related factor: stress caused by physical and psychological / physical vio-
lence. Women’s well-being also worsens under existing unfavourable interaction
of work and family. Analysis of literature reveals importance of genetic and bio-
logical factors, women’s participation in the health care system, influence of en-
vironment, family circumstances. The study relates woman’s active performance
when controlling her well-being to a healthy lifestyle and personal self-expression.

In both literature analysis and women’s narratives constant stress and its nega-
tive impact on well-being dominates. Stress is caused by many factors; however,
the character of stress prevailing in the research is related to work performance.

Results of the empirical research do not contradict the factors found in the sci-
entific study, they rather complement them. We would name several factors which
were not emphasised in scientific literature: influence of family traditions, impor-
tance of favourable relations with doctors and anxiety about the future. Moreover,
a healthy lifestyle underlined in surveyed literature obtains completely different
characteristics in the stories narrated by the surveyed women. If in the literature
importance of physical activities and healthy nutrition is emphasised, among the
surveyed women there is only one respondent who is physically active. All they
have problems of overweight, emotional eating, frequent over-eating, even though
they have sufficient knowledge on healthy nutrition. These women tend to sacrifice
their well-being in favour of family interests. They give work activities promi-
nence and choose work instead of good well-being.

Deeper analysis of empirical research materials allows noticing interdepend-
ence of the factors influencing good well-being, e.g. traditions of comforting food
reach us from the family environment. Overweight not only causes health prob-
lems to women but also prevents from active leisure time making well-being bet-
ter. Comforting food (family traditions) prevents from healthy nutrition and may
decide the relations with doctors (women expect to get a “magic” pill).

Even though the empirical research emphasised importance of an economic
status to women’s well-being, still stress and its impact on well-being were expe-
rienced at work by the respondents holding both low and high social status, differ-
ently from the scientific study referred to.
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