Rigas Stradina universitate
Psihologijas laboratorija
Testu un aptauju registrs
https://www.rsu.lv/psihologijas-laboratorija/testu-aptauju-registrs

1. Instrumenta nosaukums latvieSu valoda, autora vards uzvards, adaptacijas vai izveides
gads:
Subjektivais globalais vertéjums, Sipatova, J., 2019

2. Instrumenta nosaukums originalvaloda (adaptétajam instrumentam), autora vards
uzvards, izveides gads:
Subjective Global Assessment Form, SGA, Canadian Malnutrition Task Force, 2017

3. Iss instrumenta visparigs raksturojums(ko méra, cik un kadas skalas un jautajumi, atbilzu
sniegSanas forma, atsléga jeb atbilZu interpretacija u.c.):

“Subjektivais globalais vértejums” (Subjective Global Assessment Form, SGA, Canadian
Malnutrition Task Force, 2017) ir zelta standarts malnutricijas diagnosticé$anai. Tas nodroSina
precizu diagnostiku 10 mindiSu laika. SGA (Subjektivais globalais veértgjums) tika parbaudits
dazadas pacientu populacijas, un to plasi izmanto visa pasaulé, lai diagnosticétu malnutriciju. Tas
sniedz labu globalo priekSstatu par pacientu uztura zina, nemot veéra partikas paterinu, fiziskas
funkcijas, potencialos uzturvielu asimilacijas traucgjumus, ka art c€lonus nepietickamam partikas
pat€rinam, svara zudumam un kermena masas izmainam.

Specifiskie faktori, kas janem ve&ra, aizpildot Subjektiva globala vertgjuma aptauju, ir
sekojosi:

Uzturvielu patérins. Sis ir viens no SGA fundamentalajiem aspektiem, kas saistits ar
uzturvielu, galvenokart, olbaltumvielu un energijas, patérina pietickamibu attieciba pret organisma
metaboliskajam vajadzibam. Malnutricija iestdjas, kad uzturvielu pat€rin$ un/vai asimilacija nav
lidzsvaroti attieciba pret uzturvielu izlietojumu metabolisma procesa. Vertgjot uzturvielu patérina
pietiekamibu, janem véra energijas un olbaltumvielu patérinu specializéto uztura bagatinataju forma
(enterali vai parenterali).

Svara zudums. ST ir svariga SGA sastavdala. Tomér kermena svara vai kvantificgjoss svara
zudums diezgan biezi jamin, jo pasi pacienti regulari nesveras. SGA prieksrociba ir ta, ka So metodi
var pielietot pat tad, ja faktiskais svars nav zinams.

Simptomi. Jebkadi simptomi, kas ietekmé uzturvielu patérinu ar uzturu vai varétu liecinat par
makrouzturvielu asimilacijas trauc€jumiem, ir aktuali SGA interpretéSanai.

Funkcionalas spéjas. Olbaltumvielu un Kaloriju malnutricija var ietekmét cilvéka
funkcionalas spg€jas, it 1pasi tiem, kam malnutricijas pakape ir smaga. Funkcionalas sp&jas tapat
jaizskata pacienta vispariga kliniska stavokla konteksta. Vairakos gadijumos funkcionalo spg&ju
pasliktinasanos var izraisit pacienta stavokla pamata esosa slimiba.

Metaboliskas vajadzibas. Vairakuma klinisko apstaklu neliels metaboliskais stress, kas saistits
ar pamata esoSo slimibu, neietekmé uztura vajadzibas tik biitiski. Ar metabolisko vajadzibu
palielinaSanos ir saistiti stavokli, kuros metaboliskais pieprasijums pieaug, pieméram, sist€miskas
iekaisuma reakcijas sindroms (SIRS), smagas zarnu iekaisuma slimibas, apdegumi, galvas traumas
un tireotoksikoze. Veicot SGA, uzturvielu patérina pietickamiba javerté saistiba ar metaboliska
stresa esamibu. Cilvékam ar lielu metabolisko stresu ir sagaidama lielaka vajadziba péc energijas,
neka cilvékam ar lidzigu kermena sastavu, kuram metaboliskais stress ir viegls vai minimals. So
vajadzibu neapmierinasanas rezultata iestajas malnutricija.

Kermena stavokla vertéjums (tauku un muskulu masas zudums). Tauku uzkrajumu un
muskulu masas novértéSana ir svariga SGA sastavdala. Tomeér izmainas kermena sastava var izraisit
ar1 citi faktori, piem&ram, muskulu nelietoSana (pieméram, gadijuma, kad pacientam ir
parvietoSanas ierobeZzojumi smaga osteoartrita de€l), kaheksija un sarkopénija. Cilveékiem, kas
turpina parvietoties, bet ierobezo citas darbibas, var samazinaties muskulu masa kermena augsgja
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dala, kas kliist neproporcionila apak$gjai kermena dalai. Sie faktori, kas var izraisit muskulu
atrofiju neatkarigi no nutritiva stavokla, ir janem véra, izvertgjot ar kermena sastavu saistitus
jautajumus un klasificgjot individus pe€c SGA. Viena no SGA priekSrocibam ir ta, ka tauku vai
muskulu masas zuduma noteikSanai var izmantot vairakas kermena dalas.

SGA novértésana ieklauj izmainas nesenaja €diena/skidruma uznemsana, svara izmainas, kunga-
zarnu trakta simptomus un citus nepietickamas partikas uznemsSanas iemeslus, muskulu un tauku
masas zuduma fizisko noveértgjumu.

SGA rezultati iedala pacientu A, B vai C grupa.

1. 1 SGA A (pietickams uzturs): SGA A pacientiem nav nepiecieSama turpmaka
papildus vai specializéta apripe.
2. 1 SGA B (viegla/vidgja malnutricija): Ir nepiecieSama visaptveroSaka uztura

noveértésana, lai noteiktu malnutricijas iemeslu, potencialo uztura mikroelementu deficitu vai
citus izmekl&jumus, kas varétu mainit arstéSanas planu.

3. '] SGA C (smaga malnutricija): Pacientam ir jaiziet plasaku noveértgjumu. A —
Pietickams uzturs: nav samazinata &dienu/uzturvielu uznems$ana; < 5% svara zudums;
nav/minimali simptomi, kas ietekmé partikas uznemsanu; nav funkciju deficits; nav tauku
vai muskulu masas deficits; VAI persona, kas atbilst SGA B vai C kritérijiem, bet ar
pietiekamu partikas uznemsanu; svara pieaugums, nenemot véra Skidrumu; nozimigi neseni
simptomu uzlabojumi, kas lauj uznemt pietieckamu uzturu; nozimigi neseni funkciju
uzlabojumi, un hronisks tauku un muskulu masas deficits, bet ir neseni uzlabojumi funkciju
zina. B — Viegla / merena malnutricija: noteikts partikas/uzturvielu uznemsanas
samazinajums; 5% - 10% svara zudums bez stabilizacijas vai svara uzpems$anas;
viegli/vairaki simptomi, kas ietekmé partikas uznemsanu; merens funkcionalais deficits vai
nesena pasliktinaSanas; viegls/mérens tauku un/vai muskulu masas zudumsVAI persona, kas
atbilst SGA vai C kriterijiem, bet ar uzlabojumiem (kas nav pietickami) uzturvielu
uznems$ana, nesena svara stabilizacija, samazinas simptomi, kas ietekmé uztura uznemsanu,
ka arT funkcionala stavokla stabilizacija. C — Smaga malnutricija: izteikta partikas/uzturvielu
uznemsSanas nepietiekamiba; > 10% svara zudums, kas turpinas; nozimigi simptomi, kas
ietekmé partikas/uzturvielu uznemsanu; izteikts funkcionalais deficits; VAI nesen noverotas
acimredzama svara/muskulu masas zuduma pazimes. Pirmo SGA validaciju hemodializes
(HD) un peritonealas dializes (PD) pacientiem veica Enia un citi autori 1993. gada, atklajot,
ka pacientiem ar SGA diagnosticétu proteinu un energijas malnutriciju (PEM) bija zemaki
albumina Iimeni, zems tauku saturs kermeni, 1saka roku muskulu aploce un zems proteinu
patérins, salidzinot ar tiem pacientiem, kam uzturs bija pietieckams, norada uz augstu SGA
reproduc&jamibu (kapa-tests 0.78, p < 0.001).

Pretruna ar cita pétijuma rezultatu, kura piedalijas hemodializes pacienti, un kas atklaja mérenu

reproduc€jamibu (kapa 0.68, CI 0.52-0.72), ta ka SGA darbojas vairak subjektiva 1€mumu

pienemsanas rezima. Sis rezultats bija lidzigs tiem, kas tika iegiiti citos p&tfjumos ar pacientiem ar

HNS (Fetter et al., 2014).

4. Informacija par instrumenta lietoSanas noteikumiem:

Latviskota versija ir Psihologijas laboratorijas riciba, ta¢u misu riciba ir informacija, ka
instrumentam ir ar autortiesibam noteikti izmantoSanas nosacijumi, adaptacijas autore sanémusi
atlauju instrumenta lietoSanai sava pétjjuma vajadzibam. Tadel lidzam versties pie originala autora
nutritioncareincanada.ca ar ligumu izmantot latviski adaptéto instrumentu sava darba vajadzibam.
Rakstiski sanemta atlauja ir jaiestita Psihologijas laboratorijas testu un aptauju registra atbildigajai
kontaktpersonai (skat. registra web). P&c tam, balstoties uz no originala autora sanemto informaciju
un Jiisu iesniegumu, izsniegsim Jums instrumentu.

Liadzam salidzinat izsniegto aptauju ar originala aptauju, jo anketa iegiita no adaptacijas
autores darba, un, iesp&jams, konkrétajai aptaujai pétijuma anketd pievienoti vél citi instrumenti
un/vai jautajumi, vai art veikti citi iespgjami parveidojumi, tapat iespgjama pantu (jautajumu) skaita
nesakritiba vai neatbilstiba, vai jebkuras citas izmainas.
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5. Isa pamatinformacija par adaptéta vai izveidota instrumenta psihometriskajiem raditajiem
(piem. Kronbaha alfas koeficients) un/vai izlases raksturojums:
Izlase: 122 hemodializes pacienti, 57 sievietes (46,72%) un 65 viriesi (53,28%).

Instrumenti Subjektivais globalais veértejums (SGA, Can.M.T.F.,2017.) un Dzives kvalitate
pacientiem ar nieru slimibam (KDQOL-SFTM, Hays et al., versija 1.3,1997) p&c organizacijas
atlaujas tika tulkoti no anglu valodas. Anketas pielagosSana tika veikta saskana ar starptautiskajiem
ieteikumiem. Darba procediira pie latvieSu valodas versijas saskanota ar originalas metodikas
autoriem (KDQOLTM Working Group; Canadian Malnutrition Task Force, 2017). Pirmaja posma
divi pieredzgjusi tulkotaji (kuriem latvieSu valoda ir dzimta), kas stradaja neatkarigi viens no otra,
partulkoja anketu latvieSu valoda. Rezultata tika ieguti divi tie$a tulkojuma varianti (originalas
anglu valodas versijas tulkojums latviesu valoda). Saskanosanas posma tulkotaji novert&ja, cik gruti
ir tulkot katru jautajumu un atbilzu variantus skala no 0 (pavisam nav griti) Iidz 100 (loti griiti).
Parrunu laika tulkotaji salidzinaja savus tulkojumus, novérsa neatbilstibas un izstradaja vienotu
tulkojuma variantu. Sada veida tika izveidota anketas versija latviesu valoda.

Informaciju, balstoties uz Sipatovas, J. 2019. gada magistra darba sniegto informaciju, sagatavoja L. Regzdina-
Peléke 20.11.2020.

Ja Jums rodas jautajumi par So aprakstu, interesé RSU adaptétie vai izveidotie instrumenti, to pieejamiba,
izmantoSanas iespéjas, ka art rodas jebkuri jautajumi saistiba ar testu un aptauju registru, sazinieties ar Psihologijas
laboratorijas testu un aptauju registra atbildigo kontaktpersonu. Kontaktinformaciju meklejiet registra majas
lapa: https://www.rsu.lv/psihologijas-laboratorija/testu-aptauju-registrs
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