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Fizioterapijas vingrojumu efektivitate kritienu
riska mazinaSana personam ar Parkinsona slimibu:
sistematisks literaturas parskats
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Ievads. Parkinsona slimiba ir otra biezak sastopama progresejosa neirodegenerativa slimiba.
Eiropa no Parkinsona slimibas cieS vairak neka 1,2 miljoni cilveku, un tiek prognozéts, ka lidz
2030. gadam S§is skaits divkarSosies. Augstais kritienu risks personam ar Parkinsona slimibu rada
risku gut traumas, imobilitati un samazina dzives kvalitati. ApakSejo ekstremitaSu nespekam, nesta-
bilitatei un “sasaluSajai” gaitai ir galvena loma kritienos, kas piemekle 40-70% personu ar Parkinsona
slimibu, tapec ir nepiecieSams analizet fizioterapijas vingrojumu metoZzu efektivitati.

Darba merkis, materials un metodes. Noskaidrot fizioterapijas vingrojumu efektivitati
kritienu riska mazinaSanai personam ar Parkinsona slimibu. Pétijumi mekleti tieSsaistes datubazes
EBSCO un PubMed ar Sadiem atslégas vardiem: “Parkinson’s AND fall risk AND reduce AND physiothe-
rapy”, ka ar1 “Fall risk AND Parkinson AND physiotherapy”. Apskata ieklauti pedéjo piecu gadu pilna
teksta bezmaksas randomizeti kontroleti noslégti petijumi anglu valoda, tika pielietotas fizioterapijas
metodes un tika apliikoti kritiena riski un registréti kritieni.

Sistematiskaja parskata tika analizeti Cetri petijumi. Tika analizeta statiska un dinamiska lidz-
svara, speka, pozu mainu un gaitas vingrojumu efektivitate kritiena riska mazinasana personam ar
Parkinsona slimibu.

Rezultati. Divi petijumi ar lidzsvara un speka vingrojumu kombinaciju apstiprinaja istermina
efektivitati.

Rezultati par kritieniem:

Allen et al. (2010) petijuma, kura pielieto lidzsvaru un speku uzlabojoSus vingrojumus
6 ménesus, 3 reizes nedéla lidz 60 min, tika registréti 14 pacienti (no 48), kuri pirms terapijas ir
kritusi, tacu péc terapijas nav registréts neviens kritiens.

McGinley et al. (2012) petijuma, kura pielietoja speka, kustibu mobilitates un lidzsvara vingro-
jumus 8 nedélas, veicot vingrojumus 1 reizi nedela pa 2 stundam, tika registreti 116 pacienti, kuri ir
kritusi (no 210), péc terapijas - 34.

Stack et al. (2012) petijuma, kura pielieto speka, stabilitates vingrojumus, pozu mainu 4 nedelas,
3 reizes nedéla pa 60 min, pirms terapijas tika registréti 6 pacienti (no 47), kuri ir kritusi.

Pickering et al. (2013) petijuma, kur pielietoja lidzsvara, speka, mobilitates vingrojumus un
gaitas treninu, kritieni bija ieklauSanas kriterijs, tapeéc no 100% pétijumu dalibnieku péc terapijas
kritieni piemekleja 73% dalibnieku.

Salidzinot testa rezultatus: Allen et al. (2010) petijuma, veicot Sit to stand Time, uzradija 10,7 (s),
bet Stack et al. (2012) pétijuma 1,5 (s). Stack et al. (2012) petijuma functional reach testa pec terapijas
dalibnieki speja aizsniegties 25,5 cm, bet Pickering et al. (2013) pétijuma tika aizsniegti 23 cm.

Secinajumi. Analizéetajos zinatniskajos pétijumos bija pretrunigi rezultati. Puse no pétiju-
miem apstiprinaja, ka lidzsvara vingrojumi kombinacija ar speéka vingrojumiem efektivi spej mazinat
kritienu risku personam ar Parkinsona slimibu, taCu ir nepiecieSams veikt padzilinatu izpeti, lai izver-
tetu fizioterapijas ilgstoSu ietekmi uz kritienu risku un multikomandas darba efektivitati.
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