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1. Promocijas darba aktualitate

Daudzas cilvéka kermena norises, tai skaita ari slimibu, var raksturot ne tikai ar
biologijas, kimijas vai medicinas terminiem un skaidrojumiem. Slimiba ir arT subjektiva
pieredze, kas veido dalu no personas dzives pasaules un bitiski ietekmé dzives kvalitati.
Vienlaikus slimiba ir arT noteikts stavoklis ar socialu nozimi, kur$ tiek interpretéts
socialaja mijiedarbiba un kuru ietekm¢ kultiras vértibas un norises. Veidojot slimibas un
veselibas socialas interpretacijas, cilvéki un sabiedribas cenSas izveidot saikni starp
biologisko un socialo kartibu. Individualajos priekSstatos par slimibu un veselibu idejas
par biologiskiem c€loniem un sekam savijas ar socialo nori$u un kultiiras vértibu ietekmi,
ka ari ar personas biografisko kontekstu. Protams, slimibu misdienu medicina apraksta
mediciniskas analizes, m&rjjumi un citi dati, tomé&r slima cilvéka passajitu un dzives
kvalitati socialaja vide liela m&ra nosaka ar slimibu saistitas vertibas, stasti, interpretacijas,
metaforas un sociala mijiedarbiba ar apkartgjiem.

Peédgjos gadu desmitos slimibai ka subjektivai pieredzei, kas ir daudz plasaks
jédziens par objektivo, medicinisko diagnozi, veselibas un slimibas sociologija tiek
pievérsta arvien lielaka uzmaniba. Par to liecina virkne nozimigu pétijumu $aja joma
(Anderson & Bury, 1988; Calnan & Williams, 1996; Charmaz, 1991; Frank, 1997;
Toombs, 1992; Karp, 1996; Price, 1996). Sajos pétijumos gan ekspertu, gan ikdienas
dzives skatijumi uz slimibu tiek apliikoti ka lidzvertigi, katrs ar savu socialo nozimi.

PievérSanas pensijas vecuma cilvéku hroniskas slimibas pieredzei ir nozimiga
vairaku iemeslu d€l. Promocijas darba téma ir sociali nozimiga, nemot véra demografiskas
situdcijas attistibas perspektivas. Latvija un pasaulé arvien straujak pieaug iedzivotaju
grupa vecuma virs 60 gadiem. Pasaules Veselibas organizacijas pétijumi prognozg, ka
laika posma no 1970. lidz 2025. gadam pasaul@ ir sagaidams S§1s grupas pieaugums par 694
miljoniem cilvéku jeb 223 procentiem (WHO, 2002: 6). Tas nozimg, ka 2025. gada
pasaulé varetu but 1,2 miljardi cilvéku vecuma virs 60 gadiem. Demografiskas prognozes
parliecino$i rada, ka nakamajos gadu desmitos ar1 Latvija pensijas vecuma cilvéku skaits
strauji palielinasies. levérojamais pensijas vecuma cilvéku skaita pieaugums nozimé ari
strauju hroniski slimu vecu cilvéku skaita pieaugumu. Arvien vairak bus senioru, kuriem
biis jamacas sadzivot ar hroniskas slimibas pieredzi, atrast tas nozimi sava dzivesstasta un
pielagoties hroniskas slimibas raditajiem ierobeZojumiem.

Promocijas darba pétnieciskaja dala tiek lietota Latvija jauna metodologiska pieeja
slimibas pieredzes pétjjumiem veselibas un slimibas sociologija. Lidz $im plasakus
kvalitativus pétijumus par slimibas pieredzi Latvija ir veikuSas Vieda Skultans (Skultans,
1998; Skultans, 1999; Skultans, 2003; Skultans, 2007) un Agita Luse (McKevitt, Luse, &



Wolfe, 2003), kuras doktora disertacija veltita mentalo trauc&jumu pieredzei. Tomér $1
promocijas darba autores pieeja slimibas pieredzei ir atSkiriga, jo slimibas pieredze tiek
pétita, balstoties uz simboliska interakcionisma teoriju un lietojot prieck§meta pamatotas
teorijas metodologiju. V.Skultanes lietota metode ir narativu analize, skatot slimibas
pieredzi vesturiska un sociali politiska konteksta. Tadejadi V.Skultanes skatijums ir vairak
versts pagatné, meklgjot slimibas pieredzi ietekm&jusos vésturiskos faktorus. Promocijas
darba autores skatijjums, neizsledzot ari biografiski vesturiskos slimibas pieredzes
aspektus, tome@r vairak ir versts uz slimibas pieredzes saikni ar dzives kvalitati. Agita Luse
ir izmantojusi fenomenologisko pieeju slimibas pieredzes analizei un padzilinati pétijusi
vienas slimibas (insulta) pieredzi (McKevitt, Luse, & Wolfe, 2003), ka ari mentalu
trauc€jumu pieredzi. Promocijas darba autore izmanto atSkirigu teorétisko pieeju un aptver
plasaku hronisko slimibu spektru, analiz&jot dazadajas individualajas pieredzes kopigas un
atSkirigas témas. Jauninajums ir ar1 slimibas pieredzes analize saistiba ar dzives kvalitati,
kas Latvija veiktajos p&tijumos lidz $im nav padzilinati petita.

Promocijas darbs sniedz ieguldijumu veselibas un slimibas sociologijas teorétisko
ideju un empirisko pétijumu attistiba Latvija, paplaSinot pétijumu tematisko loku un
metodologisko pieeju klastu vairakos aspektos. Promocijas darba teorétiskaja dala tiek
veikta slimibas un veselibas jédzienu padzilinata analize, ka arT tiek piedavati atsevisku
terminu jauni tulkojumi latvieSsu valoda. Promocijas darba teorétiskaja dala ir ieklauta
Sobrid Latvija plasaka slimibas pieredzes petijumu analize.

Pétijuma aktualitate attiecas ne tikai uz izv€léto metodologiju un teorétisko
pamatojumu, bet ar1 uz pétijjuma priekSmeta izveli. Lidz §im Latvija veiktajos p€tijumos
nav padzilinati pétita individualas slimibas pieredzes saistiba ar dzives kvalitati. ArT citas
valstis veiktajos pétijumos lielaka uzmaniba ir pievérsta dazadu sociali ekonomisko
faktoru — ienakumu ITmena, dzimuma, vecuma u.c. ietekmei uz dzives kvalitati.
Promocijas darbs paplaSina zinaSanas par slimibas pieredzi Latvija, pieversoties tas saiknei
ar dzives kvalitati. Promocijas darba ietvaros veiktaja petijuma tiek analizéti Latvija lidz
§im maz aplikoti hroniskas slimibas pieredzes aspekti un to saikne ar vecakas paaudzes
cilveku dzives kvalitati — kermeniskas identitates problémas, nodarbinatibas ietekme uz
hroniskas slimibas pieredzi, subjektivie slimibas c€lonu skaidrojumi, hroniskas slimibas
pieredzes uzlaboSanas un mainiSanas iesp&jas, ka ar1 hroniskas slimibas pieredzes &tiskie

aspekti.



2. Promocijas darba mérkis un uzdevumi

Promocijas darba mérkis ir analizét pensijas vecuma cilvéku hroniskas slimibas
pieredzes saistibu ar vigu dzives kvalitati.

Merka sasnieg8anai tika izvirziti $adi uzdevumi:

1. Veikt hroniskas slimibas pieredzes jédziena teor&tisku analizi, balstoties uz jau
veiktajiem pétijumiem filosofija un veselibas un slimibas sociologija.

2. Analizét simboliska interakcionisma teorijas ietvaros veiktos slimibas pieredzes
pétijumus.

3. Izpetit pensijas vecuma cilvéku hroniskas slimibas pieredzes saikni ar vinu dzives
kvalitati, izmantojot priekSmeta pamatotas teorijas pieeju.

4. Analizet pensijas vecuma cilvéku hroniskas slimibas pieredzes ietekmi uz identitati
un sava kermena uztveri.

5. Analizét ka hroniskas slimibas pieredze ietekmé veselibas jédziena izpratni.

6. Analizét, ka veidojas slimibas pieredzes individuala nozime un ka noris
biografiskais darbs.

7. Analizet petijuma intervijas ieklautas ar slimibas un veselibas jédzieniem saistitas
metaforas un simboliskas nozimes.

8. Identificét individualos, kultiiras un socialos faktorus, kas veicina veiksmigu
hroniskas slimibas pieredzes ieklausanu dzivesstasta un identitate.

9. Identificét individualos, kultiiras un socialos faktorus, kas trauc€ veiksmigi ieklaut

hroniskas slimibas pieredzi dzivesstasta un identitate.

3. Promocijas darba apjoms un struktiira

Promocijas darbs uzrakstits latvieSu valoda, ta struktiiru veido ievads, 4 nodalas,
literatiras saraksts un 2 pielikumi. Teksta ieklauti 6 attéli un 2 tabulas. Promocijas darba
apjoms ir 174 lappuses bez pielikumiem. Literatiiras saraksts ietver 161 nosaukumu.

Ievada pamatota t€mas izvéle un tas novitate, ka ar1 pétijjuma nozimiba misdienu
veselibas un slimibas sociologija, noteikts pétijuma objekts, prieckSmets un mérkis, ka arl
izvirZiti pétijuma uzdevumi.

Pirmaja nodala tiek analiz€ti hroniskas slimibas pieredzes teorétiskie aspekti.
Pirmaja un otraja apak$nodala tiek apliikotas nozimigakas slimibas un slimibas pieredzes
jédzienu interpretacijas misdienu filosofija, veselibas un slimibas sociologija un medicinas
antropologija. Sajas apaks$nodalas tiek analizéta ari narativas pieejas nozime slimibas

pieredzes pétiSana un metaforu lietojums slimibas pieredzes narativos.



Otraja apaksnodala tiek analizéta slimibas pieredzes mijiedarbiba ar dzives kvalitati
pensijas vecuma, balstoties uz lidz Sim veiktajiem pétfjjumiem par vecakas paaudzes
cilvéku hroniskas slimibas pieredzi un dzives kvalitati Latvija un citas valstis. Atseviski
analiz€tas cieSanas slimibas pieredz€ un to saistiba ar dzives kvalitati, ka ari slimnieka
aktivitates nozime dzives kvalitates uzlaboSana.

TreSaja apaksnodala tiek analizéti nozimigakie jédzieni un teorijas, kas lidz Sim ir
izmantoti slimibas pieredzes pétijumos sociologija, Tpasi pieverSoties simboliska
interakcionisma teorija balstitajiem jeédzieniem un teorétiskajam nostadném. Nodala
aplikotie temati ir slimibas pieredzes pétijumu vésture, patibas un identitates mekl&jumi
hroniskas slimibas pieredz€, hroniska slimiba ka biografisks notikums un hroniskas
slimibas trajektorijas vadiSanas problematika.

Ceturta apaksSnodala veltita individualajam veselibas jédzienu definicijam un to
saiknei ar slimibas pieredzi un dzives kvalitati.

Promocijas darba otra nodala ir veltita empiriska pétijuma metodologijas un norises
aprakstam. Tiek aprakstitas empirisko datu ieguves metodes un pé&tijuma norise, sniegts
respondentu demografiskais raksturojums un izklastita datu analizes metode.

TreSaja nodala ir aprakstiti empiriska petijuma rezultati. Tiek analiz€tas empirisko
datu kod&Sanas rezultata iegttas centralas kategorijas un to savstarpg€ja saikne. Centralas
pétijuma rezultata iegiitas kategorijas ir: skatienam paklautais kermenis; slimibas c€lonu
skaidrojumi; slimiba ka vecuma ‘norma’; aktiva riciba veselibas uzlaboSanai; pielagosanas
hroniskai slimibai; vecuma diskriminacija slimibas pieredze; mérku samazinasana un
maini$ana; kontrole un kontroles triikums; veselibas jédziena nozime slimibas pieredzg.

Ceturtaja nodala ir apkopoti petijuma rezultata izdaritie secinajumi.

4. Promocijas darba teorétiskais pamatojums

Promocijas darba teor€tiskais pamatojums ir simboliska interakcionisma teorija
(Blumer, 1998). ST teorija veido vienotu veselumu ar priek§meta pamatotas teorijas metodi,
kas izmantota promocijas darba pétnieciskaja dala (Glaser & Strauss, 1967; Glaser, 1992;
Charmaz, 2006). Simboliska interakcionisma izveidotajs Herberts Blamers (Herbert
Blumer) ka galvenas §is teorijas premisas min tris tézes: ,,cilvéku attieksme pret lietam ir
balstita uz nozimi, kas vinu skatijjuma piemit Sim lietam”; ,,5o lietu nozime tiek atvasinata
no vai rodas no socialas mijiedarbibas” un ,,st nozime ir ietverta un tiek pastavigi mainita
interpretativaja procesa, ko persona veic, sastopoties ar apkart esoSajam lietam” (Blumer,
1998: 2). No simboliska interakcionisma premisam izriet, ka lietu nozimes izveidojas no

mijiedarbibas ar citu personu ricibu, 1idz ar to tas ir ,,socials produkts” (Blumer, 1998: 5).



Tas nozimé, ka, lai jebkura pieredze, ieskaitot slimibas pieredzi, iegiitu nozimi, ir
nepiecieSama socialaja mijiedarbiba veikta pieredzes satura atklaSana.

Ar lietam simboliska interakcionisma teorija tiek saprasti fiziski objekti, sociali
objekti, citi cilveki, ka arT abstrakti kultiiras objekti. Sada izpratné lieta ir arT slimiba, kuras
nozime un pieredze veidojas socialas mijiedarbibas procesa. Simboliska interakcionisma
parstavji uzsver, ka Sociologijas uzdevums ir meklét atbildes uz jautajumu, ko nozimé bt
slimam no pasSa slima cilvéka viedokla. Nemt véra slimibas pieredzi nozimé atzit, ka
slimiba ir ne vien noteikts kermena biologisks stavoklis, bet ari spraigs biografisks
notikums, kas attiecas ne tikai uz atsevisku organu vai kermena dalu, bet gan uz personu ka
veselumu, vina vai vinas dzivesstastu un attiecibam.

Galvenie jédzieni, uz kuriem ir balstits promocijas darbs, ir hroniskas slimibas
pieredze un dzives kvalitate ka subjektiva apmierinatiba (subjektivas apmierinatibas
pakape). 20. gadsimta 70. gados notika bitisks pavérsiens slimibas jédziena izpratné
socialajas zinatn€s. Sociologi un antropologi tematizgja slimnieka cieSanas un narativus ka
balsi, kura ir pietieckami sp&ciga, lai iebilstu biomediciniskajam skatfjumam uz slimibu ka
objektiviz€jamu un izm&ramu stavokli (Frank, 1997; Kleinman, 1988). Lai uzsveértu
atSkirigas jédziena ‘slimiba’ nozimes, amerikanu un britu veselibas un slimibas
sociologija, ka arT medicinas antropologijas tradicija jédzienu diferencéSanai tika ieviesti
tris atSkirigi termini — disease, illness un sickness. Slimiba ka diagnoze (disease) $aja
jédzieniskaja noskiruma apzimé objektivi aprakstamu patologisku procesu, ,,deviaciju no
biologiskas normas” (Marinker, 1975: 82) cilvéka organisma vai psihé. To apraksta
mediciniska diagnoze, kura raksturota kliniska aina, organiskas vai psihiskas izmainas un
slimibas c€lonis. Slimiba ka pieredze (illness) ir personiski izdzivota slimiba ka dzili
individuals pardzivojums, personas atbildes reakcija uz slimibu vai traumu ka
biologiskiem procesiem organisma. M.Marinkers slimibu ka pieredzi defing $adi:

wlimiba ka pieredze [illness] ir neveselibas izjiuta, pieredze, kas ir pilnigi
personiska, iekseji piemitosa pacienta personai. [..] Dazkart slimiba ka pieredze pastav
tad, ja nav konstatéta diagnoze.” (Marinker, 1975: 83).

Slimiba ka sociala loma (Sickness) ir ,neveselibas aréjais un publiskais mods”
(Marinker, 1975: 83). Tas apraksta slimibu ka socialu lomu, statusu un ir saistits ar slimas
personas socialo identitati.

Balstoties uz So jédzienu noskirumu, autore promocijas darba ir izv€l&jusies lietot
L.Nordenfelta izstradato hroniskas slimibas pieredzes definiciju. Raksta ,,Par hroniskas
slimibas pieredzi un dzives kvalitati: jédzienisks ietvars” (,,On Chronic Iliness and Quality

of Life: A Conceptual Framework) (Nordenfelt, 1995), autors analizé atSkiribas starp



jédzieniem ‘hroniska slimiba ka diagnoze’ (chronic disease) un ‘hroniska slimiba ka
pieredze’ (chronic illness). Balstoties uz $o analizi, L.Nordenfelts hronisku slimibu ka
pieredzi defing sadi:

,,Persona A ir hroniski slima [chronically ill] tad un tikai tad, ja A ir tada fiziska
vai mentala stavokli, ka A ir zaudéjis noteiktas spéjas un A ir vismaz nereguldras sapes
vai cita veida cieSanas. Sim stavoklim ir jailgst kadu minimalu laika periodu (pieméram, 6
ménesus) un subjekts neparedz, ka Sis spéju ierobeZojums vai cieSanas beigsies.”
(Nordenfelt, 1995: 291)

ST hroniskas slimibas pieredzes definicija neprasa arsta apstiprinatu diagnozi, bet ka
galveno hroniskas slimibas pieredzes raksturojumu izvirza pasa pacienta izjustas cieSanas.

Saikne starp veselibas stavokli, slimibas pieredzi un dzives kvalitati nav ne
vienkarSa, ne tieSa. Viens no veidiem, ka pétit subjektivo dzives kvalitates vertejumu
hroniskas slimibas un novecoSanas pieredze, ir apliikot to ka pretrunu starp individa
idealiem, ceribam un vina realo pieredzi. Jo lielaka ir atSkiriba starp to, ko cilvéks sagaida
saistiba ar savu kermeni un veselibu, un vina realo slimibas pieredzi, jo zemaks biis vina

subjektivais dzives kvalitates vertgjums.

5. Pétijuma metodologija

No promocijas darba teorétiska pamatojuma un pétijuma priekSmeta izvéles logiski
izriet kvalitativo metozu  ka galvena empiriska pétijjuma instrumenta lietojums.
Promocijas darba pétijuma datu iegiSanai un analizei tika izmantota priekSmeta pamatotas
teorijas metode (Glaser & Strauss, 1967), kas balstita uz simboliska interakcionisma
teoriju sociologija. PriekSmeta pamatotas teorijas metode pirmo reizi tika izklastita
B.Gleizera un A.Strausa darba ,,PrickSmeta pamatotas teorijas atklaSana. Kvalitativas
pétniecibas stratégijas” (,,The Discovery of Grounded Theory. Strategies for Qualitative
Research”), kas tika publicéta 1967. gada (Glaser & Strauss, 1967). Turpmakajos gadu
desmitos metodi ir skaidrojusi, attistijusi un pilnveidojusi virkne zinatnieku, ieskaitot
paSus B.Gleizeru un A.Strausu (Strauss & Corbin, 1998; Wuest, 1995; Glaser, 1992;
Glaser, 1998; Stern, 1994).

Galvenais metodologiskais princips priekSmeta pamatotas teorijas pieeja ir tas, ka
datu ieguve un analize notiek paraléli, ar merki attistit teoriju petijuma gaita. Teorija tiek
nevis izveidota pirms empiriska pétijuma uzsaksanas, bet gan izriet tieSi no empiriskajiem
datiem. J&dzieni un kategorijas rodas laika, kad p&tnieks ievac, kodeé un analiz€ datus.
Dazkart priekSmeta pamatota teorija tiek raksturota ka metode, kas izmanto pastavigu

salidzinaSanu, jo kod@tie dati katra teorijas veidoSanas Itmeni tiek pastavigi salidzinati ar



citiem datiem un jédzieniem (Charmaz, 2006). Metodes mérkis ir izveidot teor&tisko
ietvaru un parbaudit ta lietderibu, nevis statistiski parbaudit logiski deducétas hipotezes.

Sada metodologiska principa pamatojums ir straujas socialas parmainas un no tam
izrietosa dzives pasaulu dazadiba, kas atklaj arvien jaunus socialo paradibu aspektus un
liek meklgt alternativu skatijumu uz jau it ka izpétitam situacijam. Tradicionala deduktiva
metodologija, kur hipoté€Zu veidoSana izriet no teorétiskiem modeliem, kas tiek apstiprinati
ar praktisko pétijumu palidzibu, nav piemérota tik mainigiem pétijuma priekSmetiem. Lidz
ar to pétniekiem nakas arvien vairak pievérsties induktivam metodém, kuras jédzieni un
teorijas tiek atvasinati no empiriskas pieredzes, proti, konkr€tas socialas vides. Ar
kvalitativo metozu palidzibu tiek noskaidrotas individu zinasanas un prakses un tiek
analiz€ta sociala mijiedarbiba, pieméram, veidi ka vini ikdiena sadzivo ar slimibu, ka
slimibas pieredze ietekm€ attiecibas ar tuviniekiem, ka slimibas pieredze ietekmé sava
kermena uztveri utt. Sociala mijiedarbiba tiek aprakstita, pétot katru individualo gadijumu,
un skaidrota, atsaucoties uz §1 gadijuma raksturigajam iezimém. Tapat tick nemts véra tas,
ka Saja joma var pastavét dazadi uzskati un prakses, kas rodas no atSkirigam
individualajam nostadn€m un socialajam atskiribam.

Izmantojot prickSmeta pamatotas teorijas metodologiju, pétijums sakas ar
pienémumu, ka visiem p@tjuma iesaistitajiem ir kopiga (apzinata vai neapzinata)
problémsituacija (Schreiber, 2001: 62). Pirmais p&tnicka uzdevums ir noskaidrot, ko katrs
pétijuma dalibnieks doma par $o kopigo socialo problému un ka katrs no viniem mégina to
risinat. PriekSmeta pamatotas teorijas metode balstas uz simboliska interakcionisma
pienémumu, ka cilveki ir aktivi agenti, nevis pasivi socialo nori$u uztvergji.

Pétijuma kvalitativajai dalai tika i1zveléta dal€ji strukturétas intervijas forma, jo ta
sniedz tieSu ieskatu respondentu dzives situacija un ikdienas dzivé. Dalgji strukturéta
intervija ka metode lauj ietvert pétijuma tos individualas pieredzes elementus, no kuriem
citas pétniecibas metodes parasti abstrahgjas un norobeZzojas. Sis interviju veids lauj
levirzit respondentu noteikta probléma, vienlaikus atstajot pietiekami lielu brivibu
personiska viedokla un motivu atklasanai. Intervetajs var nepiecieSamibas gadijuma mainit
jautajumu kartibu, ka ari intervijas gaita formulét ad hoc jautajumus, kuri ir saistiti ar
konkréto gadijumu un nav iepriek§ paredzami (Flick, 2005: 143). Tadgjadi dalgji
strukturétas intervijas ka kvalitativas pétniecibas metodes neatsverama prieksrociba ir
elastiba, kas lauj pieméroties pétfjuma priekSmeta specifikai un pétijjuma procesa
Ipatnibam (pieméram, sikak pievérsties kadai noteiktai kategorijai, kas paradas pétjjuma

gaitd). TieSi iedzilinasanas individualaja pieredz€, meklgjot individualas nozimes ar
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kvalitativo metozu palidzibu, padara saprotamu un zinatniski izp&tamu personas

subjektivo pieredzi.

6. Respondentu atlases Kkritériji un demografiskais raksturojums

Promocijas darba ietvaros veiktais pétijums ir dala no plasaka Rigas Stradina
Universitates Humanitaro zinatnu katedras p€tnieku kolektiva veikta p&tijuma par pensijas
vecuma cilvéku dzives kvalitati. Petijums veikts RSU granta ,,Latvijas pensijas vecuma
iedzivotaju dzives veidu un dzives kvalitati ietekmgjosie faktori” (Nr. RSU-ZP 07-6/15)
ietvaros. Plasakais p&tijuma merkis bija noskaidrot un analiz&t Latvijas pensijas vecuma
iedzivotaju dzives kvalitati ietekmé&joSos faktorus. P&tijums sastavéja no divam dalam —
kvalitativas un kvantitativas dalas. P&tijuma kvalitativaja dala tika veiktas 28 dzilas, dal&ji
strukturétas intervijas ar pensijas vecuma cilvékiem dazadas Latvijas vietas, aptaujajot
pensionarus vecuma no 62 1idz 91 gadam. 62 gadi tika izvéléts ka interviju veikSanas laika
oficialais virieSu pensionéSanas vecums, kur§ tuvakaja laika netiks palielinats. Tika
izvéleti respondenti, kuri dzivo majas, nevis institucionalizétas apriipes iestadés. Sis
promocijas darbs ir balstits tikai uz p&tijuma kvalitativaja dala iegiito empirisko materialu.

Granta pétfjuma kvantitativas dalas ietvaros tika veikta arl pensijas vecuma
iedzivotaju aptauja. Telefonintervijas tika aptaujati 400 respondenti vecuma no 65 lidz 94
gadiem. Interviju jautajumi tika izveidoti, balstoties uz pétijuma kvalitativaja dala veikto
interviju analizg iegltajam kategorijam.

Ta ka plaSakais pétijuma mérkis bija pensijas vecuma cilvéku dzives kvalitati
ietekméjoso faktoru noskaidroSana un analize, respondenti kvalitativajam pétijjumam tika
atlasiti, izmantojot maksimalas salidzinaSanas stratégiju — gadijumus, kas parada
maksimali daudz atSkiribu. Izv€loties respondentus intervijam, sakotngji tika izmantota
statistiska metode, iepriek§ nosakot respondentu izvéles galvenos kritérijus (Flick, 2005:
99). Tika pienemts, ka pensijas vecuma cilvéku dzives kvalitati butiski ietekmé tadi faktori
ka dzimums, dzivesvieta un vecums, kas ari tika izvirziti par galvenajiem respondentu
atlases kriterijiem.

Hroniska saslimSana netika nemta veéra ka sakotngjais respondentu atlases kriterijs,
jo kopgjais granta empiriska pétijuma merkis bija plaSaka pensijas vecuma cilveéku dzives
kvalitates izpéte. Tome&r pétijuma gaita, veicot pirmo interviju kodéSanu, noskaidrojas, ka
lielaka dala no respondentiem sirgst vismaz ar vienu hronisku slimibu, un Sai pieredzei ir
bitiska ietekme uz vinu dzives kvalitati. ST iemesla d&] turpmakajas intervijas pastiprinata
uzmaniba tika pieversta tiesi subjektivajai slimibas pieredzei, tomér hroniska saslim$ana

arT turpmakaja pétijuma gaita nekluva par respondentu izvéles kritériju. 23 no 28 kopuma
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veiktajam intervijam respondentiem, balstoties uz vinu teikto, bija vienas vai vairaku
hronisku slimibu pieredze. Saja pétfjuma pamata ir izmantotas to respondentu intervijas,
kuri slimo ar hroniskam slimibam, tomér atseviskos gadijumos salidzinasanai ir
izmantotas ari to respondentu intervijas, kuriem paSu verte§juma nebija hroniskas
saslimsSanas.

Promocijas darba 2. pielikuma atrodamaja tabula ir apkopoti respondentu
demografiskie dati un hronisko slimibu raksturojums, kas veidots, balstoties uz pasu
respondentu sniegto informaciju un nesalidzinot to ar mediciniskiem datiem. Visi
respondenti bija latvieSi. No 28 respondentiem 19 bija sievietes un 9 — virieSi. 18
respondenti nestradaja, 8 stradaja pastavigu algotu darbu, 2 piepelnijas ar gadijuma
darbiem. Respondentu agrakas un tagadgjas profesijas parstavéja plasu nodarbinatibas
spektru. Respondentu izglitibas [imeni tika raksturoti §adi: 2 respondentiem bija cetru klasu
izglitiba, 2 bija pamatskolas izglitiba, 2 bija nepabeigta vidgja izglitiba, 13 respondentiem
bija vid&ja vai vidgja profesionala izglitiba, 6 bija augstaka izglitiba un viens respondents
savu izglitibas [imeni intervija nemingja.

13 respondenti bija precgjusies, 8 bija atraitni/es, 2 nebija nekad prec€jusies, 5
respondenti bija Skirusies. 12 no respondentiem dzivoja kopa ar dzivesbiedru, 6 dzivoja
vieni, 5 dzivoja tris paaudzu saimé kopa ar b&rniem un mazb&rniem, viena respondente
dzivoja kopa ar masu, viena — kopa ar Trnieci un viena — kopa ar mazb&rniem.

Analizgjot respondentu  atlases krit€rijus, jautajumus vartu radit fakts, ka
respondenti parstav atSkirigu hronisku slimibu pieredzes. Tomér $ads petijuma dizains nav
retums hroniskas slimibas pieredzes pétijumos. Lai gan liela dala no Siem pétijjumiem ir
koncentr&jusies uz vienas noteiktas slimibas (pieméram, artrita, diab&ta, depresijas utt.
pieredzi), tomér virkne sociologu un antropologu ir pétijusi hroniskas slimibas pieredzi,
balsoties uz universalu ‘hroniskas slimibas pieredzes’ jedzienu, nevis pieverSoties
atseviskai slimibai (Corbin & Strauss, 1991; Kleinman, 1988; Morse & Johnson, 1991).

Intervijas respondentiem tika uzdoti jautajumi par vinu dzives kvalitati kopuma,
1paSi uzsverot ar veselibu saistitas dzives kvalitates jautajumus. Intervijas veica 3
intervetaji no projekta darba grupas (Vents Silis, Ainars Kamolin$ un Signe Mezinska).
Dala interviju tika veiktas divata (ipaSi pétijuma sakuma), kas palidzgja pilnveidot
intervéSanas stratégijas. Interviju garums bija 1 Iidz 2 stundas. Visas intervijas tika
ierakstitas digitala formata un atSifretas.

Veicot sakotngjo datu analizi, atbilstosi priekSmeta balstitas teorijas metodologijai,
ka nozimiga kategorija paradijas subjektiva hroniskas slimibas pieredze, kas bija pamata

léemumam atseviska pétijuma padzilinati pieversties tieSi Sim pétijjuma priekSmetam.
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Lielakaja dala pétijuma grupas veikto interviju par pensionaru dzives kvalitati tiesi
hroniskas slimibas pieredze bija ta, kas caurvija interviju ka vadosa té€ma, kurai tika
pakartoti visi citi dzives kvalitati ietekméjosie faktori. Ar hroniskas slimibas pieredzi tika
saistiti jautajumi par ikdienas dzives norisem — ka slimiba maina ikdienas dzivi un
nakotnes planus; socialajiem kontaktiem — ka slimiba ir izmainijusi attiecibas ar draugiem
un gimenes locekliem; finansialo situaciju — ka ta ietekm& dzives kvalitati un iesp&jas
arstéties; mobilitati — cik sarezgiti ir nokllt pie arsta vai ka slimibas raditie ierobezojumi
liedz apmeklét kultiiras pasakumus utt.

Ka jebkuram pétijumam, ari Sim pétijjumam ir zinami ierobezojumi, kurus ir
butiski noradit. Nemot véra kvalitativo pé&tniecibas metozu specifiku un respondentu
skaitu, tautibu, petijuma kvalitativo dalu nevar uzskatit par reprezentativu Latvija kopuma.
Arf interviju garums (1-2 stundas) noteikti atstaj arpus tam nozimigus biografiskos faktus.

Tomér pétijuma validitate kompense reprezentivitates trikumu.

7. Datu analizes metodes

Datu analize, atbilstoSi priekSmetd pamatotas teorijas pieejai, tika sakta ar
kodéSanu, kuras merkis bija teor€tisko kategoriju izveidoSana. Interviju kod&Sana
nenotika p&c iepriek§ sagatavota koda, bet gan veidojot kategorijas kod€Sanas gaita.
Kodesana tika uzsakta jau agrina pétijuma stadija, vienlaikus turpinot datu ieguvi. Katra
koda interpretacijas tika parbaudita, atgriezoties pie savaktajiem datiem — parlasot
interviju transkriptus.

Interviju apstradei un analizei tika izmantota kvalitativo datu analizes programma
Nvivo 8.0. Sis programmas lietoSanu pétijumos, kas balstiti uz priek§meta pamatoto
pieeju, ir analiz&jusi vairaki autori (Bringer, Johnston, & Brackenridge, 2006; Hutchison,
Johnston, & Breckon, 2009; Siccama & Penna, 2008). Nvivo 8.0 lauj izmantot visus
kodeésanas veidus, kurus apraksta priekSmeta pamatotas teorijas pieejas teoretiki. Datu
apstrades programmas Nvivo izmantoSana paaugstina kvalitativa pétijuma validitati
(Siccama & Penna, 2008: 91).

Parasti priekSmeta pamatotas teorijas pieeja tiek izmantota tris limenu kodésana —
pirma Itmena kodi tiek aprakstiti ka jeédzieni, otra Iimena kodi — ka kategorijas, un tresa
Iimena kodi — ka attiecibas. Analize tika sakta veicot pirma limenpa kodéSanu, kura
informacija tiek strukturéta, izmantojot respondenta lietotos jédzienus. Tika lietota jaukta
pieeja — dala interviju teksta tika kod&ta, izmantojot kod&Sanu ,no notikuma Iidz
notikumam?”, bet tajas teksta dalas, kas bija piesatinatas ar butiskiem, ar slimibas pieredzi

saistitiem jédzieniem, tika veikta kod&Sana ,,rindinu p&c rindinas” (Charmaz, 2006: 50).
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Kodgjot dati galvenokart tika kodeéti ka darbibas, nevis ka té€mas, ka to aprakstot
priek§meta pamatotas teorijas metodologiju iesaka K.Sarma (Charmaz, 2006: 48). Sadas
kodgsanas stratégijas pamatojums ir nepiecieSamiba izvairities no teoriju veidoSanas pirms
analizes veikSanas. IpaSa uzmaniba tika pieversta respondentu lietotajiem raksturigajiem
jédzieniem. Tie ir jédzieni, kurus respondents lieto kada i1paSa nozimé&: metaforas,
inovativi jédzieni, kas raksturo pieredzi, kadai noteiktai cilveku grupai raksturigi jédzieni
utt.

Balstoties uz pirma limena kod&Sanas rezultatiem tika veikta fokuséta kodéSana
(otrais Itmenis), kuras uzdevums bija atlasit kodus, kuriem piemit sp&ja veidot kategorijas.
Otra Itmena kodesana tiek uzsakta bridi, kad pirma limena kod&Sanas procesa paradas
lidzibas jédzienos.

Nakamaja analizes limeni tika veikta ar teorétiska kodeSana, kuras meérkis bija
mekl&t saistibu starp kodiem. Saistiba starp kodiem tiek noteikta ka, pieméram, viena koda
saistiba ar citu kodu laika vai telpa, un mekl&jot apstiprinajumu atkartotai kodu saistibai
sada aspekta. Tresa Itmena kod€Sana ietver hipotézu formul€Sanu un to parbaudiSanu
turpmakaja datu vakSanas procesa, ka ari vienas vai vairaku centralo kategoriju
identificéSanu. Centrala kategorija var biit jebkura veida teorétiskais kods, kas apraksta
procesu, stavokli vai sekas. Ta ka centralajai kategorijai ir jaizriet no pétjjuma
empiriskajiem datiem, ta nevar tikt izsecinata deduktivi no ieprieks€jas teorijas
izmantotajiem jédzieniem (Glaser, 1992). Atsevisks centralas kategorijas tips ir pamata
socialais process (Basic Social Process), ko ir aprakstijis B.Gleizers. (Glaser, 1998) Visas
priekSmeta pamatotajas teorijas tiek izvirzita centrala kategorija, tomér ne visas

priekSmeta pamatotajas teorijas tiek atklats pamata socialais process.

8. Parskats par petijjuma rezultatiem

8.1. Hroniskas slimibas pieredze socialaja un kultaras telpa
Analizgjot interviju otra Itmena kod&Sanas rezultatus, iezim&jas Cetras centralas
slimibas pieredzes kategorijas (skatienam paklautais kermenis; slimiba ka vecuma
‘norma’; vecuma diskriminacija; mérku samazinaSana un mainiSana), kas aprakstija
hroniskas slimibas pieredzi socialaja un kultiiras telpa. Veicot teorétisko kodésanu, tika
noteikta saistiba starp STm kategorijam un dzives kvalitates kategorijam, un ka pamata
socialais process tika identific€ts ‘dzives telpas sasaurinasanas’.
Skatienam paklautais kermenis. Nozimiga hroniskas slimibas un novecoS$anas
pieredzes dala interviju analiz€ bija saistita ar kermena argja izskata izmainam un to

vertejumu sava un apkartgjo cilvéku skatijuma. Cilveki, kuri sirgst ar hroniskam slimibam,
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risk@ sastapties ar nozimigam parmainam, zaudéjumiem un apdraud&umiem, kas ietekme
vinu identitati (Charmaz, 1995). Simboliska interakcionisma teorija viens no butiskiem
sevis defin€Sanas veidiem ir kermeniska identitate. Kermeniskas identitates veidoSanas ir
process, ar kura palidzibu cilvéks sevi atSkir no apkart€jas pasaules, vienlaikus pieskirot
nozimi savam kermenim.

Rungjot par sava kermena izmainam, respondenti intervijas lietoja vairakas
raksturigas opozicijas: ‘eS iepretim kermenim’; ‘agrakais kermenis iepretim tagad&jam
kermenim’; ‘socialas identifikacijas iepretim pasdefinicijam’. Kopuma savas pardomas par
kermena izmainam un no tam izrietoSajam identitates problémam respondenti intervijas
atklaja tris aspektos: kermepa un patibas pretstatijums, ,,atspogulotais es”, ka arl
ieprieksgja un tagadéja kermena salidzinajums.

Intervijas vairakas respondentes runaja par sevi ka par patibu, kas palikusi slimibas
un novecosanas neskarta, kam pretstatija savu novecojoso, slimibas izmainito kermeni, ka
§is patibas izmainito Caulu. Vipas min&ja, ka slimibas pieredze un novecoSana liek
skatities Uz savu kermeni no malas un izjust to ka kaut ko svesu, uzsverot opoziciju ‘es
iepretim kermenim’. Slimiba un novecoSana sarauj ierasto kermena un ,,es” vienotibu,
radot nepiecieSamibu to atkal atjaunot un mekl&t jaunu identitati.

Runajot par novecosanas un slimibas kermenisko pieredzi, intervijas biezi tika
minéts spogulatt€ls. SkatiSanas spogull intervijas liecindja par ,atspogulota es”
klatesamibu identitates veidoSana un pasveértgjuma (Cooley, 1983). SkatiSanas spoguli ir
lukosanas uz sevi no malas ar citu cilveku acim un iztélosanas, ka kermenis izskatas citu
cilvéku skatijuma, pie tam spogulis un ,,atspogulotais es” vairak lick domat nevis par pasu
attelu, bet gan §1 att€la vertibu apkartgjo acis. Atspogulosanas citu skatiena ir neizbégama
iemiesotibas sastavdala — kermeni tiek aplikoti, un véroSana rada pardomas. Aplikojot
citu cilvéku kermenus, cilvéks interpreté to, ko redz. Tapat ari personas, kuras tiek
uzliikotas, izt€lojas, ko redz un jit vinu verotaji, padarot So procesu lidzigu sevis veéroSanai
spoguli.

AtsaukSanas uz spogulatt€lu un ,atspoguloto es” attieciba uz ar&o izskatu
intervijas bija vairak raksturiga sievietém. VirieSi kermena ar€ja izskata izmainas
intervijas piemingja retak, vienkarSak, vai ar humoru. lesp€jamais iemesls tam ir tas, ka
sievietes argjais izskats tradicionali tiek uzskatits par daudz nozimigaku socialo kapitalu,
neka tas ir, vertgjot viriesus.

Viens no iemesliem, kadg€] intervétajiem respondentiem apkart§jo vert§jums sada
netiesa veida Skiet nozimigs, varétu biit saistits ar vecu cilvéku nenoteikto socialo statusu

§1 briza sabiedriba Latvija. Daudzviet tradicionalajas sabiedribas veci cilvéki iepem
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stabilu, skaidri noteiktu vietu socialaja sisteéma, kas nosaka atticksmi pret So sabiedribas
grupu. Skaidri definéts statuss biitiski atvieglo ar7 identitates veidoSanas procesu. Latvija
vecu cilvéku vieta socialaja hierarhija nav skaidri definéta, lidz ar to vecu cilvéku
identitati daudz mazaka méra veido sociala kartiba. ST identitates nenoteiktiba ir viens no
iemesliem, kad€] kermeniskas identitates veidoSanas vai atjaunoSanas procesa ir
nepiecieSama apkartgjo atziniba.

Analizgjot skatienam paklauta kermena kategoriju intervijas, paradijas ari Sis
kategorijas saistiba ar respondentu dzives telpas sasaurinaSanos. Kopuma hroniskas
slimibas pieredzé paradijas divi dzives telpas saSaurinasanas aspekti. Lidzas tieSajiem
kermeniskajiem ierobezojumiem, ko rada slimiba (grutibas parvietoties, nesp&ja iziet no
majas vai veikt agrak ierastos attalumus), butiski ir arT ierobezojumi, ko rada apkartgjo
skatieni un ,,atspogulotais es”. Nevé€léSanas paklaut slimibas mainito kermeni apkart€jo
skatieniem, ka tas paradijas atseviskas intervijas, bija saistitas ar kaunu par savu kermeni.
Lai gan respondentiem biitu vélme doties arpus majas, vini atsakas no ta sava kermena un
tam pieveérsto skatienu d€]. Piem&ram, 77 gadus vecs respondents, kura hroniska
saslim$ana izpauzas ka parvietoSanas problémas, intervija izteica pielavumu, ka apkartgjo
skatieni vina slimibas izraisitos kustibu traucg€jumus varétu uztvert ka socialas deviances —
alkoholisma izpausmi. Sada gadfjuma kontroles zaudéana par kermeni vienlaikus klist
par kontroles zaude$anu par savu identitati. Sis respondents intervija piemingja arT kaunu
par savam slimibu, un ka vienu no §is kauna izjiitas iemesliem mingja savu telu apkartgjo
acis — ,,atspoguloto es”. Cita intervija 65 gadus veca sieviete stastija par savu nevéléSanos
iziet no majas, jo vina var parvietoties tikai ar krukiem, un kustibas sagada vinai
acimredzamas grutibas. Ar1 §1 intervija paradija, ka kauns par savu argjo izskatu un lietam,
kas simbolizé kermena izmainas un nespéku (kruki), butiski sasaurina respondentes dzives
pasauli, tadgjadi butiski ietekmgjot vinas dzives kvalitati.

Slimiba ka vecuma ‘norma’. ST kategorija intervijas paradijas divas savstarpgji

saist1tas nozimes:

1) slimiba ka ar novecoSanu neizbégami saistita paradiba paSu respondentu
vertejuma;
2) apkartgjo attieksmé pausts un sabiedriba izplatits uzskats, ka slimiba ir normals un

vecumam piederigs raksturojums.

Slimibas normalitate paSu respondentu veérte§juma galvenokart izpaudas ka
samierinasanas ar slimibu un pozitivu veselibas stavokla un dzives kvalitates
pasSvert§jumu. Toties slimibas uzskatiSana par paSsaprotamu vecuma raksturojumu

sabiedriba un apkartéjo attiecksmé atseviskas intervijas tika verteéta negativi. Negativs
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novertejums 1pasi bija saistits ar notikumiem, kuros izpaudas slimibas ka vecuma ‘normas’
saistiba ar vecuma diskriminacijas kategoriju.

Runajot par pirmo slimibas ka normas izpratni vecuma, vairaki respondenti par
spiti hroniskai slimibai vai pat vairakam hroniskam kaitém atzina, ka vinu veseliba ir
normala — vigu vecumam atbilstoSa. Slimibas izraisitas sapes, kustibu ierobezojumi,
nespéks utt. tika raksturoti ka normala vecuma iezime, uztverot hroniskas slimibas ietekmi
uz dzives kvalitati ka nemainamu un logisku novecojosa cilvéka dzivesstasta dalu.
Slimibas ‘normalitatei’ vecakas paaudzes pieredz€ ir iesp&jami dazadi skaidrojumi — gan
hronisku slimibu statistiski plasa izplatiba pensijas vecuma cilvéku vidu, kas padara tas
par passaprotamu vecuma raksturojumu, gan kultiiras simboli un nozimes, kuri vecumu
saista ar sabrukumu un slimibam, gan dazadi vésturiski un sociali apstakli. V&l viena
slimibas ‘normalizéSanas’ funkcija vecakas paaudzes cilvéku hroniskas slimibas pieredze
ir pielagoSanas slimibai.

Interviju analize liecindja, ka atseviSkos gadijumos slimibas ka vecuma ‘normas’
pienems$ana darbojas ka skerslis, kas nelauj sanemt palidzibu, kura varétu uzlabot dzives
kvalitati. Sada attieksme pret slimibu, pieméram, bija novilcinajusi kadas respondentes
lémumu mekl&t profesionalu mediku palidzibu slimibas gadijuma.

Otra kod&sanas rezultata iegiita gadijumu grupa run3ja par situacijam, kuras
slimibas ‘normalitate’ tika uzsvérta nevis pasa slima cilvéka skatijuma, bet gan apkartgjo
attieksmé pret veciem cilvékiem. Ta vieta, lai saskarsmé pieverstos konkrétajam cilvékam
konkrétaja bridi, cilvékam tiek uzspiests zimogs — ,,vecs”, kura nozime ir ,,nav uzmanibas
verts”, ,,slims”, ,nevarigs”. Sada stereotipizacija, aiz kuras nav saredzams konkréts
cilveks ar vina individualo slimibas pieredzi un problémam, autores vért&juma ir
netaisniga un nelietderiga. ST apkartgjo attieksme ir balstita viedokli, ka vecums samazina
slimibas nozimi, padara to nemanamaku, tatad ar1 mazak palidzibas vértu. Runajot par So
problému, respondenti savu situaciju metaforiski raksturoja ar izteikumiem ,vecus
cilvekus neviens neredz” vai ,,es esmu tuksa vieta”. Ar1 arsti dazkart pastiprina viedokli, ka
slimiba ir ‘normala’ paradiba noteikta vecuma. Intervijas tika ieklauti stasti par vairakiem
gadijumiem, kuros respondenti attiecibas ar arstiem izjutusi diskriming&joSu attieksmi pret
sevi vecuma simbolisko nozimju d€]. Viena no aprakstitajiem gadijumiem arstes atticksme
pauda nostaju, ka Iidz ar noteiktu vecumu ir vérts pieverst uzmanibu tikai Joti smagam
veselibas problémam, visus pargjos, vinas (un, iesp&jams, ari plasakas socialas vienoSanas)
skatljuma nenozimigos simptomus apzimgjot ar etiketi ,,vecums”. Sada attieksme var
veicinat ar1 zalu neracionalu lietoSanu, jo tiek ignor€ts pacienta ligums péc palidzibas,

risinajuma mekl€Sanu atstajot pasa zina.
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Apzinati vai neapzinati personas vecums ietekmé saskarsmi un mijiedarbibu ar
apkartgjiem. No personas vecuma (vai personai piedévéta vecuma) socialaja mijiedarbiba
tiek izdariti secinajumi par personas fiziskajam un prata sp&jam, uzskatiem. Tomer, lai
izvairitos no stereotipizacijas un diskriminacijas, ir loti svarigi kritiski izvertét ar
noteiktam vecuma grupam saistitds simboliskas nozimes un nepiecieSamibas gadijuma
mainit tas. Senioru slimibas ‘normalitate’ kultdira ir ciesi saistita ar socialas atstumtibas
pieredzi, kas intervijas tika apziméta ar iepriek§ minétajiem jédzieniem ,,neredzamiba”,
Htuksa vieta”. Neatrisinot identitates probl€émas, nesapemot apkart€jo palidzibu un
sastopoties ar izvairiSanos no saskarsmes, slimajam cilvékam veidojas atstumtibas
pieredze.

Nodarbinatiba un mérku samazinasana. Bitisks hroniskas slimibas pieredzes
aspekts ir slima cilveka mérku un aktivitaSu samazinasana, kas var butiski atvieglot
slimibas pieredzi un uzlabot dzives kvalitati. Daudzas situacijas slimibas fakts atbrivo
cilvéku no noteiktiem socialiem pienakumiem, tai skaita ar1 no pienakuma iet uz darbu, ka
to sava ‘slimnieka lomas’ modeli paradija sociologs T.Parsonss (Parsons, 1997). Tapat ari
noteiktas vecuma robezas sasniegSana ir sociali attaisnots iemesls samazinat mérkus.
Tomer lidzigi ka slimnieka lomas teorijas kritika sociologija, arT §1 pétijuma ietvaros
veiktas intervijas paradija, ka mérku samazinasana un mainiSana nebiit nav tik
viennozimigs un vienkarss uzdevums, ka to iezimé idealie sociologiskie modeli.

Profesionala darbiba ir viens no svarigakajiem biografiskajiem mérkiem, kas ciesi
saistits ar personas identitati. Intervijas pausta pieredze apstiprinaja, ka algots darbs
pensijas vecuma daudzos gadijumos pozitivi ietekmé hroniskas slimibas un novecoSanas
pieredzi, palidzot saglabat paSveértibu, socialos kontaktus un uzlabot finansialo situaciju.
Vairakas intervijas stradajosie respondenti noradija uz profesionalo identitati ka biitisku
savas patibas dalu. Darbs ir tas, kas personu padara nozimigu, redzamu un vajadzigu citu
cilvéku acfs, butiski ietekmgjot art pastelu. Darbs biitiski paplasina dzives telpu un uzstada
svarigus mérkus arpus Sauras privatas dzives telpas. NepiecieSamiba saposties, sakartot
savu kermeni atbilstos$i apkart&jo gaidam, socialajam normam lauj justies piederigai nevis
pensionariem ka socialai grupai, bet gan plasakai — stradajoSo cilvéku grupai. Sevis
ieklauSana cita socialaja grupa lauj ar1 neattiecinat uz sevi negativas simboliskas nozimes,
kas tiek attiecinatas uz veciem cilvékiem ka grupu. Nodarbinatiba bija ari motivacija
veselibas izvirziSanai priekSplana, neskatoties uz hroniskas slimibas pieredzi.

Tomer interviju analizé paradijas arT situacijas, kuras pensijas vecuma cilveki bija
spiesti stradat par spiti hroniskai slimibai un nepiecieSamibai samazinat mérkus. Tie bija

gadijumi, kad finansialu, socialu un sadzivisku problému, ka ari apkartgjo attiecksmes dél
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slimais cilvéks bija nonacis situacija, kad ir jadara vairak neka vins sp€j un vélas, jo nav
citas iesp&jas apriipét sevi un nodro§inat minimalu dzives kvalitati. Sadas situacijas merku
pakapeniska un harmoniska IidzsvaroSana ar fizisko sp&ju samazinasanos bija praktiski
nesasniedzams uzdevums. P&tijums paradija, ka nevar viennozimigi apgalvot, ka darbs
vienmér uzlabo pensijas vecuma cilvéku dzives kvalitati. Slimibas pieredzes konteksta
biitiska nozime var bt tieSi meérku samazinasanai. Diemz&l Latvija nozimiga saikne ar to
ka, kad un kapéc cilveki v€las vai nevélas samazinat un mainit savus mérkus, ir
finansialajai situacijai.

Situacija, kad jastrada par spiti nopietnai hroniskai slimibai, rada pretrunas starp
velmi istenot sevi profesionalaja joma, nepiecieSamibu sevi finansiali nodro$inat un
cieSanam, kuras rada nopietna slimiba. Ilustracija tam, ka darbam var biit negativa iectekme
uz cilvéka identitati, un nepiecieSamiba stradat ka vieniga iesp&ja nodroSinat minimalu
dzives kvalitati var radit vél dzilaku identitates plaisu, bija kadas respondentes stasts, kura
bija spiesta stradat par spiti tam, ka ilgstosi slimo ar vézi.

Kopuma pétijums lauj secinat, ka darbam var biit gan pozitiva, gan negativa loma
identitates atgiiSanas procesa un hroniskas slimibas pieredzg. Pozitiva nozimé darbs kalpo
ka Iidzeklis savas identitates saglabasanai (tiek izmantots ‘“‘aktivas novecoSanas”
stratégijas) un sniedz papildu finansialu nodrosinajuma. Nodarbinatiba paplaSina cilvéka
socialas saskarsmes telpu, tadgjadi stiprinot paSapzinu un palielinot socialas saskarsmes
iesp&jas. Negativa nozimé darbs slimibas pieredz€ paradas ka vieniga iesp€ja nodroSinat
minimalu dzives kvalitati, kas rada papildu cieSanas hroniskas slimibas pieredze.
Socialajai sistémai butu janodroSina reala iespgja samazinat meérkus un atteikties no darba,
ja tas ir nepiecieSams hroniskas slimibas un novecoSanas pieredzes dgl.

8.2. Hroniskas slimibas pieredzes uzlaboSanas un mainiSanas iesp€jas

Interviju analize atklaja vairakas kategorijas, kuru savstarpgja saikne norada uz
slimibas pieredzes uzlaboSanas un mainiSanas iesp&jam. Viena no $adam kategorijam bija
kontrole par slimibu, kas saistijas ar ricibsp€ju, autonomiju un apmierinatibu ar dzives
kvalitati. Nozimigas kategorijas $aja konteksta bija ar1 pielagoSanas hroniskai slimibai un
aktivitate savas veselibas uzlaboSanai, kas saistijas ar augstaku dzives kvalitates
pasveért§jumu. Bitiska loma hroniskas slimibas pieredzes uzlaboSana ir art biografiskajam
darbam, kas intervijas paradijas ka slimibas c€lonu skaidrojumi.

Kontrole par slimibu. Viens no svarigakajiem augstas dzives kvalitates
priekSnoteikumiem ir parlieciba, ka persona noteikta méra kontrol€ situaciju. Hroniskas
slimibas gadijuma kontrolét slimibu nozimé kontrolét savu pastelu, péc iesp&jas nelaujot

slimibai izvirzities dzivesstasta priekSplana, butiski mainit personas identitati un vélamo
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dzives kartibu. Tapat kontrolét slimibu nozimé ari fiziski kontrolét telpu un savu
parvietoSanos telpa, kontrolét savu kermeni.

Petijuma ietvaros veiktajas intervijas ka nozimiga ar kontroli par slimibu un
autonomiju saistita kategorija paradijas nakotnes planoSana. Respondentu spgja un
velésanas planot savu nakotni intervijas bija saistita ar pozitivu slimibas pieredzi un
veselibas nevis slimibas izvirziSanu priekSplana. Pétijums ari liecina, ka pastav savstarp&ja
saikne starp kontroles izjiitu par slimibu un veselibas izvirziSanu slimibas pieredzes
priekSplana. Kontrole par hronisku slimibu lauj slimajai personai izvirzit priekSplana
veselibu, un veselibas iznakSana priekSplana palielina iesp&jas kontrolét savu dzivi un
slimibas simptomus.

Analizgjot intervijas ieklautas individualas veselibas definicijas, apstiprinajas jau
agrak veiktaja petijjuma (Mezinska, 2006a) izdaritie secinajumi. Lai gan Latvija kopuma
iedzivotaju veselibas definicijas parstdv negativo veselibas definiciju tipu (tas definé
veselibu ka slimibas neesamibu), tomér vecaka gadagajuma cilvéki veselibu visbiezak
defing, runajot par veselibu ka vértibu un potencialu. Tas izskaidrojams ar faktu, ka
lielakaja dala gadijumu pargja no negativu veselibas definiciju izmantoSanas uz citiem
veselibas definiciju tipiem notiek balstoties uz nopietnas slimibas pieredzi. Tikai péc
sastapSanas ar nopietnu slimibu cilveki sak definét veselibu ka vertibu.

Pieaugosa nespgja kontrolét savu kermeni parasti apdraud slima cilvéka ka
autonomas personas statusu, kas ir cie$i saistits ar agentiiras jédzienu. Atkariba no
apkartgjiem gan simboliski, gan praktiski iezZim€ atteik$anos no agenta pozicijas. Intervijas
ka loti nozimiga kategorija paradijas nakotn€ iesp&jamais slimibas izraisitais kontroles
trikums un bailes no ta. Gandriz visi respondenti — gan virieSi, gan sievietes ka lielakas
bailes saistiba ar noveco$anu un slimibu mingja to, ka vini vairs nevarétu pasi sevi
aprupét. Slimibas noteikta piespiedu atteik§anas no savas ricibas agenta pozicijas iezZimé
attaisnotas atkaribas sakumu no apkart€jiem un atbrivoSanos no nepiecieSamibas aktivi
rikoties (Coupland, Coupland, & Giles, 1991), kas nopietnas slimibas situacija var sniegt
ar1 butisku atvieglojumu. Tomér atteikSanas no agenta pozicijas neizbégami ved ari pie
lémumu piepemsanas tiesibu dal&jas vai pilnigas zaudeSanas.

Vel viens biitisks dzives kvalitates nodroSinasanas priekSnoteikums ir kontrole par
telpu. Intervijas apstipringja, ka hroniskas slimibas pieredze, kas ietver kustibu
trauc&jumus, sapes, nogurumu, nespéku, arvien pieaugo$a méra saSaurina dzives telpu un
mazina kontroli par to. Slimibas pieredze maina telpas uztveri, pieprasot apkartgjas telpas
pielagoSanu izmainitajam kermena vajadzibam. Rodoties kustibu ierobeZojumiem,

samazinoties veca cilvéka sp&jam sevi apkopt, ir loti svarigi piemérot dzivokli un plasaku
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vidi §im jaunajam vajadzibam. Ja dzivoklis — vannas istaba, tualete, gulta, virtuve nav
pieméroti, kermenis nepartraukti atgadina par ta ierobezotajam sp&jam un nespeju
kontrol&t situaciju.

Latvija dazadu iemeslu d€] dzives telpas piem€roSanas sniegtas iesp€jas dzives
kvalitates uzlaboSana netiek pietickami izmantotas. Neviena no apmekl&tajam respondentu
dzives vietam s$adu &rtibu un parveidojumu nebija. Iemesli §is vajadzibas ignoréSanai
Latvija ir dazadi — naudas trikums parbiivei, informacijas trikums par dazadam
paligiericém, ka ar1 konservativisms un nevéléSanas mainit dzives vidi. Uz telpas
parveidoSanu noteikti attiecas arm emocionali aspekti. Redzamas izmainas dzives telpa
simbolizé ,, pastavigas izmainas [..] pasaule—esamibas moda” (Toombs, 1995: 16), ka ari
kermena eksistencialo iesp&ju un kontroles pakapes izmainas.

Pielagosanas hroniskai slimibai. Interviju analize uzradija dazadas stratégijas, kuras
respondenti izmantoja, lai pielagotos hroniskas slimibas situacijai. Pirma no intervijas
ieklautajam stratégijam bija slimibas icklausana identitats. ST stratégija nozimé dzivot
slimibai, nedzivojot tikai tai — veikt visu nepiecieSsamo slimibas darbu, tai pasa laika
veiksmigi organiz&jot ari citas dzives puses. S1 stratégija atbilst teorétiskaja dala
analizétajai B.L.Patersones teorictiskajai perspektivai ,,veseliba priekSplana”, kad
identitate tiek veidota, priekSplana izvirzot patibu, nevis slimo kermeni (Paterson, 2001).
Slimais kermenis ir tas, par ko ripgjas, tomér tas nekontrolé personas dzives kartibu.
Tomer & strat€gija prasa laiku un biezak ir veiksmiga, ja hroniska slimiba ir sakusies jau
jauniba. Pirmoreiz paradoties hroniska slimiba tiek metaforiski apziméta ka nevélams
iebrucgjs, bet pamazam ta kliist par dalu no patibas, ar kuru iemacas sadzivot.

Aplikojot slimibas pieredzi ka sociala procesa dalu, taja icklaujas arT gimenes un
sociala tikla darbibas. P&tijums paradija, ka slimibas pieredzes ietekme uz dzives kvalitati
ir atkariga no sociala tikla noturiguma, kas vecaku cilvéku gadijuma galvenokart nozime
bérnu, mazbérnu un citu radinieku atbalstu un praktisku palidzibu. Tiem respondentiem,
kuriem bija bérni, bérnu palidziba tika uzsvérta ka visnozimigaka un arl attiecibas ar
bérniem tika verttas tieSa saistiba ar bérnu vélmi sniegt nepiecieSamo palidzibu. Loti
augstu tiek vertéti bérnu padomi, tade] tie respondenti, kuriem ir bérni, intervijas uzsvera,
ka pirms nozimigiem l€mumiem par veselibu un arstéSanos, vini konsult€jas ar berniem.

Atseviskas intervijas ka nozimiga stratégija paradijas slimibas ignoréSana, kas
priekSplana izvirza ideju par veselibas ka vertibas relativitati. Tradicionali, it 1pasi
biomedicinas paradigmas ietvaros, tiek uzskatits, ka veseliba un izvairiSanas no slimibas ir

viens no galvenajiem mérkiem. Saja konteksta veseliba tiek skatita ka vértiba pati par sevi.
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Tomeér intervijas paradija, ka veselibas iegtiSana ka mérkis tiek samérota un sabalanséta ar
daudziem citiem konkurgjoSiem mérkiem, kas var novest pie slimibas ignoréSanas.

Tresa pielagoSanas strat€gija bija ierastas dzives kartibas pakarto$ana slimibai.

Aktiva riciba veselibas uzlaboSanai. Hroniskas slimibas trajektorijas vadiSanai ir
nepiecieSams regulars darbs, ko Dz. Korbina un A.Strauss slimibas trajektorijas modelt
raksturoja ka tris darba veidus — slimibas darbs, ikdienas darbs un biografiskais darbs
(Corbin & Strauss, 1991). Intervijas respondenti runaja par visiem trim darba veidiem.
Visbiezak ka galvenas slimibas darba dalas tika nosaukti arsta apmekl€jumi, medikamentu
lietoSana un veseliga uztura ievéroSana. Daudz retak ka biitiska slimibas darba dala tika
minéta vingrosana, aktivs dzivesveids vai profilakse.

Nemot véra, ka tieSi medikamentu lietoSana un arstu apmekl&umi ienem loti
nozimigu vietu intervéto pensijas vecuma cilvéku slimibas darba, nav parsteidzosi, ka
respondenti uzsvera naudas trikumu ka bitiskako Skérsli hroniskas slimibas trajektorijas
maini$anai un veselibas stavokla uzlaboanai. ST nostdja sakrit ar kopgjo skatfjumu uz
dzives kvalitati un ar veselibu saistito dzives kvalitati valstl — izdzivoSanas un nabadzibas
apstaklos, kas 1paSi raksturo pensijas vecuma cilvékus ka grupu, par galveno dzives
kvalitates raditaju tiek uzskatita materiala nodroSinatiba. Ari pétijuma kvantitativas
aptaujas rezultati liecina, ka par galveno slimibas situaciju ietekm&joso faktoru tiek
uzskatits naudas truokums. 48% no pensijas vecuma respondentiem, kuri sirga ar kadu
hronisku slimibu, atbild€ja, ka veselibas stavokla uzlaboSanai visvairak nepiecieSams biitu
vairak naudas (Silis, 2010: 148). Nenoliedzami, ka sabiedribai un politikas veidotajiem ir
nozimiga loma hroniski slimu personu tiesibu aizsardziba, ienakumu nodroSinasana, un
pietickamam finansialajam atbalstam bieZi tieSam ir 1zSkiroSa loma hroniski slimu vecakas
paaudzes cilvéku dzives kvalitates nodroSinasana. Tomér vienlaikus pétijuma
kvantitativaja dala iegttie dati liecinaja, ka 42% no hroniski slimajiem pensijas vecuma
respondentiem uzskata, ka labakai sadzivoSanai ar slimibu vipiem biitu nepiecieSams
vairak gribasspeka un uzneémibas (Silis, 2010: 148). So tendenci intervijas apstiprinaja tas,
ka lielaka dala intervéto pensijas vecuma cilvéku ka galvenos slimibas darba veidus
mingja arsta apmekl&jumus un medikamentu lietoSanu, kas ir pasivaka slimibas darba dala.
Mazak respondentu runaja par tadiem slimibas darba veidiem, kas prasa vairak uzne€mibas
un gribasspeka un ir saistiti ar aktivu dzivesveidu.

Tomér vairakas intervijas tika uzsveérti ari centieni darit kaut ko veselibas
uzlaboSanai, par spiti dazadiem nelabvéligiem apstakliem un naudas trikumam. Sie
respondenti runaja par sevi ka par savas ricibas agentiem un mekl&ja dazadus resursus

savas hroniskas slimibas trajektorijas vadiSanai. Ka nozimigas aktivitates lidzas arsta
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apmeklgjumiem un medikamentu lietoSanai Sie respondenti mingja vingroSanu, pastaigas,
tautas medicinas Iidzeklu izmantoSanu, noriidiSanos un peldes.

Nenoliedzami, ka $ada veida aktiva riciba ir iesp&jama tikai saistiba ar noteiktu spgju
parvietoties un apripét sevi. Gulosu slimnieku spéja ietekmét savas slimibas trajektoriju ir
butiski ierobezota, tad€] slimibas darbs un trajektorijas veidoSana gandriz pilniba tiek
delegéta tuviniekiem un veselibas apriipes profesionaliem. Slima cilvéka aktivitate un
sp&ja ietekmét slimibas trajektoriju ir atkariga arT no hroniskas slimibas attistibas fazes.
Tomer lielaka dala intervéto respondentu, atbilstosSi Dz.Korbinas un A.Strausa slimibas
trajektorijas modelim, atradas hroniskas slimibas stabilaja faze. Tikai tris respondenti savu
veselibas stavokli intervijas bridi raksturoja ka atbilstoSu pasliktinaSanas vai nestabilajai
fazei. Un tieSi hroniskas slimibas trajektorijas stabilaja fazé ir vislielakas iesp&jas veikt
papildus darbibas veselibas uzlaboSanai un slimibas trajektorijas vadiSanai.

Raksturigi, ka respondentu papildus aktivitates savas slimibas trajektorijas
mainiSanai bija galvenokart individualas, tas bija slimibas darbs, ko visbiezak veica
vienatné. Vienlaikus intervijas paradija, ka grupu nodarbibas sniedz lielaku motivaciju
aktivi uzlabot savu veselibu un sniedz droSibas izjutu. Tadgjadi pétijums paradija
neizmantotas iesp&jas, kadas Latvija ir pensijas vecuma cilvéku grupam, sabiedriskajam
organizacijam un veselibas veicinaSanas programmam, lai veidotu hroniski slimu cilvéku
grupu iniciativas. Sadas programmas tiek veidotas daudzas Eiropas valstis — pieméram,
pastaigu klubi, kuru meérkis ir veicinat pensijas vecuma cilvéku fiziskas aktivitates,
pieméram, kop&jas pastaigas vinu dzivesvietam tuvéjos parkos.

Promocijas darba pétijums apstiprinaja p€tijuma ,,Dzives kvalitate Latvija” (2006)
analizeto saistibu starp subjektivajiem veselibas definiciju tipiem un respondentu izpratni
par savu ricibsp&ju (MezZinska, 2006a). Peétijums apstiprindja, ka pastav tris tipiskas
nostajas: veseliba ir atkariga no veiksmes; veseliba ir kaut kas, ko ietekmé arsts; veseliba
ir kaut kas, ko ietekmé cilveks pats. Cilveki, kuri ir pienémusSas negativas veselibas
definicijas, biezak pauZ pirmo un otro nostaju — ka veseliba ir atkariga no veiksmes un
arsta profesionalas darbibas slimibas gadijuma. Ja veseliba tiek definéta ka vertiba vai
holistisks Iidzsvara stavoklis, biezak paradas viedoklis, ka veselibas stavoklis liela mera ir
atkarigs no pasa cilvéka ricibas un attiecksmes, iesaistot ar1 sadarbibu ar arstu. Tie cilveki,
kuri veselibu definé ka to, kas ir saistits ar vinu izvéli, un uzskata, ka vini var ietekmét
savu veselibu, apzinatak izvélas veseligu dzivesveidu. Tie, kuri jiitas bezspécigi ietekmét
savu veselibu, mazak rikojas atbilstosi veseliga dzivesveida ieteikumiem.

V.Skultane, analizgjot kultiiras un vestures apstaklu ietekmi uz slimibas pieredzi,

secina, ka dala gadijumu attiecksmi pret savu hronisko slimibu cilvékos ir spécigi
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ietekméjusi arT padomju laika veselibas apriipes sist€mas pieredze — fakts, ka nepastaveja
gimenes arstu prakses, pacientam bija ierobezotas iesp&jas paust savu autonomo izvéli,
definét savas slimibas biitibu un iesaistities arstéSanas plana izveide (Skultans, 1999: 315).

Biografiskais darbs slimibas pieredze — slimibas celonu skaidrojumi. Jedzienu
‘slimibas skaidrojosie modeli’ (explanatory models of illness), kas apzimé laju slimibas
c€lonu skaidrojumus, medicinas antropologija ieviesa A. Kleinmans (Kleinman, 1988), un
vélak to parnéma ari veselibas un slimibas sociologija. Slimibas c€lonu skaidrojumiem ir
daudzveidiga nozime. Antropologi apgalvo, ka slimibas c€lonu skaidrojumi pirmkart
darbojas ka saikne ar grupas kultiiras verttbam, jo tie parada valdoSos slimibas un
veselibas skaidrojuma modelus, ka ar1 veértibas, uz kuriem Sie modeli balstas. Otrkart, Sie
skaidrojumi ir saistiti ar prasibu péc normalitates socialaja mijiedarbiba (Foster, 1976;
Kleinman, 1988; Kleinman, Eisenberg, & Good, 1978). Skaidrojot slimibas iemeslus,
pacients savu situaciju padara jégpilnu un attaisno savu atrasanos noteikta stavokli gan
savas, gan citu acis. Slimibas c€lonu individualie skaidrojumi palidz iesaistit slimibas
pieredzi dzivesstasta, ko daudzos gadijumos nespé&j biomediciniski kauzalie skaidrojumi.

Nozimigakas respondentu minétas slimibas c€lonu skaidrojuma grupas intervijas
bija: darba un vesturiskie apstakli; traumatiski biografiski notikumi; iedzimtiba;
noveco$ana; dzivesveids un pardabiski c€loni.

Analizgjot slimibas c€lonu skaidrojumus, nozimigi ir ne tikai stastfjuma lietotie
termini, bet arl stastijjuma rit€jums. Vairakas intervijas ta stastijjuma dala, kura tika
skaidroti slimibas c€loni vai stastits par kadu konkrétu notikumu ka slimibas iemeslu,
1zcelas arT ar raitu rit€jumu. Zimigi, ka, skaidrojot slimibas c€lonus, respondenti lielakoties
izmantoja jau gatavus un, ka izskatijas, daudzkart parstastitus stastus. Stastu izstradatiba
un niansétiba pati par sevi norada uz to nozimi cilvéka dzivesstasta un uz biografisko
darbu, kas ir veikts ieprieks.

Intervijas viena no nozimigakajam slimibas c€lonu skaidrojumu grupam saistijas ar
griito darba dzivi un sliktajiem darba apstakliem. Intervijas paradijas padomju politiskas
un socialas sisteémas kritikas elementi, apgalvojot, ka slimibas izcelsme liela méra ir
mekl&jama vésturiskajos apstaklos. Ar1 V.Skultane savos pétijumos uzsver, ka stastitaji
savas individualas slimibas vestures ciesi saista ar socialo vidi, pamatojot tas ar vestures
notikumiem un politisko sistemu (Skultans, 1999: 314). Otra nozimiga slimibas c€lonu
grupa respondentu skatfjuma bija arT negaiditi un smagi personiska dzivesstasta pavérsieni
— divas intervijas ka §ads slimibas c€lonis tika minéta dzivesbiedra nave.

Nozimiga slimibas célonu grupa intervijas bija pardabiski skaidrojumi. Sis célonu

grupas nozimigums atskiras no kvantitativaja aptauja iegiitajiem datiem, kur tikai 1% no
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respondentiem izvélgjas pardabiskus iemeslus ka galveno savas slimibas c€loni (Silis,
2010: 147). Dazi no respondentiem mekl€ja pardabisku slimibas c€loni, jo izjuta
kontroles trikumu par savu slimibu. Kopuma hroniska slimiba, vismaz dala no tas
izpausmém, liek izjust savu kermeni ka vaju, nekontrol&jamu, dazkart ari nepienemamu un
nistamu. Sada situdcija slimibas célonu skaidrojumi pieskir ar slimibu saistitajiem
notikumiem jégu un nozimi, pamato tos, lauj cilvékam uztvert, analizét un izprast sevi ka
slimu, mazinot negativo slimibas pieredzi. Skaidrojot slimibas c€lonus, slimais cilvéks
padara savu stavokli jégpilnu. Personiska Itment slimibas c€lonu skaidrojums ir veids, ka
pietuvoties un atkal iepazit savu izmainito dzivi un kermeni. Sociala Iimeni tas slimo
kermeni tuvina un padara pienemamaku apkart€jiem. Biomediciniski skaidrojumi par
slimibas izcelsmi ne vienmér ir pietickami no slima cilvéka viedokla, tadel tie tiek
papla$inati vai veidoti pilnigi no jauna, rundjot par socialiem, vesturiskiem, pardabiskiem
un citiem slimibas iemesliem.

8.3. Hroniskas slimibas pieredzes &tiskie aspekti

Hroniska slimiba un ar to saistitas cieSanas ir ne tikai nepastarpinata kermeniska
pieredze, bet ari personisks un socials notikums, uz kuru var attiecinat noteiktu moralo
vertejumu. Promocijas darba ietvaros tika analizéti divi hroniskas slimibas pieredzes
gtiskie aspekti, kas paradijas ka nozimigas témas interviju kodéSanas procesa — arsta un
pacienta attiecibas un cilvéka cienas problematika.

Socialo zinatpu skatijuma medicinas centra nenoliedzami ir arsta un pacienta
attiecibas ka sociala mijiedarbiba. No $o attiecibu rakstura liela méra ir atkarigs ne vien
pacienta veselibas stavoklis, dzives kvalitate un subjektiva apmierinatiba, bet ar visas
veselibas apripes sisteémas kvalitate kopuma. Socialo zinatnu un &tikas skatijuma, galvenie
veiksmigu arsta un pacienta attiecibu priekSnoteikumi ir savstarpgja uztic€Sanas, ciena un
arsta ieinteresétiba.

Vertgjot savas attiecibas ar medicinas darbiniekiem, respondenti intervijas pauda
loti atSkirigus viedoklus. Vairaki respondenti savas attiecibas ar arstiem, it TpaSi ar
gimenes arstu veérteja pozitivi. Viens no bitiskiem vértésanas kritérijiem bija arsta vélme
un iespéjas samazinat pacienta finansialo slogu, kas sasaucas ar finansialo nodroS§inatibu
ka vienu no galvenajiem dzives kvalitates krit€rijiem intervijas.

Tomer vairaki respondenti uzsvera un kritiz€ja negativas iezimes savas attiecibas ar
arstiem. Ka biitiski arsta un pacienta attiecibas traucg€josi raksturojumi tika min&ti arsta
neiejlutiba un vienaldziba. Sociologs A.Franks uzsver, ka pacienta slimibas pieredzes
véstiSana un uzklausiSana ir butiska arstéSanas procesa sastavdala — ,,ievainotais

stastnieks” vienlaikus ari dziedina pats sevi (Frank, 1997). Slimibas pieredzes stastu
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stastiSana ir balstita ne vien uz slima cilvéka vajadzibu izklastit savu pieredzi, bet arT uz
mediku vajadzibam uzklausit Sadus stastus, lai labak izprastu pacienta situaciju.
Kvantitativo pétijumu dati rada, ka arstu attieksmes problémas (pavir§iba, nelaipniba,
rupjiba, vienaldziba, birokratisms u.tml.) pacientu skatijuma ir otra nozimigaka problému
grupa medicina Latvija — pirmaja vieta ir arstu pieejamibas problémas (Veselibas obligatas
apdros§inasanas valsts agentiira, 2008: 39). Viens no veidiem, ka uzlabot arsta un pacienta
attiecibas ir slimibas pieredzes uzklausiSana $ajas attiecibas. Gan medicinas antropologs
A Kleinmans, gan A. Franks uzskata (Kleinman, 1988; Frank, 1997), ka slimibas
pieredzes veéstiSana un uzklausiSana medicina mazina asimetriju un veido uztic€Sanas
pamatu arsta un pacienta attiecibas. Veéstosas dialoga attiecibas mazinas mediku varas
izpausmes, kas raksturigas instrumentalam, tehniskas darbibas situacijam.

Viena intervija, pamatojot arsta un pacienta attiecibu pozitivo vertgjumu,
respondente ka kriterijus mingja cienas pilnas partnerattiecibas ar arstu un arsta gatavibu
uzklausTt un sadarboties ar pacientu. Sie kritériji liecina, ka respondentes izpratne par arsta
un pacienta attiecibam biutiski atskiras no padomju laika veselibas apriipé domingjosajam
paternalistiskajam attiecibam un atspogulo musdienigu izpratni par arstu un pacientu ka
sadarbibas partneriem.

Intervijas paustais arstu un pacientu attiecibu veért€jums rada, ka arsta un vecaka
gadagajuma pacientu attiecibas vél arvien ir daudz risinamu problému — pacientu
neuzticéSanas arstiem, arstu nevériba un neiedzilina$anas pacientu vajadzibas. Sis
problémas rada ne vien pacientu subjektivo neapmierinatibu, bet ir c€loni arT plasakam
sabiedribas veselibas problemam — zalu neracionalai lietoSanai un arsta apmeklgjumu

novilcinasanai.

9. Galvenie secinajumi

1. Promocijas darba veikta slimibas pieredzes jédziena teorétiska analize lauj secinat,
ka slimiba ka pieredze ir nosaciti jauns, uz normativajam slimibas definicijam
balstits jédziens, kur§ pamato subjektivas slimibas pieredzes pétijumus veselibas
un slimibas sociologija. Lidz §im Latvija veiktajos p&tijumos par dzives kvalitati, it
ipaSi par pensijas vecuma cilvéku dzives kvalitati, nav pieversta pietickama
uzmaniba slimibas pieredzes jédzienam, tad€jadi izslédzot no slimibas un veselibas
sociologijas pétijumu lauka batisku slimibas raksturojosu aspektu. Promocijas
darba veikta jédzienu analize un pétijuma teor&tiskais pamatojums veido pamatu

turpmakiem pensijas vecuma cilvéku slimibas pieredzes petijumiem Latvija.
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Latvija nav izveidojusies jédzienu noSkiruma disease, illness un sickness
tulkoSanas tradicija. Lidz S§im piedavatajiem tulkojuma variantiem ir vairaki
trikumi. Ka iesp&amo risinajumu autore redz iesp&ju tulkot jédzienu disease ar
izteikumu ‘slimiba ka diagnoze’ — biomedicina lietotaja objektivas diagnozes
nozimé, jédzienu illness tulkot ar izteikumu ‘slimiba ka pieredze’, bet jédziena
sickness tulkojumam izmantot vardu salikumu ‘slimiba ka sociala loma’.
Interviju analiz€ Cetras centralas slimibas pieredzes kategorijas bija skatienam
paklautais kermenis; slimiba ka vecuma ‘norma’; vecuma diskriminacija; mérku
samazinaSana un mainiSana, un ka pamata socialais process tika identificéta
‘dzives telpas sasaurinasanas’.
Interviju analize atklaja vairakas kategorijas, kuru savstarp&ja saikne norada uz
slimibas pieredzes uzlaboSanas un mainiSanas iesp€jam. Viena no $adam
kategorijam bija kontrole par slimibu, kas saistijas ar ricibsp&ju, autonomiju un
apmierinatibu ar dzives kvalitati. Nozimigas kategorijas Saja konteksta bija arl
pielagosanas hroniskai slimibai un aktivitate savas veselibas uzlaboSanai, kas
saistfjas ar augstaku dzives kvalitates pasvertgjumu. Bitiska loma hroniskas
slimibas pieredzes uzlaboSana ir ar1 biografiskajam darbam, kas intervijas paradijas
ka slimibas c€lonu skaidrojumi.
Analizgjot skatienam paklauta kermena kategoriju intervijas, atsevisku respondentu
slimibas pieredzé paradijas S§is kategorijas saistiba ar vinu dzives telpas
saSaurinasanos. Lidzas tieSajiem kermeniskajiem ierobezojumiem, ko rada slimiba
(grutibas parvietoties, nesp€ja iziet no majas vai veikt agrak ierastos attalumus),
butiski ir arT ierobezojumi, ko rada apkartejo skatieni un ,atspogulotais es”.
Nevélesanas paklaut slimibas mainito kermeni apkart&jo skatieniem, ir saistiti ar
kaunu par savu kermeni. Lai gan respondentiem biitu vélme doties arpus majas un
veikt 11dzSin€jas aktivitates, tas netiek darits ar kermenisko identitati saistitu
probléemu de]. Respondentu izvéli izvairities no socialam un kultiiras aktivitatem
nosaka ar1 redzamas lietas (piemé&ram, kruki), kas saistas ar slimibas pieredzi un
apkartgjo acis apliecina kermena izmainas un nespeku.
Kategorija ‘slimiba ka vecuma norma’ pétijuma paradijas divas nozimes:

a. slimiba ka ar novecoSanu neizb&gami saistita paradiba paSu respondentu

vertejuma,
b. apkartgjo atticksmé& pausts un sabiedriba izplatits uzskats, ka slimiba ir

normals un vecumam piederigs raksturojums.
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10.

Slimibas normalitate pirmaja nozimé saistijas ar augstaku veselibas stavokla
pasvertejumu, tomer ta var ari nelabvéligi ietekmét hroniskas slimibas trajektorijas
norisi, liekot slimajam cilvékam atteikties no palidzibas mekléSanas. Slimibas
normalitate otraja nozimé saistfjas ar negativam epizodém respondentu slimibas

pieredz€, kuras vini bija izjutusi ar vecumu saistitu diskriminaciju.

Pastav savstarp€ja mijiedarbiba starp slimibas pieredzi un novecosanas socialajam
reprezentacijam. Tadas vecuma socialas reprezentacijas ka sabrukums, slimibas
normalitate vai nederigums negativi ietekmé vecu cilvéku slimibas pieredzi. Tomér
vismaz dala no negativajam socialajam reprezentacijam ir ietekm&amas un
mainamas. Sociala [iment ietekmé&jamas kategorijas ir sabiedribas kopé€ja atticksme
pret hroniski slimiem vecakas paaudzes cilvékiem, ka arT ta nozime, kas vecumam
tiek pieskirta interakcija. Intervijas atklaja situacijas, kuras ta vieta, lai saskarsmé
pievérstos konkrétajam cilvékam konkrétaja bridi, cilvékam tiek pieskirts
mark&ums — ,,vecs”, kura nozime ir ,,nav uzmanibas veérts”, ,,slims”, ,,nevarigs”.
Ta ka vecumam piedévétas simboliskas nozimes ir ilgaka laika posma
ietekm@&jamas un mainamas, ir svarigi mainit §Is nozimes kulttira, lai izvairitos no
to negativas ietekmes uz vecakas paaudzes cilvéku slimibas pieredzi.

Daudzviet tradicionalajas sabiedribas vecaka paaudze iepem stabilu, skaidri
noteiktu vietu socialaja sistéma, kas nosaka atticksmi pret So sabiedribas grupu.
Skaidri defints statuss butiski atvieglo arT kermeniskas identitates veidoSanas
procesu. Latvija gados vecu cilvéku vieta socialaja hierarhija nav skaidri definéta,
lidz ar to vecakas paaudzes parstavju identitati daudz mazaka mera veido sociala
kartiba. ST identitates nenoteiktiba ir viens no iemesliem, kadg] identitates
veidoSanas vai atjaunoSanas procesa liela nozime tiek pieskirta ,,atspogulotajam
es”.

Lielakaja dala gadijumu nodarbinatiba pozitivi ietekmé pensijas vecuma cilvéku
dzives kvalitati un slimibas pieredzi, jo profesionala darbiba veido butisku
identitates dalu, ta ir ikdienu sakartojoSa un motivgjoSa aktivitate, palidz saglabat
un veidot identitati, pozitivi ietekmé pastelu, paplaSina dzives telpu un uzstada
svarigus mérkus arpus Saurds privatas dzives telpas, lauj izjust piederibu nevis
pensionariem ka socialai grupai, bet gan stradajoSajiem, ka daudz plasakai socialai
grupai.

Tomer pétijuma ietvaros veikta hroniskas slimibas pieredzes analize paradija, ka
nevar viennozimigi apgalvot, ka algots darbs vienmér uzlabo pensijas vecuma

cilvéku dzives kvalitati. Slimibas pieredzes konteksta biitiska nozime var but tiesi
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11.

12.

13.

14.

meérku samazinasanai. Saistot to ar vecaka gadagajuma cilvéku dzives kvalitati, ka
viens no galvenajiem mérku samazinasanas veidiem paradijas aizieSana pensija —
atteikSanas no algota darba. Diemzel Latvija nozimiga saikne ar to ka, kad un
kapec cilveki velas vai nevélas samazinat un mainit savus mérkus, ir finansialajai
situacijai. Socialajai sistémai butu janodrosSina reala iesp&ja samazinat meérkus un
atteikties no darba, ja tas ir nepiecieSams hroniskas slimibas un novecoSanas
pieredzes dgl.

Intervijas paradijas saikne starp ricibsp&ju, aktivu ricibu savas veselibas
uzlaboSanai un apmierinatibu ar dzives kvalitati. Tie respondenti, kuri ka noteicoSo
uzsvera argjo apstaklu (finansialu, socialo, politisku) bitisko ietekmi uz slimibas
trajektoriju, kopuma bija neapmierinataki ar savu dzives kvalitati. Tie respondenti,
kas palavas uz savu ricibspgju, izradija ve€lmi un sp&ju veidot un ietekméet savas
slimibas trajektoriju, kopuma bija apmierinataki ar savu dzives kvalitati.

No intervijas ieklautajiem dazadajiem pielagoSanas modeliem hroniskai slimibai,
viens no veiksmigakajiem modeliem bija slimibas ieklausana ikdienas dzive,
dzivesstasta un identitaté, veicot dazadus slimibas darba veidus, bet vienlaikus
nepadarot slimibu par galveno sava dzive.

Analizgjot dazadus faktorus, kas ietekmé& dzives kvalitati saistiba ar hroniskas
slimibas pieredzi, var secinat, ka ir virkne butisku faktoru, kurus vecaka
gadagajuma cilvéki neapzinas vai neuzskata par nozimigiem. Pieméram, viens no
neminétiem faktoriem bija vides piem&roSana hroniski slimu vecakas paaudzes
cilvéku vajadzibam. Dazadu iemeslu — finansialu problému, zinaSanu trikuma,
konservativisma u.c. d€l pensijas vecuma cilveki §is iesp€jas izmanto nepietiekami.
Ir nepiecieSama sabiedribas domasanas un attieksmes maina, panakot, ka vides
piem&roSana veciem cilvekiem klist tikpat paSsaprotama ka dzives vides
pieméroSana mazu bérnu vajadzibam.

Intervijas paustais arstu un pacientu attiecibu vert€jums rada, ka arsta un vecaka
gadagdjuma pacienta attiecibas vél arvien ir daudz risinamu problému — pacientu
neuztice$anas arstiem, arstu nevériba un neiedzilinasanas pacientu vajadzibas. Sis
problémas rada ne vien pacientu subjektivo neapmierinatibu, bet ir c€loni ari
plasakam sabiedribas veselibas probléemam — zalu neracionalai lietoSanai un arsta
apmekl&jumu novilcinasanai. Situacijas, kad arsts pievérSas slimibai tikai ka
biologiskai disfunkcijai, niecigu uzmanibas dalu veltot pacienta subjektivajai
slimibas pieredzei, pastav risks, ka radisies neatbilstiba starp to, ko pacients

sagaida un sanem no arsta.
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15.

16.

17.

18.

Lai gan individualajiem slimibas c€lonu skaidrojumiem biomedicinas paradigma
parasti netiek pieversta IpaSa uzmaniba, jo §is paradigmas ietvaros spriedumus par
slimibas c€loniem izsaka arsts ka eksperts, tomér individuali izstradatajiem
slimibas c€lonu skaidrojumiem ir nozimiga loma saistiba ar slima cilvéka
dzivesstastu. Gan sociali, gan veésturiski, gan pardabiski un metafiziski slimibas
celonu skaidrojumi palidz slimajam cilvékam pieskirt slimibai noteiktu jégu un
ieklaut slimibas pieredzi dzivesstasta, tadéjadi padarot slimibas situaciju jégpilnu
un vieglak paciesamu. Uz slimibas c€lonu individualo skaidrojumu nozimigumu
noradija tas, ka slimibas c€lonu skaidrojumam dala respondentu izmantoja ipasi
izstradatus narativus.

Lai samazinatu hronisku slimibu ietekmi uz pensijas vecuma cilvéku dzives
kvalitati, ir javeido jaunas veselibas apripes un socialas palidzibas pieejas, kuras
tiktu npemta véra individualas slimibas pieredzes dazadiba. Sadam pieejam ir
potencials uzlabot hroniski slimu vecakas paaudzes cilvéku dzives kvalitati, ka art
mazinat problémas arsta-pacienta attiecibas.

Latvija Iidz $im nav pietiekami izmantotas iespgjas veicinat pensijas vecuma
cilveku kopigas iniciativas veselibas uzlaboSanai un hronisku slimibu trajektorijas
vadiSanai. Viena no $adam iespgjam ir veidot pacientu—ekspertu programmas, kas
balstitas uz M.Barry pétijjumiem. Tapat ir nepiecieSams veicinat un atbalstit pasu
senioru organizetus aktiva dzivesveida popularizéSanas pasakumus.

Ir svarigi, lai publiskaja telpa biezak paraditos tadi pensijas vecuma cilvéku
slimibas pieredzes narativi, kuri sniegtu paraugu veiksmigai hroniskas slimibas

trajektorijas vadiSanai un ieklauSanai identitateé un biografija.

10. Zinatniskas publikacijas par promocijas darba temu
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Iliness Experience in Latvia. Culture and Society: Journal of Social Research, 1
(1), 29-41.

Gefenas E., Dranseika V., Cekanauskaite A., Hug K., Mezinska S., Peicius E., Silis
V., Soosaar A., Strosberg M. (2010). Non-equivalent Stringency of Ethical Review
in the Baltic States: A Sign of a Systematic Problem in Europe? Journal of Medical
Ethics, 36, 435-439.
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3. Mezinska S. (2010). Kermenis, slimiba un biografija: hroniskas slimibas pieredze
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Politika. Sociologija. Sociala politika un socialais darbs. Tiesibas (131. — 141.
Ipp.). Riga: RSU.

4. Mezinska S. (2009). Pensijas vecuma cilvéku subjektiva slimibas pieredze Latvija.
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krajuma)

Publikacijas starptautisku konferencu téZu krajumos:

1. Mezinska S. (2010). The role of medical ethics in chronic illness experience of
older adults: Latvian case. In ,,Is Medical Ethics Really in the Best Interest of the
Patient? ” (pp. 25). Uppsala: Uppsala University.

2. Mezinska S. (2007). Lay health beliefs in the context of public health. In XXI
European conference on philosophy of medicine and health care , Ethics,
philosophy and public health” (pp. 64.—65). Cardiff: Cardiff University.

3. Mezinska S. (2007). Hroniskas slimibas subjektiva pieredze pensijas vecuma
cilvékiem Latvija. Gram.: Konferences “Sabiedriba. Veseliba. Labklajiba.” tézu
krajums (61.—62. Ipp.) Riga: RSU.

4. Mezinska S. (2007). Public bioethics debates and policy outcomes in Latvia. In
XXII European conference on philosophy of medicine and health care ,, European
bioetics in a global context” (pp. 52.-53). Tartu: Tartu University.

Citas publikacijas:

1. Mezinska, S. (2007). Slima kermena dzive. Kentaurs XXI, 43, 113-120.

2. Mezinska, S. (2007). The concept of quality of life and bioethical argumentation.
Ethically speaking, 7, 39-41.

11. Zinatniskas konferences, kuras prezentéti pétijjuma rezultati
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role of medical ethics in chronic illness experience of older adults: Latvian case”.

2. Starptautiska konference ,,Dzive, dziviba, evolucija”, 2009.gada 27.-28.
novembris, Riga, Latvijas Universitate. Referats ,,Darvinisms un slimibas jédziena
defin&sana”.

3. Eiropas medicinas un veselibas apriipes filosofijas biedribas 22. starptautiska
konference ,,European bioethics in a global context”, 2008. gada 20.—23. augusts,
Tartu, Igaunija. Referats ,,Public bioethics debates and policy outcomes in Latvia”

4. Starptautiska konference ,,Baltijas nakotne”. 2007. gada 23.—24.novembris, Riga,
Latvijas Universitate. Referats ,,Chronic Illness Experience of Elderly People in
Latvia”

5. Starptautiska konference ,,Sabiedriba. Veseliba. Labklajiba.” 2007. gada 8.-9.
novembris, Riga, Rigas Stradina Universitate. Referats ,,Pensijas vecuma cilvéku
hroniskas slimibas pieredze Latvija.”

6. Eiropas medicinas un veselibas apriipes filosofijas biedribas 21. Starptautiska
konference ,,Ethics, Philosophy and Public Health , 2007. gada 15.—18. augusts,
Kardifa, Lielbritanija. Referats ,,Lay health beliefs in the context of public health”.

7. Starptautiska konference ,,Cilvéka veselibas biog&tiskie aspekti”. Riga, 2006. gada
5.—6. oktobris. Referats , The concept of quality of life and bioethical
argumentation”

8. Starptautiska konference ,,Robezu paplaSinasana: identitates un kopienas.” Riga,
Latvijas Universitate, 2005. gada 9—12. novembris. Referats ,,Lay concept of health

— its relation to quality of life”

12. Izmantota literatiira

. Anderson, R., & Bury, M. (Eds.). (1988). Living with Chronic Illness. The Experience
of Patients and their Families. Boston: Unwin Hyman.

Bringer, J. D., Johnston, L. H., & Brackenridge, C. H. (2006). Using Computer—
Assisted Qualitative Data Analysis Software to Develop a Grounded Theory Project.
Field Methods , 18 (3), 245-266. d0i:10.1177/1525822X06287602

Charmaz, K. (2008). A Future for Symbolic Interactionism. In N. K. Denzin (Ed.),
Studies in Symbolic Interaction, Volume 32 (pp. 51-62). Bingley: Emerald Group.

Charmaz, K. (2006). Constructing Grounded Theory: A Practical Guide through
Qualitative Analysis. London: SAGE Publications.

32



10.

11.

12.

13.

14.
15.

16.

17.

18.

19.

20.
21.

22.

Charmaz, K. (1991). Good Days, Bad Days. The self in Chronic Illness and Time.
New Brunswick: Rutgers University Press.

Charmaz, K. (1983). Loss of self: a fundamental form of suffering in the chronically
ill. Sociology of Health & Illness, 5 (2), 168-195. doi:10.1111/j.1467-
9566.1983.tb00429.x

Charmaz, K. (1995). The Body, Identity and Self. The Sociological Quarterly, 36 (4),
657-680. d0i:10.1111/j.1533-8525.1995.th00459.x

Cooley, C. H. (1983). Human Nature and the Social Order. New York: Transaction
Publishers.

Corbin, J., & Strauss, A. L. (1991). A nursing model for chronic illness management
based upon the Trajectory Framework. Scholarly Inquiry for Nursing Practice: An
International Journal , 5 (3), 155-174.

Corbin, J., & Strauss, A. L. (1985). Managing Chronic IlIness at Home: Three Lines of
Work. Qualitative Sociology , 8 (3), 224-247. doi:10.1007/BF00989485

Corbin, J., & Strauss, A. L. (1991). Trajectory Framework for Management of Chronic
lliness. In J. Corbin, & A. L. Strauss, Creating Sociological Awareness: Collective
Images and Symbolic Representations (pp. 149-155). New York: New Brunswick.

Corbin, J., & Strauss, A. L. (1988). Unending Work and Care: Managing Chronic
Illness at Home. San Francisco: Jossey—Bass.

Coupland, J., Coupland, N., & Giles, H. (1991). Language, society and the elderly.
Discourse, identity and ageing. Oxford: Blackwell.

Flick, U. (2005). Qualitative Sozialforschung. Reinbek: Rowohlt Taschenbuch Verlag.

Foster, G. M. (1976). Disease etiologies in non—Western medical systems. American
Anthropologist, 78 (4), 773-782. doi:10.1525/aa.1976.78.4.02a00030

Frank, A. W. (1991). At the Will of the Body. Reflections on IlIness. Boston; New
York: A Mariner Book.

Frank, A. W. (2000). Illness and Autobiographical Work: Dialogue as Narrative
Destabilization. Qualitative Sociology, 23 (1), 135-156.
doi:10.1023/A:1005411818318

Frank, A. W. (1997). The Wounded Storyteller: Body, Illness, and Ethics.
Chicago/London: University of Chicago Press.

Glaser, B. G. (1992). Basics of grounded theory analysis. Mill Valley, CA: Sociology
Press.

Glaser, B. G. (1998). Doing grounded theory. Mill Valley, CA: Sociology Press.

Glaser, B. G., & Strauss, A. L. (1967). The Discovery of Grounded Theory. Strategies
for Qualitative Research. New York: Aldine de Gruyter.

Hutchison, A. J., Johnston, L. H., & Breckon, J. D. (2009). Using QSR-NVivo to
facilitate the development of a grounded theory project: an account of a worked

33



23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.
33.

34.

35.

36.

37.

38.

example. International Journal of Social Research Methodology, advance online
publication. doi:10.1080/13645570902996301

Karp, D. (1996). Speaking of Sadness. Depression, Disconnection, and the Meanings
of Iliness. New York: Oxford University Press.

Kleinman, A. (1988). The Iliness Narratives. Suffering, Healing and the Human
Condition. New York: Basics Books.

Kleinman, A., Eisenberg, L., & Good, B. (1978). Culture, Iliness and Care: Clinical
Lessons from Anthropologic and Cross—cultural Research. Annals of Internal
Medicine, 88(2), 251-258.

Marinker, M. (1975). Why make people patients? Journal of Medical Ethics, 1 (2),
81-84. doi:10.1136/jme.1.2.81

McKevitt, C., Luse, A., & Wolfe, C. (2003). The unfortunate generation: stroke
survivors in Riga, Latvia. Social Science and Medicine, 56 (10), 2097-2108.
doi:10.1016/S0277-9536(02)00204-6

Mezinska, S. (2006). Nespecialistu priekSstati par veselibu un to saikne ar dzives
kvalitati. Gram.: Dzives kvalitate Latvija (217.-237. Ipp.). Riga: Zinatne.

Morse, J., & Johnson, J. (1991). The illness experience: Dimensions of suffering.
Newbury Park: Sage Publications.

Nordenfelt, L. (1995). On Chronic Illness and Quality of Life: A Conceptual
Framework. Health Care Analysis, 3 (4), 290-298. doi:10.1007/BF02197075

Nordenfelt, L., & Edgar, A. (2005). The four notions of dignity. Quality in Ageing, 6
(1), 17-21.
Parsons, T. (1997). The Social System. London: Routledge.

Paterson, B. L. (2001). The Shifting Perspectives Model of Chronic IlIness. Journal of
Nursing Scholarship, 33 (1), 21-26. doi:10.1111/j.1547-5069.2001.00021.x

Price, B. (1996). Iliness careers: the chronic illness experience. Journal of Advaced
Nursing, 24 (2), 275-279. doi:10.1111/].1365-2648.1996.tb02870.x

Schreiber, R. S. (2001). The "How To" of Grounded Theory: Avoiding the Pitfalls. In
R. S. Schreiber, & P. N. Stern (Eds.), Using grounded theory in nursing (pp. 55-84).
New York: Springer.

Siccama, C. J., & Penna, S. (2008). Enhancing Validity of a Qualitative Dissertation
Research Study by Using NVIVO. Qualitative Research Journal, 8 (2), 91-103.
d0i:10.3316/QRJ0802091

Silis, V. (2010). Latvijas pensijas vecuma iedzivotaju dzives kvalitati nosakoSo
faktoru ietekme uz veselibas uzvedibu. RSU zinatniskie raksti 2009 (142.—158. Ipp.).
Riga: RSU.

Skultans, V. (2007). Empathy and Healing. Essays in Medical and Narrative
Anthropology. New York; Oxford: Berghahn Books.

34


http://dx.doi.org/10.1016/S0277-9536%2802%2900204-6

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

Skultans, V. (2003). From damaged nerves to masked depression: inevitability and
hope in Latvian psychiatric narratives. Social Science and Medicine, 56 (12), 2421
2431. doi:10.1016/S0277-9536(02)00245-9

Skultans, V. (1999). Narratives of the body and history: illness in judgement on the
Soviet past. Sociology of Health & Illness, 21 (3), 310-319. doi:10.1111/1467-
9566.00158

Skultans, V. (1998). The testimony of lives: narrative and memory in post-Soviet
Latvia. London: Routledge.

Stern, P. N. (1994). Eroding grounded theory. In J. Morse (Ed.), Critical issues in
qualitative research methods (pp. 212—223). Thousand Oaks, CA: Sage.

Strauss, A. L., & Corbin, J. (1998). Basics of qualitative research: Techniques and
procedures for developing grounded theory. Thousand Oaks, CA: Sage.

Strauss, A. L., & Glaser, B. G. (1975). Chronic Illness and the Quality of Life. St.
Louis: Mosby.

Toombs, K. S. (1992). The Meaning of Iliness. A Phenomenological Account of the
Different Perspectives of Physician and Patient. Dordrecht: Kluwer Academic
Publishers.

Toombs, K. S., Barnard, D., & Carson, R. A. (1995). Chronic Illness: From
Experience to Policy. Indianapolis: Indiana University Press.

Wuest, J. (1995). Feminist Grounded Theory: An Exploration of the Congruency and
Tensions Between Two Traditions in Knowledge Discovery. Qualitative Health
Research, 5 (1), 125-137. doi:10.1177/104973239500500109

Zola, 1. K. (1981). Communication barriers between 'the able-bodied’ and ‘the
handicapped'. Archives of Physical Medicine and Rehabilitation, 62 (8), 355-359.

Zola, 1. K. (1973). Pathways to the doctor, from person to patient. Social Science and
Medicine, 7 (9), 677-689. doi:10.1016/0037-7856(73)90002-4

Interneta resursi

50.

51.

52.

Centrala statistikas parvalde. (2010). Pensionari Latvija. Informativais apskats. SK.
interneta (12.02.2010)
http://www.csb.gov.lv/images/modules/items/item_file_9991 nr_19 pensionari_latvij
a_(09_00) lv.zip

Veselibas obligatas apdrosinasanas valsts agenttra. (2008). ledzivotaju apmierinatiba
ar veselibas apriipes pakalpojumiem un to sanemsanas iespéjam. Sk. interneta

(02.05.2010) http://www.vnc.gov.lv/files’VOAVA petijums_2008.pdf

WHO. (2002). Active Ageining. A Policy Framework. Sk. interneta (03.05.2010)
http://whglibdoc.who.int/hg/2002/WHO_NMH_NPH_02.8.pdf

35


http://dx.doi.org/10.1016/S0277-9536%2802%2900245-9
http://dx.doi.org/10.1016/0037-7856%2873%2990002-4

