MEDICINAS BAZES ZINATNES
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Kopsavilkums

Ievads. Specifisko vajadzibu apzinaSana ir svarigs priekSnoteikums uz gimeni verstu veselibas
aprupes un socialo pakalpojumu nodroSinasana, ka ari nepiecieSama pakalpojumu veida un apjoma
planoSana. Petijumi liecina, ka gimenes pausto vajadzibu veidu un apjomu ietekmé dazadi faktori,
pieméram, gimenes socialekonomiskais stavoklis, berna vecums, pakalpojumu pieejamiba un bérna
funkcionalo ierobeZojumu limenis.

Darba merkis. Izpeétit berna kustibu traucejumu limena saistibu ar vecaku pausto vajadzibu
veidu un apjomu gimeneés, kuras ir pirmsskolas vecuma bérns ar cerebralo trieku.

Materials un metodes. Gimenes vajadzibu noskaidroSanai izmantota standartizéta aptaujas
anketa “Gimenes vajadzibu aptauja” (The Family Needs Survey, Bailey & Simeonsson, 1988; tulkots un
adaptets 2011, Bertule). Bernu ar cerebralo trieku kustibu ierobeZojumu limeni novertéja ar “Lielo motoro
funkciju klasifikacijas sistemu” (The Gross Motor Function Classification System, Palisano, et al., 1997) un
“Manualo prasmju klasifikacijas sistemu” (Manual Ability Classification System, Eliasson, et al., 2000).

Petijuma piedalijas bérni ar cerebralo trieku, kuri dzimusSi laika posma no 2004. lidz 2010. gadam,
un vinu vecaki vai aprupetaji.

Datu analizei tika izmantota vienfaktora dispersiju analize (ANOVA).

Rezultati. Petijjuma piedalijas 227 berni un vinu aprupetaji. Tika atrasta cieSa saistiba starp
bérna kustibu traucéjumu limeni un kop€jo gimenes vajadzibu apjomu (p < 0,001), ka ari ar vajadzibam
pec informacijas (p < 0,05), pasSvaldibas pakalpojumiem un finansiala atbalsta (p < 0,001). Netika atrasta
saistiba starp bérna kustibu ierobeZojuma limeni un gimenes vajadzibam, kas ir saistitas ar atbalstu,
izskaidroSanu citiem un gimenes funkcionésanu.

Secinajumi. Pastav saistiba starp berna kustibu traucejumu limeni un vecaku pausto vajadzibu
apjomu un veidu gimenés ar pirmsskolas vecuma bérnu ar cerebralo trieku.

Atslégvardi: cerebrala trieka, gimenes vajadzibas.

levads

Veselibas apripes pétijumos ar terminu “gimenes vajadzibas” apzimé bérna un vecaku velmi
giit tada veida informaciju, pakalpojumus un atbalstu, kas lautu gimenei sasniegt svarigus mérkus
[King, 2004]. Ir pieradits, ka ilgstosSi slimojoSu pacientu atveseloSanas priekSnoteikums ir ne tikai
atbilstoSs mediciniskas aprupes limenis, bet ari gimenes kopéjo vajadzibu apzinasSana un atbalsta
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sniegSana [Miracle, 2006]. Specifisko vajadzibu apzinasSana ir svarigs priekSnoteikums uz gimeni verstu
veselibas apripes un socialo pakalpojumu nodrosinasana, ka arl nepiecieSama pakalpojumu veida un
apjoma plano$ana [King, 2004; MacKean, 2006].

Lai gan dazi autori uzskata, ka berns ar funkcionaliem ierobeZojumiem var pozitivi ietekmet
gimenes mikroklimatu [Hastings, 2005; Hassal, 2005], tomér vairums pétnieku tam nepiekrit.
Gimenes, kuras ir berni ar funkcionaliem traucejumiem, ir vairak paklautas stresam; vecaki velas
iegiit informaciju par berna funkcione$anas uzlaboSanas un izglitibas iespejam un pakalpojumiem, ko
piedava valsts un pasvaldiba, tam ir nepiecieSams ari lidzcilveku atbalsts [Nitta, 2005; Murray, 2006;
Palisano, 2010; Wang, 2010].

Funkcionalo traucejumu izpausmes cerebralas triekas gadijuma ir dazadas. Dalai pacientu ir
nenozimigi kustibu traucejumi, citiem tie liedz sp€ju patstavigi parvietoties un veikt ikdienas paSaprupi
[Rosenbaum, 2007]. Petijumi liecina, ka gimenes pausto vajadzibu veidu un apjomu ietekmeé dazadi faktori.
Dala autoru uzskata, ka bérna funkcionalo ierobeZojumu limenis ir nozimigs gimenes vajadzibu veidu un
apjomu ietekmejoSs faktors [Nitta, 2005; Palisano, 2010; Almasri]. Citu petijumu rezultati apliecina, ka
Sis faktors neietekmé gimenes vajadzibas [King, 1999; Farmer, 2004]. Lidz $im ka iesp€jamais gimenes
vajadzibas ietekmejoSais faktors galvenokart ir apskatitas bérna parvietoSanas spejas. Nav zinams, vai
bérna speja manipulét ar rokam ari var ietekmeét vina gimenes paustas vajadzibas.

Darba merkis

Izpetit berna kustibu ierobeZojuma limena saistibu ar vecaku pausto vajadzibu veidu un apjomu
gimeneés, kuras ir pirmsskolas vecuma berns ar cerebralo trieku.

Materials un metodes

Dalibnieki. Petijuma piedalijas 2-7 gadus veci berni ar slimibas diagnozi “cerebrala trieka” un
viens no berna vecakiem vai aprupetajiem. Berni sanéma veselibas aprupes pakalpojumus Nacionalaja
rehabilitacijas centra “Vaivari”, Bernu kliniskaja universitates slimnica vai rehabilitacijas centra “Mes
esam lidzas”. Pétijuma veik3anai tika sanemta Rigas Stradina universitates Etikas komisijas atlauja.

Instrumenti.

1. “Gimenes vajadzibu aptauja” (The Family Needs Survey; Bailey & Simeonsson, 1988). Originalaja
aptaujas versija ir 35 apgalvojumi. Katrs apgalvojums sakas ar “Man nepiecieSams.., “Man vajadzétu..”,
pieméram, “Man nepiecieSama papildu informacija par mana bérna uzvedibas probléemu risinasanu”.
AtbilZu varianti ir: 1 - “nav nepiecieSama palidziba”, 2 - “neesmu parliecinats”, 3 - “ir nepiecieSama
palidziba”. Augstaka kop€ja punktu summa liecina par lielaku gimenes vajadzibu apjomu.

Vadoties péc Almasri un Kkolegu rekomendacijam [Almasri, 2011] aptaujas anketu modificét
atbilstosi konkréta regiona un populacijas specifikai, anketa papildus tika ieklauti 6 apgalvojumi, sagla-
bajot iedalijumu 6 vajadzibu blokos: vajadziba pec informacijas (9 apgalvojumi), vajadziba péc atbalsta
(8 apgalvojumi), izskaidroSana citiem (6 apgalvojumi), paSvaldibas un valsts pakalpojumi (7 apgalvojumi),
finans$u vajadzibas (7 apgalvojumi), gimene (5 apgalvojumi).

Papildus tika ieklauti Sadi apgalvojumi:

1) man nepiecieSama papildu informacija par berna labklajibas planoSanu nakotne (aizbildnieciba,
apdroSinasana, nodarbosanas);

) man nepiecieSama papildu informacija par berna izglitibas iespejam;

) man nepiecieSama palidziba bérna stavokla izskaidroSana skolotajiem un citiem profesionaliem;
4) man nepiecieSama papildu palidziba majokla parbuveSana bérna vajadzibam;

) man nepiecieSama palidziba nepiecieSamo rehabilitacijas pakalpojumu nodroSinasana;

) man nepiecieSama palidziba valsts vai pasvaldibas apmaksato medicinisko, socialo un izglitibas
pakalpojumu koordineSana.

Lai parbauditu tulkotas un modificetas aptaujas psihometriskos raditajus, tika noteikta skalu iek-
Seja saskanotiba (Kronbaha alfa = 0,82) un testa-atkartota testa ticamiba (ICC 2, 1 = 0,89) [Bertule, 2011].
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Saja pétijuma, lai noteiktu kopéjo vajadzibu skaitu un vajadzibu skaitu atseviSkajos blokos, tika
nemts vera tikai 3. atbilZu variants - “ja, ir nepiecieSama palidziba”.

2. Lielo motoro funkciju klasifikacijas sistema (The Gross Motor Function Classification System -
GMFCS; Palisano, 1997).

Lielo motoro funkciju klasifikacijas sistema (LMFKS) ir piecu limenu sistema, kas ir izstradata
cerebralas triekas slimnieku klasificeSanai pec vinu lielajam motorajam spéjam. Tiek noverotas bérna
sedeSanas, parvietoSanas un staigaSanas iespejas (sk. 1. tab.).

3. Manualo prasmju klasifikacijas sistema (Manual Ability Classification System - MACS,
Eliasson, 2000).

Manualo prasmju klasifikacijas sistema (MPKS) ir piecu limenu sistema, kas ir izstradata
cerebralas triekas slimnieku klasificeSanai péc vinu manualajam prasmém. Tiek noverota bérna speja
darboties ar priekSmetiem (sk. 1. tab.).

1. tabula. Lielo motoro funkciju klasifikacijas sistemas (LMFKS) un Manualo prasmju klasifikacijas sistemas
(MPKS) lIimenu apraksts

The level description of Gross Motor Function Classification System and Manual Ability Classification

System
Limenis LMFKS MPKS
| Staiga bez ierobeZojumiem Darbojas ar priekSmetiem bez ierobeZojumiem
Darbojas ar vairumu no priek§metiem, bet
Il Staiga ar ierobeZojumiem noveéro samazinatu uzdevuma veik8anas
kvalitati un atrumu
S . Loy Manipulacijas ir rutinatas,
Parvietojas, izmantojot staigaSanas a .Ipl{ avcuas I a_pg_utl at.as
1 aligierici nepiecieSama palidziba, lai sagatavotu
palig vai modificétu nodarbi
Patstaviga parvietoSanas ir ierobeZota - Darbojas tikai ar daziem viegli
v parvietojas manualaja ritenkresla manipuléjamiem priekSmetiem
vai ari bérni tiek parvietoti pielagotas situacijas
N Patstavigas parvietoSanas nav - Nedarbojas ar priekSmetiem.
bérni tiek parvietoti NepiecieSama totala asistéSana

Procedura. Gimenes, kuras aug berns ar slimibas diagnozi “cerebrala trieka”, tika identificetas
no Nacionala rehabilitacijas centra “Vaivari”, Bernu kliniskas universitates slimnicas un rehabilitacijas
centra “Mes esam lidzas” arhiviem un datu bazem. Vecaki un aprupetaji, kuri piekrita piedalities
pétijuma, aizpildija “Gimenes vajadzibu aptauju” un anketu demografisko datu apkopoSanai. Bérna
LMFKS un MPKS limenis tika noteikts rehabilitacijas kursa laika pec vecaku un fizioterapeita vai ergo-
terapeita kop€ja lemuma.

Datu analize. Datu analizei tika izmantota apraksto$a statistika (skaitliskas un procentualas
vertibas, videja vertiba, standartnovirze). Sakaribu pétiSanai starp neatkarigo un atkarigo mainigo
(starp LMFKS un MPKS limeni un gimenes vajadzibu apjomu un veidu) tika lietota vienfaktora disper-
siju analize (ANOVA). Paru salidzinaSanai un I tipa kludas noverSanai tika veikts Bonferoni dispersijas
statistikas tests. Statistiska analize tika veikta ar ticamibu p < 0,05.

Rezultati

Nacionala rehabilitacijas centra “Vaivari”, Bernu kliniskas universitates slimnicas un rehabili-
tacijas centra “Més esam lidzas” arhivos un datu bazés tika identificéta 241 gimene, kuru bérni ar
slimibas diagnozi “cerebrala trieka” pétijuma veik$anas bridi bija vecuma no 2 1idz 7 gadiem. Cetrpadsmit
gimenes atteicas piedalities, tadel petijuma tika iesaistita 227 gimenes: bérns ar cerebralo trieku un
viens gimenes parstavis.
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Gimeni galvenokart parstaveja bérnu mates (93,4%), un vinu videjais vecums bija 34,9 gadi
(standartnovirze (SN) = 7,9 gadi). Devindesmit vienam procentam dalibnieku bija vismaz videja izglitiba,
gandriz puse (48,9%) petljuma veikSanas laika nestradaja. Lielaka dala respondentu bija precejuSies vai
dzivoja kopa ar pastavigu partneri (82,4%), 49,3% gadijumu berns ar cerebralo trieku bija vienigais bérns
gimeneé. Bernu ar cerebralo trieku vidéjais vecums bija 4,8 gadi (SN = 1,7). Lielakajai dalai bernu (80,1%)
bija spastiska cerebralas triekas forma (sk. 2. tab.).

2. tabula. Respondentu, gimenes un bérna ar cerebralo trieku raksturojums; bérna ar cerebralo trieku

klasifikacija péc lielo motoro funkciju klasifikacijas sistemas (LMFKS) un manualo prasmju
klasifikacijas sistemas (MPKS) limena

Characteristics of parents, families and children; children classification according Gross Motor
Function Classification System level and Communication Function Classification System level

Gimenes raksturojums ‘ Skaits, n (%) Bérna raksturojums Skaits, n (%)

Respondents ir béerna: Dzimums:
mate 212 (93,4) zéns 128 (56,4)
tevs 4 (1,8) meitene 99 (43,6)
vecamate 7 (3,1) Papildu traucéjumi:”
aizbildnis 4 (1,8) redzes 0 (36,6)

Izglitiba: dzirdes 7 (11,9)
augstaka 89 (39,2) kognitivie 153 (61,4)
vidusskolas 118 (52,0) epilepsija 6 (24,7)
pamatskolas 20 (8,8) Bérna veselibas stavoklis:*

Nodarbinatiba: labs 91 (40,1)
strada pilnu laiku 79 (34,8) videjs 123 (54,2)
strada nepilnu laiku 33 (14,5) slikts 13 (5,7)
nestrada 111 (48,9) Cerebralas triekas forma:
macas 4 (1,8) spastiska unilaterala 75 (33,0)

Gimenes stavoklis: spastiska bilaterala 107 (47,1)
precéjies vai ir partneris 187 (82,4) diskinétiska 24 (10,6)
atraitnis 3(1,3) ataktiska 9 (4,0)
Skiries 19 (8,4) jaukta 12 (5,3)
vientulais vecaks 18 (7,9) LMFKS limenis:

Bérnu skaits gimené: I 76 (33,5)
viens 112 (49,3) Il 3(18,9)
divi 78 (34,4) 1 42 (18,5)
tris un vairak 37 (1,3) vV 6 (20,3)

Gimenes ienakumi, EUR / ménest: \Y 0(8,8)
<419 37 (16,3) MPKS limenis:

420-839 132 (58,1) I (11 0)
840-1119 38 (16,7) I 9 (34,8)
> 1120 17 (7,5) 0 70 (30,8)
neatbildéja 3(1,3) v 31{137)
\% 22 (9,7)
“ Respondentu vertejuma.
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Gimenes vajadzibu aptauja visbiezak bija atzimétas vajadzibas pec informacijas par paSlaik
pieejamiem pakalpojumiem (88,5%) un pakalpojumiem, ko bérnam vajadzes sanemt nakotné (89%).
Astondesmit pieci procenti respondentu izteica vajadzibas, kas ir saistitas ar bérna apmacibu un izglitibas
iespejam nakotne. Ka velamo sociala atbalsta formu aptaujatie dalibnieki izteica velmi bieZak tikties ar
gimenéem, kuras ari aug bérns ar funkcionaliem traucejumiem (59%), ka ari vini gribetu lasit par gimeneém
ar lidzigam problemam (73,6%). Vairums respondentu (72,7%) atzimeja, ka viniem nepiecieSams padoms,
ka labak koordinet valsts un pasSvaldibas piedavatos pakalpojumus, bet 61% nepiecieSama palidziba
atrast rehabilitacijas iespejas bernam.

Lielakajai dalai aptaujato (77,1%) nepiecieSams finansials atbalsts, lai samaksatu par bérna
arstniecibas un rehabilitacijas pakalpojumiem, bet vairak neka pusei aptaujato (57,7%) vajadzigi papildu
lidzekli tehnisko paliglidzeklu iegadei. Vismazak vajadzibu vecaki atzimeja saistiba ar bérna stavokla
izskaidroSanu citiem (9,3-33,5%) un gimenes funkcionésanu - lomu sadalijums gimeneé, gimenes dzives
planoSana u. c. (1,3-17,2%).

Tika atrasta cieSa sakariba starp bérna LMFKS limeni un kopgéjo gimenes vajadzibu skaitu
(F (4, 222) = 7,38, p < 0,001). Videjais vajadzibu skaits pakalpojumu un finanSu vajadzibu blokos atSkiras
atkariba no berna LMFKS limena. Netika atrasta saistiba starp berna LMFKS limeni un videjo vajadzibu
skaitu atbalsta, izskaidro$anas citiem un gimenes vajadzibu blokos.

Videjais kop€jais un vajadzibu skaits atseviSkos vajadzibu blokos katra no LMFKS limeniem, ka
art ANOVA un paru salidzinajumu (Bonferroni post-hoc analysis) rezultati atteloti 3. tabula.

Tika atrasta nozimiga saistiba starp bérna MPKS limeni un kopéjo gimenes vajadzibu skaitu
(F (4, 222) = 5,96, p < 0,001). Videjais vajadzibu skaits informacijas, pakalpojumu un finanSu vajadzibu
blokos bija atskirigs dazados MPKS limenos. Netika atrasta sakariba starp bérna MPKS limeni un videjo
vajadzibu skaitu atbalsta, izskaidroS$anas citiem un gimenes funkcioné$anas vajadzibu blokiem.

Videjais kopejais un vajadzibu skaits atseviSkos vajadzibu blokos katra no MPKS limeniem, ka ari
ANOVA un paru salidzinajumu (Bonferroni post-hoc analysis) rezultati atteloti 4. tabula.

3. tabula. Vidgjais gimenes vajadzibu skaits pa lielo motoro funkciju klasifikacijas sistemas (LMFKS) limeniem;
ANOVA rezultati un paru salidzinajumi (Bonferroni post hoc)

Mean number of family needs by children’s Gross Motor Function Classification System level; results
of ANOVA and paired comparisons (Bonferroni post hoc)

LMFKS limenis
ANOVA
Vajadzibu ) | I 1 v \"

bloks n Videja Vidéja Vidéeja Videja Videja Nozimigas

vertiba veértiba vértiba vertiba veértiba F p paru
(SN) (SN) (SN) (SN) (SN) atskiribas

Informacija 9 | 6,08(2,23)| 6,12(2,35)| 6,67 (1,98) | 7,07 (1,55)| 7,30(1,52) | 2,917 | 0,022 nav

Atbalsts 8 | 3,13(2,06)| 3,23(2,14) | 3,95(2,19) | 3,89 (2,28)| 4,15(1,66) | 2,055 | 0,088 nav

lzskaidroSana | ¢ |14 (1,64) | 1,26 (1,52) | 1,50 (1,56) | 1,26 (1,37) | 1,25(1,51) | 0,358 | 0,838 |  nav

citiem
Pakalpojumi 6 | 1,62(1,44)| 2,37 (1,63) | 2,62 (1,62) | 3,37 (1,30) | 3,70 (1,12) | 14,421 | 0,000 |||<<|||\|/_\\//
Finanses 7 | 1,83(1,22) | 2,40(1,46) | 3,02 (1,85) | 3,63 (1,69) | 3,65 (1,56) |13,238 | 0,000 |||<<III\I/_\\//
Gimenes

- 5| 0,55(0,82)| 0,72 (1,07)| 0,76 (1,05) | 0,74 (0,90)| 0,55 (0,82)| 0,570 | 0,685 nav
funkcionésana

Gimenes
vajadzibas - 4
kopa

—_

14,03 (6,53) | 16,09 (7,36) | 18,52 (7,38) | 19,96 (6,15) | 20,60 (5,16) | 7,385 | 0,000 | I<IlI-V

* Vajadzibu skaits bloka.
SN - standartnovirze, F - Fratio.
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4. tabula. Vidgjais gimenes vajadzibu skaits pa manualo prasmju klasifikacijas sistemas (MPKS) limeniem;
ANOVA rezultati un paru salidzinajumi (Bonferroni post hoc)

Mean number of family needs by children’s Manual Ability Classification System (MACS) level,
results of ANOVA and paired comparisons (Bonferroni post hoc)

MPKS limenis
ANOVA
Vajadzibu . I I i v \'

bloks n Videja Videja Videja Videja Videja Nozimigas
vertiba vértiba vertiba vertiba vértiba F atskiribas

(SN) (SN) (SN) (SN) (SN) P p<0,05

Informacija 9 | 5,40(2,60)| 6,16(2,22)| 6,76 (1,90) | 7,29 (1,37)| 7,05(1,46) | 4,292 | 0,002 | <], IV

Atbalsts 8 | 2,84(1,90) | 3,47 (2,38)| 3,39 (1,78) | 4,32(2,44)| 4,05(1,81) | 2,166 | 0,074 nav

lzskaidrosana | (1 (25 117y | 1,39 (1,76) | 1,26 (1,42) | 192 (1,37) | 1.41(1,59) | 0,971 | 0,424 |  nav

citiem
Pakalpojumi 6 | 1,60(1,73) | 2,11 (1,48)| 2,54 (1,57) | 3,26 (1,57) | 3,55 (1,33) | 7,793 | 0,000 IEEI\—/V
Finanses 7| 1640041 | 241(155)| 279(159) | 3,19(183)| 3,82(1,68) | 6,829 | 0,000 '~V
Gimenes

- 51 0,56(0,82)| 0,65(0,96) | 0,64 (0,96)| 0,84 (0,99)| 0,64 (0,79)| 0,366 | 0,833 nav
funkcionésana

Gimenes
vajadzibas - 4
kopa

—_

12,76 (6,60) | 19,19 (7,51) | 17,37 (6,09) | 20,19 (6,84) | 20,55 (5,84) | 5,966 | 0,000 | 1<IlI-V

* Vajadzibu skaits bloka.
SN - standartnovirze, F - Fratio.

Diskusija

Lidzigi ka citos petijumos [Ellis, 2002; Nitta, 2005; Wang, 2009; Palisano, 2010] misu aptaujatas
gimenes visbiezak atziméja vajadzibu péc informacijas par paslaik un nakotné pieejamiem pakal-
pojumiem, ka arl par bérna apmacibas un izglitibas iespéjam nakotné. Ipasi jaatzimé vecaku pausta
vajadziba pec informacijas. Ikviens respondents atzimeja vismaz 6 apgalvojumus no 9 apgalvojumiem
“Gimenes vajadzibu aptaujas” informacijas vajadzibu bloka. Sis raditajs ir augstaks neka ieprieks
veiktajos petijumos.

Mes pienemam, ka iespejamais ietekmejoSais faktors ir bérna vecums. Ellis, Nitta, Wanga
un Palisano pétijumos aptaujaja gimenes, kuras bérni bija vecuma no 1 lidz 18 gadiem. Savukart
milsu aptaujatajas gimenés bérnu vecums bija 2-7 gadi, kad vecaki vél ir satraukti par neseno
bérna diagnozi, apmulsusi jaunaja situacija un meklée iespejas, ka veicinat berna attistibu. Tadel
velme pec visa veida informacijas Saja perioda ir loti augsta. lespejams ari, ka veselibas aprupes,
izglitibas un socialo pakalpojumu sniedzeju informacijas sniegSanas tradicijas un veids ir at3kirigs
no citas valstis ierasta.

Liela dala respondentu atziméja velmi biezak tikties ar gimeném, kuras ari ir bérns ar
cerebralo trieku, ka ari velas lasit par lidzigu gimenu pieredzi. Tas varétu noradit, ka gimenes, kuras
ir berns ar funkcionaliem traucejumiem, ir visnotal izoletas, nesaprastas un mekle atbalstu lidzigu
gimenu vida.

Lai ar1 pedejos gados Latvija ir pieaudzis valsts un paSvaldibas atbalsts gan majokla pielagoSanas,
gan rehabilitacijas un tehnisko paliglidzeklu iegadei, tomér 71% aptaujato vecaku atzimeja, ka berna
arstéSanai un attistibai ir nepiecieSams papildu finansejums. Jaatzime, ka gandriz puse aptaujato
pétijuma veikSanas laika nestradaja un gimenes vid€jais ienakumu limenis bija saméra zems. Lielaka
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dala aptaujato vecaku veletos palidzibu valsts un paSvaldibas piedavato pakalpojumu koordinéSana un
rehabilitacijas iespéju atrasana. Ari Sie raditaji ir augstaki neka citos lidzigos pétijumos [Nitta, 2005;
Palissano, 2010; Almasri, 2011].

Iespejams, ka misu sabiedribas vésturiski veidojusies tradicija gimenes iek$€jo sarezgijumu
risinasanai nemeklét areju atbalstu ir ietekméjusi zemo vajadzibu skaitu gimenes funkcionéSanas
vajadzibu bloka. Tomer ari Perrina un kolegu aprakstita vecaku vélme koncentréties galvenokart uz
bérna ar funkcionaliem traucéjumiem vajadzibam [Perrin, 2000], aizmirstot par gimenes kop€jam
interesem, var izskaidrot So rezultatu.

Veikta petijuma rezultati liecina, ka pastav cieSa sakariba starp bérna kustibu traucejumu limeni
un vecaku pausto kopéjo gimenes vajadzibu apjomu gimenés ar pirmsskolas vecuma bérnu ar cerebralo
trieku. ST pétijuma meérkis nebija noskaidrot, vai berna kustibu ierobeZojumu limenis ir arl gimenes
vajadzibas ietekmeéjoSs faktors.

Lidz Sim paustie viedokli ir pretrunigi. Palissano, Almasri un Nitta savas publikacijas pierada,
ka bérna kustibu ierobeZojuma limenis ir butisks gimenes vajadzibas ietekmejoss faktors [Nitta, 2005;
Palissano, 2010; Almasri, 2011]. Turpreti Farmers un Kings atzime, ka berna funkcionalo ierobeZojumu
limenis nav gimenes vajadzibas ietekméjoss faktors [Farmer, 2004; King, 2004]. Noskaidrot, vai bérna
kustibu traucéjumu limenis ir gimenes vajadzibas ietekméjoSs faktors Latvijas gimeneés, varetu bt
turpmaku petijumu uzdevums.

Netika atrasta saistiba starp bérna kustibu traucéjumu limeni un gimenes vajadzibam tris vaja-
dzibu blokos: atbalsts, izskaidroSana citiem un gimenes funkcionéSana. Tomeér misu pétijuma rezultati
liecina, ka vajadziba péc atbalsta, ko pauda liels skaits respondentu, ir gimeném nozimiga neatkarigi no
bérna kustibu ierobeZojuma limena.

Aptaujatie vecaki, kuru bérniem bija smagaki kustibu traucejumi, bija lielaka vajadziba pec vese-
libas un socialas apripes pakalpojumiem un finansiala atbalsta. Interesanti, ka gimenes vajadzibas
péc informacijas bija saistitas ar bérna spejam manipuléet ar priekSmetiem. Jaatzime, ka berna manualo
prasmju saistiba ar gimenes vajadzibam lidz $im nav pétita. Tomér miisu petijuma rezultati atklaj, ka
Sada saistiba pastav un butu nepiecieSami turpmaki pétijumi, lai noskaidrotu ari $i faktora iesp€jamo
ietekmi uz gimenes vajadzibam.

Ir jaatzime, ka ieverojami mazak vajadzibu izteica tieSi tie vecaki, kuru berni speja staigat
patstavigi (I un II LMFKS limenis) un spéja brivi darboties ar priekSmetiem (I un II MPKS limenis).
Savukart gimenes vajadzibu apjoms bitiski neatS$kiras béerniem, kuri staigaja ar paligierici, un
tiem, kuriem vispar nebija parvietoSanas speju (III-V LMFKS limenis), tapat ari berniem, kuru
darboSanas ar priekSmetiem bija apgrutinata, un tiem, kuri nespéja darboties nemaz (III-V MPKS
limenis).

Kopuma jasecina, ka gimeném, kuru bérniem ir nebiitiski kustibu traucéjumi, ir ievérojami
mazak vajadzibu neka gimeném, kuras ir bérns ar smagiem funkcionaliem traucéjumiem. Siinformacija
ir nozimiga veselibas, socialo un izglitibas pakalpojumu sniedzejiem. Situacija, kad pieejamie pakal-
pojumu un finansu resursi ir ierobezoti, blitu svarigi tos novirzit tiesi tam gimeném, kuram tie ir
visnepiecieSamakie.

Secinajumi

1. Pastav saistiba starp bérna kustibu traucéjumu limeni un vecaku pausto kopéjo gimenes
vajadzibu apjomu gimenés, kuras ir pirmsskolas vecuma bérns ar cerebralo trieku.

2. Gimenem, kuru berni staiga patstavigi (I un II LMFKS limenis), ir mazak ar pakalpojumu
sanemS$anu un finansialu atbalstu saistitu vajadzibu neka tam gimeném, kuru bérni patstavigi
neparvietojas.

3. Gimenem, kuru bérni brivi manipule ar priekSmetiem (I MPKS limenis), ir mazak ar informacijas
iegtiSanu, pakalpojumu sanemSanu un finansialu atbalstu saistitu vajadzibu neka tam, kuru
bérni nespej pilnvertigi darboties ar rokam.
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k‘ Z . . . . . . .
Zalnx Relationship between Child’s Motor Function Limitation and

Family Needs of Parents of Children with Cerebral Palsy
Abstract

Understanding the needs of families of pre-school children with cerebral palsy (CP) is essential to
provide efficient and cost-effective services. The aim of this study was to identify differences in the amount
and types of family needs based on child’s gross motor function and manual ability level.

227 parents of pre-school children with CP completed a modified version of the Family Needs
Survey and a demographic questionnaire. Children’s gross motor function level and manual ability level
was classified using the Gross Motor Function Classification System (GMFCS) and the Manual Ability
Classification System (MACS), respectively.

The total number of family needs differed based on GMFCS and MACS level (p < 0.001). The mean
number of needs for Information (p < 0.05), Community Services and Finances (p < 0,001) differed based
on GMFCS and MACS level. There were no statistically significant interactions between GMFCS level and
family needs regarding Support, Explaining to Others and Family Functioning.

Child’s gross motor and manual ability limitations might have an impact on family needs and have
to be considered when planning services for families with pre-school children with CP.

Keywords: cerebral palsy, family needs.
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