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Socialo problemu risinaSanas prasmes
no narkotikam atkarigiem cilvékiem
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Ievads. Péetnieki ir konstatejusi, ka no narkotikam atkarigiem cilvekiem nepietiek iemanu savas
dzives ikdienas problému risinasanai [Griffin, Scheier, Botvin, 2009]. Probléemu risinasanas deficits
izpauZas, piemeram, ka nespéeja virzit savu uzvedibu problému risinaSanai vai ka nespeja orienteties
probléma, tapéc viens no psihosocialas rehabilitacijas programmas uzdevumiem ir veicinat no narko-
tikam atkarigo cilveku racionalo problemu risinaSanas speju attistibu [Sussman, Ames, 2001]. No narko-
tikam atkarigo pieauguSo rehabilitacijas programmas pacienti macas pienemt un istenot lémumus, kas
sekme vinu veiksmigaku adaptaciju péc rehabilitacijas programmas beigam.

Pétijuma tézes. No narkotikam atkarigiem pacientiem 12 méneSu rehabilitacijas procesa laika
paaugstinas racionalo problému risinasanas prasmes (problémas definé$ana, formuléSana un alterna-
tivu risinajumu generésana, lemuma pienemsana un risinajuma izpilde un parbaude), bet o prasmju
pieaugums nav izskaidrojums ar rehabilitacijas procesa efektu.

Darba merkis. Veikt longitudinalu pétijumu par socialo problemu risinasanas dimensiju atski-
ribu no narkotikam atkarigiem pieauguSiem cilvekiem rehabilitacijas procesa. Noteikt, kadas ir izmainas
racionalo problému risinasanas dimensijas no narkotikam atkarigiem pieaugusSiem cilvekiem rehabilita-
cijas procesa no 1. 1idz 4. fazei salidzinajuma ar kontrolgrupu (no narkotikam atkarigiem cilvekiem, kas
neiziet rehabilitacijas procesu).

Materials un metodes. Petijuma priekSmets bija no narkotikam atkarigie pieauguSie cilveki,
personibas traucejumi un socialo problemu risinasana rehabilitacijas procesa.

Rehabilitacijas grupu veidoja 58 no narkotikam atkarigie Latvijas rehabilitacijas centru pacienti,
kuri bija pieteikusSies uz psihosocialo rehabilitaciju. Pacienti bija vecuma no 21 lidz 35 gadiem (M = 26,7,
SD = 3,5), 12 (21%) sievietes un 46 (79%) virieSi. Kontrolgrupa sastavéja no 53 respondentiem, kuri
bija pieteikuSies uz narkologijas mediciniskiem pakalpojumiem (ambulatora arstéSana - aizvietojosa
terapija un stacionara arsteSana - detoksikacija), vecuma no 21 lidz 35 gadiem (M = 28,1; SD = 3,6),
12 (22%) sievietes un 41 (78%) virietis. Merijumi: Socialo problému risinaSanas aptauja (SPSI-R: Social
Problem-Solving Inventory-Revised. D’Zurilla, Nezu, Maydeu-Olivares, 2002). Longitudinalais pétijums
ietvera tris etapus. Pirma, otra un tresa etapa testéSana rehabilitacijas grupa un kontrolgrupa tika veikta
individuali. Petijjuma dalibniekiem tika iedota aptauja SPSI-R krievu versija.

Rezultati. No narkotikam atkarigiem pacientiem 12 meneSu rehabilitacijas procesa laika paaug-
stinas racionalo probléemu risinaSanas prasmes (problémas definéSana, formuléSana un alternativu
risinajumu generesana, lemuma pienemsana un risinajuma izpilde un parbaude), bet So prasmju pieau-
gums nav izskaidrojums ar rehabilitacijas procesa efektu.

Secinajumi. Var verst specialistu uzmanibu uz specifiskam pacienta uzvedibas izpausmém un
lidz ar to agrini identificet riska faktorus.
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