VESELIBAS TRAUCEJUMU RADITO FUNKCIONALO 335
IEROBEZOJUMU KLINISKA EPIDEMIOLOGIJA LATVIJA
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sistematisks parskats
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Ievads. SaslimSanai ar onkologiskam slimibam Latvija ir tendence pieaugt, un kops 2010. gada
taparsniedz 11 000 jaunus gadijumus ik gadu, ta 2013. gada onkologisko pacientu kopskaits jau sasniedza
74 647 (Slimibu profilakses un kontroles centrs, 2014). Onkologiskas slimibas un to arstéSanas gaita
rada pacientiem ne tikai fiziskas, bet ari emocionalas grutibas un socialus ierobeZojumus. Musdieniga
pieeja pacientu ar onkologiskam saslimSanam veselibas apripe ietver psihosocialu rehabilitaciju. Deju
un kustibu terapija (DKT) ka psihosocials rehabilitacijas virziens lauj pacientiem stiprinat personigos
resursus, ka ar1 ietekme garigo funkciju, aktivitates, dalibas, un personalo faktoru komponentes
[Meekums, 2002].

Darba merkis, materials un metodes. Pétljjuma merkis bija izveidot jauktas pieejas sistema-
tisko parskatu ar metaanalizi, apkopojot kvalitativus, kvantitativus un jauktu metoZu pétijumus, lai
novertetu DKT efektivitati, identificétu izmantotas DKT metodes un ieglitu pacientu ar onkologiskam
saslim$anam subjektivo novertéjumu terapijai. Darba gaita tika veikta petijumu mekléSana MEDLINE,
CENTRAL, PsycINFO, EBSCO, ScienceDirect, Scopus datu bazes, ka ari lietota “rokas mekleSanas”
metode. Petljumu metodologiskas kvalitates izvertéSanai tika izmantots Jauktu metoZu novertéSanas
instruments (JMNI) Mixed Methods Appraisal Tool (MMAT) - Version 2011. Sistematiskaja parskata tika
ieklauti 12 pétijumi ar kope€jo dalibnieku skaitu 400, no kuriem Cetri atbilda kvazieksperimentalam
vai kontroléti nejauSinatam pétijuma (NKP) dizainam, pétijumu dalibnieku skaits - 142. Izmantojot
programmu RevMan tika veikta metaanalize kermena tela raditaju izmainam, apvienojot Cetru un
divu petijumu rezultatus. Ka metode izveleta standartizéta vid€jo vertibu starpibas (Standartized
Mean Differences (SMD)) metode, ar ticamibas intervalu (confidence intervals (CI)) 95%, nemot vera gan
statistisko heterogenitates novertéjumu (I%), gan saturisko DKT péetijumu neviendabigumu, izvelets bija
nejausa efekta modelis (Random Effects Models).

Rezultati. [zmantojot standartizeto vid€jo vertibu nejauSa efekta analizes modeli, tika konsta-
teti Sadi kermena tela raditaju kopeja efekta Z lielumi eksperimentalajai (DKT) grupai salidzinajuma
ar kontroles grupu: apvienojot Cetrus péetijumus: Z = 1,55 (p = 0,12); apvienojot divus pétijumus (DKT
programma saturiski bija virzita uz kermena tela raditaju izmainu nodroSinasanu): Z = 2,05 (p = 0,04).
Individualu pétijumu rezultati uzrada DKT pozitivu ietekmi uz dzives kvalitates, noguruma, vitalitates
un somatizacijas raditaju uzlaboSanu. Nav giti statistiski nozimigi pieradijumi par pozitivu efektu
uz distresa un garastavokla raditajiem, lai ari pacientu subjektivais viedoklis uzrada ietekmi uz Siem
faktoriem. DKT programmas saturs veidots, ietverot garigo funkciju, aktivitates, dalibas un perso-
nalo faktoru komponentes. Pétjjumu dalibnieku subjektivais DKT rezultatu novertéjums no septiniem
pétijumiem galvenokart saturéja apgalvojumus, ka ir stiprinata emocionala ekspresija, paSvértiba/
paSapzina, socialie kontakti grupa, personibas izaugsme, paaugstinata vitalitate, pieaugusi emocionala
lidzsvarotiba un kermeniska apzinatiba.

Secinajumi. Peétijuma rezultati rada, ka DKT ir efektivi lietojama kermena tela raditaju uzlabo-
Sanai sievietem ar kruts vezi, ja DKT terapeitiskais plans ir saturiski orientéts uz So merki, un pozitivi
ietekme dzives kvalitates, noguruma, vitalitates un somatizacijas raditajus. Biitu nepiecieSami talaki
pétijumi ar lielaku dalibnieku skaitu un kontroleétu nejausSinatu pétijuma dizainu, lai uzlabotu jau
esoSo DKT pieradijumu pamatotibu un lietojamibu, ka ari petitu DKT lietojumu citam onkologisko
pacientu grupam.
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