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ANOTACIJA

Bakalaura darba téma “ Fizikalas un rehabilitacijas medicinas masas darbs
multidisciplinara komanda stacionara”. Témas aktualitati nosaka to personu skaitlisks
pieaugums, kuram ir ilgstosa darbnespgja un, kuriem ir pieskirta invaliditate (ar noteiktam
diagnozém). Lidz ar to darbsp€jigas personas darba tirgii atgriezas velak. Rehabilitacija ir
bitiska pacientu atgrieSanai darba, turklat labaku rezultatu sasniegSanai viens no
priekSnosacijumiem ir atraka rehabilitacijas uzsakSana.

Darba mérkis ir noskaidrot fizikalas un rehabilitacijas masas darbu multidisciplinara
komanda stacionara. Petijuma jautajums: kada ir fizikalas un rehabilitacijas masas sadarbiba
ar pargjiem multidisciplinaras komandas locekliem stacionara?

P&tfjuma uzdevumi: izanaliz&t literatiiras avotus par fizikalo un rehabilitacijas masas
darbu ar par€jiem multidisciplinaras komandas locekliem un Dorotejas Oremas PaSapriipes
teoriju pielietojumu fizikalas un rehabilitacijas masas praksg, izstradat intervijas jautajumus,
veikt interviju, analiz&t un apkopot intervija iegtito informaciju, izdarit secinajumus. P&tjjuma
veids: kvalitativs. Pétjjuma instruments: intervijas jautajumi. Respondentu atlases metode:

mérktieciga, nevarbiitiga atlases metode.

Atslégvardi: fizikala medicina, rehabilitacija, sadarbiba, multidisciplinara komanda



ANNOTATION

Topic of bachelor’s thesis was “Work of physical and rehabilitation medicine nurse in
inpatient multidisciplinary team setting”. Topicality of this work is defined by the growth of
the number of people with incapacity for work and disability (with certain diagnoses).
Because of that, people, who are capable of working, return to labor market later on.
Rehabilitation is essential to help patients return to full capacity for working and one of the
preconditions for achieving better rehabilitation outcomes is starting the rehabilitation process
as early on as possible.

The aim of thesis was to determine the aspects of a nurses work in inpatient
multidisciplinary rehabilitation team setting. Research question was: what kind of cooperation
a nurse has with other multidisciplinary team members in inpatient rehabilitation?

Tasks of thesis were: to analyze sources of literature regarding physical and
rehabilitation nurse work with other multidisciplinary team members and use of Dorothea
Orem’s Self-Care Deficit Nursing Theory in physical and rehabilitation nurse’s practice, to
develop interview questions, to conduct an interview, to analyze and compile information
gained in interview and to draw conclusions. Research design: qualitative. Research
instrument: interview questions. Method of selecting respondents: purposeful, unlikely sample

method.

Key words: physical medicine, rehabilitation, cooperation, multidisciplinary tea
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IEVADS

Balstoties uz Pasaules Veselibas organizaciju témas aktualitati nosaka pedgja laika
palielinata vajadziba péc rehabilitacijas. Visa pasaul€ nodroSinot veselibas apriipi palielinas
vajadziba péc rehabilitacijas, kas saistita ar mainigajam veselibas un demografiskajam
tendencém, palielinoties neinfekcijas slimibu izplatibai un sabiedribas novecoSanai.

Rehabilitacija ir ieguldijums, kas var sniegt ekonomiskus ieguvumus gan individiem,
gan sabiedribai kopuma. Pateicoties rehabilitacijas pasakumiem, ir iesp€jams izvairities no
dargas hospitalizacijas, samazinat uzturéSanas laiku slimnica un noverst atkartotu
hospitalizaciju. Turklat rehabilitacijas pakalpojumi lauj cilvékiem iegiit izglitibu vai algotu
darbu, saglabat neatkaribu ikdienas dziveé un lidz minimumam samazinat nepiecieSamibu péc
finansiala atbalsta vai apriipes (2).

Rehabilitacija ir ieguldijums cilvéku kapitala ar biitiskam ekonomiskam sekam, kas
uzlabo dzives kvalitati un palidz cilvékiem ieklauties sabiedriba un gimeng, iegtit izglitibu un
darbu.

Vesels un darbspéjigs cilveks ir ilgtspgjigas Latvijas attistibas pamata. So mérki var
sasniegt, veicinot veseligu dzivesveidu, uzlabojot planosanu, koordinéSanu veselibas apriipes
sistéma, ka ar1 apripes kvalitati un pieejamibu, mazinot hronisko slimibu un ar&jo naves
c€lonu riska faktoru izplatibu sabiedriba. Tada veida tiks sekmeta iedzivotaju veselibas
saglabasana un uzlaboS$ana, kas ir pamats ilgam un produktivam darba miizam. Savukart viens
no veicamajiem uzdevumiem §1 mérka sasniegSanai ir mediciniskas rehabilitacijas pasakumi
darbspé&ju saglabasanai un atjaunosanai, tai skaita péc nelaimes gadijumiem, saslim$anam un
traumam.

Rehabilitacija ir butiska pacientu atgrieSanai darba, turklat labaku rezultatu sasniegSanai
viens no priekSnosacijumiem ir atraka rehabilitacijas uzsaksana. Revizija apkopota
informacija liecina, ka gandriz ceturtajai dalai nodarbinato personu ar ilgstoS§am veselibas
problémam un slimibam viena no noteiktajam diagnozém darbnespgjas perioda ir diagnozu
grupa “Skeleta, muskulu un saistaudu slimibas”, tomér gan 2015., gan 2016. gada, un 2017.
gada 1. pusgada apméram 75% no $o pacientu skaita mediciniskas rehabilitacijas pakalpojumi
vispar nav sniegti (1).

Atbilstos§i VDEAVK (veselibas un darbspgju ekspertizes arstu valsts komisija) gada
parskatiem pieaug personu skaits, kuram ir ilgstoSa darbnespé&ja, un personu ar invaliditati (ar
noteiktam diagnozém) skaits un darbsp@jigas personas darba tirgii atgriezas vélak. Izvertgjot
VSAA sniegto informaciju par darbnespéjas gadijumiem konstatéts, ka laika perioda no

2015.gada lidz 2017.gadam kop&jam darbnesp@jas gadijumu skaitam (slimibas pabalstu
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sanéméji vecuma no 18 Iidz 59 gadiem) ir tendence pieaugt un, salidzinot 2015. un
2016.gadu, darbnesp€jas gadijumu skaits ir pieaudzis gandriz par 10%. Ari 2017.gada
statistikas dati liecina, ka darbnesp€jas gadijumu skaits, salidzinot ar 2016.gadu, turpina

pieaugt (1).

Pétijuma mérkis: noskaidrot fizikalas un rehabilitacijas masas darbu multidisciplinara
komanda stacionara.

P&tijuma jautajums: kada ir fizikalas un rehabilitacijas masas sadarbiba ar pargjiem
multidisciplinaras komandas locekliem stacionara?

Pétijuma uzdevumi:

1. Izanalizet literattiras avotus par fizikalo un rehabilitacijas masas darbu ar
pargjiem multidisciplinaras komandas locekliem un Dorotejas Oremas PaSapriipes teoriju
pielietojumu fizikalas un rehabilitacijas masas prakse

2. Izstradat intervijas jautajumus

3. Veikt interviju

4. Analizet un apkopot intervija iegiito informaciju

5. Izdartt secinajumus

Pétijuma veids: kvalitativs

P&tfjuma instruments: intervijas jautajumi

Respondentu atlases metode: mérktieciga, nevarbiitiga atlases metode

P&tijuma baze: X stacionars

Respondenti: 10 fizikalas un rehabilitacijas masas



1. DOROTEJAS OREMAS PASAPRUPES TEORIJA
PIELIETOJUMS FIZIKALAS UN REHABILITACIJAS MASAS
DARBU MULTIDISCIPLINARA KOMANDA STACIONARA

Masu prakses pamata ir masu zinatnes teorija. Teorija palidz izskaidrot zinasanas, lai
uzlabotu praksi — aprakstot, izskaidrojot, paredzot un kontrolgjot. Teorija pieskir masas
praksei zinatnisku ticamibu. Ar teorijas palidzibu masa plano apriipi. Masas zinatnes teorijas
ietekm€ masas praksi, nodrosinot to ar darba planu.

Darba autore savam bakalaura darbam “ Fizikalas un rehabilitacijas masas darbs
multidisciplinara komanda stacionara” izvel&jusies izanalizét Dorotejas Oremas PaSapriipes
teoriju.

Piedavatais teorijas modelis apliko cilveku kopuma. Cilvéku Doroteja Orema apraksta
ka biopsihosocialu biitni. Vina uzskata, ka vesels individs ir sp&jigs sevi apriipét un zina, kad
vinam vajadzg€s palidzibu, kad mekl&t nepiecieSamo informaciju, saprot tas nepiecieSamibu un
ir gatavs to izmantot. Saskana ar So teoriju pacients ir — vesela funkcionala sistéma, kurai ir
motivacija pasapripei.

Piedavataja apripes modelt liela uzmaniba tiek pieversta personas atbildibai par savu
veselibu. Veselibu Doroteja Orema (1995.) defing ka to cilvecisko stavokli, kas lauj darboties
saskana ar fiziologisko un psiho fiziologisko darbibu un biologisko struktiru. Veselibas
nozime mainas, ja mainas individa biologiskas un cilvéciskas ipasibas (Holder, 1993.). Ja
individa sp&ja uzturét veselibas pasapriipi ir ierobeZota, attistas slimiba. Vina sp&jam un
vajadzibam paSapriip€ jabiit lidzsvara.

Vidi Doroteja Orema uzskata ka katru vietu, kura individs piedzivo sp&ju nodrosSinat
paSapriipes vajadzibas. Tatad apkart&jai videi ir ievérojama nozime cilvéka pilnvertiga
attistiba, dzivibas procesu normala darbiba un radosa darba veikSana. Tomér Doroteja Orema
savos darbos pieskir videi maz uzmanibas. Vina atzist, ka cilvéks un vide ir kop€jas darbibas
vieniba, kuru izmainas un ietekmes ir savstarpgjas. Doroteja Orema atzimé, ka cilveks un vide
ir tikai atseviSkas dalas masas uztvere un, ka vajadziga loti augsta Iimena izpratne, lai tos
aprakstitu ka atseviskus faktorus (3). Fizikalas un rehabilitacijas medicinas viens no mérkiem
ir pacienta dzives pielagoSana videi un sabiedribai. Fizikalas un rehabilitacijas masa veicina
droSu un terapeitisko vidi, kas veicina funkciju atjauno$anos un novér§ komplikacijas vai
hroniskas slimibas (5).

Dorotheja Orema (1995.) uzskaita individa universalas paSapriipes pamatvajadzibas:

1. Uzturét pietiekamu gaisa apmainu

2. Uzturét pietiekamu skidruma uznemsanu
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Uzturét pietickamu baribas vielu uznemsanu
Nodro$inat normalas izvadprocesu norises un to apripi
Nodrosinat Iidzsvaru starp aktivitati un atpttu

Uzturét [idzsvaru starp v€lmi biit vienam un uzturéSanos sociala sabiedriba

N o o~ w

Noverst apstaklus, kas var kaitét cilvéka dzivibai, darbibai un labklajibai

8. Veicinat individa darboSanos un attistibu sociala grupa saskana ar vina iespgjam,
ierobezojumiem un véleéSanos biit normalam

Doroteja Orema pienem, ka $1s astonas universalas pasapriipes pamatvajadzibas veido
ieks$€ju un argju stavokli, kas uztur cilvéka struktiiru un darbibu, ka art veicina individa
fizisko un garigo attistibu. Taja pasa laika D. Orema uzskata, ka palidziba tiek sniegta, aktivi
piedaloties pacientam un vina tuviniekiem (4).

Pacienta un gimenes izglitoSana ir svariga multidisciplinaras komandas rehabilitacijas

procesa sastavdala. Galvenie pamatprincipi pacienta apmaciba :

. Apmacibas mérki jadefiné skaidri, izzinot, ko pacients pats sagaida no macisanas

. Lai sekm&tu apmacibu, sarezgitam aktivitatém jabut limitétam

. Pacientam ir jabut motivétam macities

. Lai vairotu koncentréSanas spgjas, pacientam ir pietickami jaatpiisas starp
terapijam

. Terapeits demonstré kadu prasmi, pacients — atkarto. Ja uzdevums netiek veikts

korekti — seko atkartojums. Uzdevumi sakuma tiek veikti medicinas darbinieku uzraudziba (5)
Dorotejas Oremas maszinibu teorija ir labi piem&rojama fizikalas un rehabilitacijas
medicinas darba. ST teorija ir saistita tiei ar paSapriipes jédzienu, kas ir fizikalas un
rehabilitacijas multidisciplinaras komandas darba pamata. Rehabilitacijas pasakumi
galvenokart ir indic@ti pacientiem ar hroniskam slimibu noris€m vai paliekoSiem bojajumiem
péc akiitas slimibas vai nelaimes gadijuma, tatad tad kad nav iesp&jama pilniga atveseloSanas,
bet ir iesp&jama ieveérojama funkcionalas veselibas uzlabosanas. Labaku rezultatu
sasniegSanai nepiecieSami vairaki veselibas apriipes specialisti ar plasu klinisko prasmju un

kompetences klastu (5).



2. FIZIKALAS UN REHABILITACIJAS MEDICINA
STACIONARA

2.1. Fizikala medicina

Slimibu kompleksa arstésana un profilaksé nozimigu vietu ienem fizikala medicina ar
arstéSanas metodém, kura izmanto fizikalos faktorus (6).

Varétu domat, ka fizikala medicina pamata balstas uz fizikas principiem, tomer ta netiek
definéta p&c Siem terapijas lidzekliem. Daudz atbilstoSaks ir nosaukums, kas balstas uz grieku
apzim&jumu physis, kas nozime daba. Salidzinasim ar terminu physio — logie — maciba par
vesela organisma funkcijam. ArT anglu nosaukums physical medicine nav saistits ar fiziku, bet
ir orientéts uz kermena fiziologiskajam reakcijam uz terapijas lidzeklu iedarbibu Tam atbilst
ar amerikanu apzim&jums physiatrist — fizikalas un rehabilitacijas medicinas arsts (7).

Kliska fizikala medicina ir medicinas nozare, kura ietver ar dazadam slimibam
sirgstosu pacientu arstéSanu ar fizikalas terapijas metodém (6). Fizikala medicina ir zinatne,
kas cenSas izzinat apkart€jas vides dabiskos un fizikalos faktorus iedarbibas modelus uz
cilvéka organismu (8). Fizikala terapija izmanto parveidotos (elektriba, gaisma, ultraskana
u.c.) un neparveidotos dabas (idens, diinas u.c.) lidzeklus (6). Fizikalo lidzeklu izmantoSana
pacientu mediciniskaja rehabilitacija ir pieejami un fiziologiski, jo $ie kairinataji ir
visatpazistamakie cilvéka organismam, tie$i tapec tie ir ipasi efektivi ka slimibu arstéSana ta
ari to profilaksg (8). Sekojosi fizikala medicina izmanto fiziologiskas reakcijas uz
kairinatajiem. Reaggjot uz argjiem kairinatajiem ilgaku laiku kermena atbildes reakcija ir
adaptacija, kuru jéga ir palielinat izturibu pret jaunajiem kairinatajiem. Terapijas pamata ir
stimul€t paSa organisma aizsargreakciju, un laut paSam izstradat imunitati pret slimibas
izraisitaju.

Fizikalas medicinas mérki pacientu aprip€ stacionara ir slimibu arstéSana, ka ar1
slimibas seku mazinasana un noveérsana.

Fizikala terapija ir organismam nekaitiga. Tai ir plass klasts ar indikacijam. Tacu
nevajadz€tu aizmirst, ka kopa ar plaSu indikaciju klastu ta piem&rosana ir ierobezojumi.
Kliiskaja prakse pastav slimibas un apstakli, pie kuram fizisko faktoru lietoSana ir
kontrindicéti. Pie fizikalas medicinas kontrindikacijam pieder: laundabigie audzgji, sirds un
asinsvadu slimibas dekompénséta stadija, kaheksija, hipertoniska slimiba III stadija, izteikta
galvas smadzenu asinsvadu ateroskleroze, asinoSana un tas iesp&jamiba, drudzis, aktiva
plausu tuberkuloze, epilepsija ar biezam lekme&m, histerija ar izteiktam krampju 1ekmeém,

smags slimnieka vispar&jais stavoklis (5).



Fizikalas terapijas procediiru laika uz cilvéku iedarbojas dazadi fizikalie faktori
(zemfrekvences un augstfrekvences, vidgjas frekvences mainstravas elektriskie lauki,
ultraskana, magnétiskais lauks u.c.). Svarigi ir ripigi iepazities ar arsta nozim&jumu un
sagatavot visu nepiecieSamo procediirai. Pirms procediiras noskaidrot pacienta paSsajutu. Ja
pacients saka, ka jutas slikti procediiru neveikt un informét par to arstu. Pastastit par sajitam
procediiras laika, par rotas lietu nonemsanu un telefona izslégSanu. Bridinat, ka proceduiras
laika nedrikst mainit kermena pozu, ka ar1 nedrikst aizskart aparattiru. Parbaudit iedarbibas
zonas adas stavokli, vai nav bojajumu, briicu, rétu. Un tikai p&c inform&Sanas veikt procediru
atbilsto$i metodikai. Stingri jaievéro un japilda gan visparigie, gan konkr&tai metodei
raksturigie fizikalas medicinas droSibas tehnikas noteikumi (5).

S sadala bagatina arstéjosa arsta iespéjas, palielinot terapeitisko un izmaksu efektivitati

dazadu slimibu profilaks€ un arstéSana, ka art saisina rehabilitacijas periodu (8).

2.2. Rehabilitacija

Rehabilitacijas definicija c€lusies no latinu varda habilis — spgjas, rehabilis — sp&ju
atjaunosana (10).

Mediciniska rehabilitacija ir medicinas nozare, kas nodarbojas ar individa fiziska,
psihologiska, sociala, aroda un izglitibas potenciala attistiSanu vai atgiiSanu atbilstosi vina
fiziologiskajiem vai anatomiskajiem ierobezojumiem, vai — stabilu veselibas traucgjumu
gadijuma — ar pacienta dzives pielagoSanu videi un sabiedribai (11).

Rehabilitacijas joma aptver vairak neka viena organu sisttmu. Uzmaniba visam
cilvekam ir arkartigi svariga. Rehabilitacijas merkis — ir individa efektiva un agrina atgrieSana
ikdiena un darba procesa, ka art sabiedriba (10). Meérkis ir dot iesp&ju individam sasniegt pec
iesp€jas lielaku fizisko, garigo, socialo un ekonomisko neatkaribu, maksimali palielinot
aktivitati un lidzdalibu. Sekojosi, janoverte ne tikai slimiba, bet arT veids, ka slimiba ietekmé
individu un individa gimeni, socialo vidi, profesionalos pienakumus un ekonomisko stavokli,
profesionalas intereses, ceribas un sapnus (14). Izvirzitiem mérkiem ir jabiit konkr&tiem,
izme€ramiem, sasniedzamiem un realiem. Janem véra rehabilitacijas process dinamika.
Pacienta funkcionalais stavoklis laika gaita mainas, 11dz ar to mainas ar1 izvirzitie mérki.
Mainas spgjas veikt noteiktas aktivitates, ka ar1 piedalities sociala dzive.

Tatad rehabilitacija ir mediciniska stratégija, kuras mérkis ir laut cilvékiem ar
invaliditati sasniegt optimalu darbibu mijiedarbiba ar vidi. UzturéSana un atbalsts ir dala no
rehabilitacijas kompetences jomas, lai novérstu sasniegta funkcionala Iimena pasliktinasanas

un invaliditates progresu (12).



Rehabilitacijas pasakumi galvenokart ir indic@ti pacientiem ar hroniskam slimibu
noris€m vai paliekoSiem bojajumiem péc akiitas slimibas vai nelaimes gadijuma, tatad tad kad
nav iesp&jama pilniga atveseloSanas, bet ir iesp€jama ieverojama funkcionalas veselibas
uzlabosanas. Tas nozimg, ka vairuma gadijumu rehabilitacija ir process muza ilguma (5).
Rehabilitacija dod iesp&ju jebkura vecuma cilvékiem atgriezties ikdienas dzive, veikt
nozimigas dzives lomas un uzlabot savu labsajiitu.

Rehabilitacijas uzmanibas centra ir vispargja invaliditates izjita - aizvien vairak
rehabilitacijas iejaukSanas tiek vérsta ne tikai uz smagiem funkcion&$anas traucgjumiem,
piem&ram, insultu un muguras smadzenu traumu, bet arT uz situacijam, kad ar novecosanos
saistiti vairaki, bet saméra viegli vai vidéji smagi trauc&jumi (12).

Uzsakot rehabilitacijas procesu, pacientam un vina gimenei ir japienem jauns statuss.
Loti svarigi ir pacienta piedaliSana rehabilitacijas mérku izvirziSana, tos izprast un piekrist.
Loti svariga ir pacienta griba un aktiva piedaliSanas rehabilitacijas procesa, lai vélak varétu
novertet rezultatu. Ka arT paSu multiprofesionalas komandas specialistu starpa ir svariga
vienotiba un izpratne.

P&tijumi norada, ka pacienta motivacija un aktiva lidzdaliba rehabilitacijas procesa ir
saistama ar labaku funkciongSanas iznakumu. Pacienta motivaciju rehabilitacijas procesam
nosaka gan pacienta personigas rakstura patnibas, gan arT to var ietekmét ar€ji faktori —
depresija, apatija un vajums, kas var biit saistits ar konkréto veselibas problému, ka ar1 tadi
faktori ka rehabilitacijas pakalpojumu pieejamiba un pécteciba (13).

Rehabilitacijas pasakumi var mazinat plasa spektra veselibas problému negativo ietekmi
S ir visaptverosa apriipes forma, kas papildina citas mediciniskas iejauk3anas, pieméram,
terapeitiskas un kirurgiskas iejauks$anas, un palidz sasniegt vislabako iesp&jamo rezultatu.
Piemé&ram, rehabilitacijas pakalpojumi palidz noverst vairaku veselibas stavoklu
komplikacijas, pieméram, muguras smadzenu traumu, insultu vai lizumu. Turklat
rehabilitacijas pakalpojumi var palidz€t samazinat vai paléninat vairaku hronisku traucgjumu,
piemé&ram, sirds un asinsvadu slimibu, véZa un diabé&ta, izv€loties paspalidzibas stratégijas
pacientiem, ka ar1 nepiecieSamas paligierices vai atvieglojot sapju vai citu komplikaciju

izpausmes (9).



3. FIZIKALAS UN REHABILITACIJAS MASA
MULTIDISCIPLINARA KOMANDA STACIONARA

3.1. Fizikalas un rehabilitacijas komanda

To team anglu valoda nozZimé apvienoties, apvienot spekus, stradat kopa, tas uzsver
sadarbibu un dalibnieku vienlidzibu. Darbs komandas tiek uzsverts, ka risinajums daudzam
organizaciju problémam (16). Daudznozaru sadarbibas veselibas apriipes praksg ir efektivs
lidzeklis, lai planotu, koordinétu un istenotu apriipi. Sadas komandas regulari pulcgjas,
apspriez visas problémas un strada, balstoties uz katra komandas locekla vienlidzigu
ieguldijumu. L€mumus pienem ka vienota komanda balstoties uz vienpratibu. Mérku
sasniegSanai specialistu starpa nozimigi ir vienotiba, savstarp€ja uzticéSanas, abpusgja ciena
un sapratne, vélme dalities zina$anas un pieredz¢ (15).

Fizikala un rehabilitacija ir multidisciplinara medicinas nozare, kas darbojas p&c
komandas darba principiem. Labaku rezultatu sasniegSanai nepiecie$ami vairaki veselibas
apriipes specialisti ar plasu klinisko prasmju un kompetences klastu.

Stacionaro pacientu apripé komandu veido pats pacients, pacienta piederigie, fizikalas
un rehabilitacijas medicinas arsts, fizikalas un rehabilitacijas medicinas masa, fizioterapeits,
ergoterapeits, psihologs, logop&ds un socialais darbinieks (4).

Fizikalas un rehabilitacijas medicinas arsts ir komandas lideris, kur$ koordiné komandas
darbu. Fizikalas un rehabilitacijas medicinas arstiem ir svariga loma rehabilitacijas procesa, jo
vini ir apmaciti attistit prasmes, vadit daudzprofesionalas komandas, ciesi sadarbojoties ar
citam disciplinam un ir sp&jigi sniegt visaptveroSu pacienta sarezgita funkcionala stavokla
novertéjumu. Arsts aktivi piedalas pacientu apriipes celu plano$ana un nodro$ina$ana. Izstrada
kliniskas vadlinijas, lai ieteiktu arstéSanu visa apriipes posma. Mudinat dazadus komandas
loceklus piedalities un pievienoties, piedava arstésanas mérkus un uzstada uzdevumus, sadalot
pienakumus (12)

Fizioterapeits palidz aktivizet pacientus, izmantojot kustibu, fiziskas aktivitates un
manualo terapiju. Fizioterapeita profesija palidz veicinat un atvieglo atveselo$anos, dodot
iesp€ju cilvekiem turpinat darbu, vienlaikus palidzot viniem bt neatkarigiem p&c iesp&jas
ilgak. Galvenas arst€Sanas metodes ir gan aktivi, gan pasivi terapeitiskie vingrinajumi,
pieméram, muskulu funkciju un elpoSanas funkciju uzlabosanai, kermena izjttas veicinaSanai,
lidzsvara un koordinacijas trenins, relaksacijas tehnikas, pozicioné$ana, miksto audu tehnikas
un locitavu mobilizacija (17).

Ergoterapeits noverte un treng pacienta siko motoriku, un ikdienas aktivitates.
Ergoterapeita galvenais uzdevums ir palidz&ét apgiit un atgiit prasmes, kas lauj pacientam biit
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neatkarigam ikdienas nodarb@s. Ergoterapeits sava darba izmanto nodarbes, kuras ir
nozimigas un svarigas pacientam — to mérkis ir kavet slimibas progreséSanu. Ergoterapeits
palidz cilvékam adaptgties jauniem apstakliem, mazinot vai novérsot vides skérslus.
Ergoterapeiti apmaca pacientus lietot tehniskos paliglidzeklus ikdienas aktivitates, pielago tos.
Ergoterapeits aktivé un motivé pacientu rikoties pasam un nepalauties uz citu palidzibu (18).

Logopéds strada ar pacientiem, kuriem ir lasiSanas un rakstiSanas griitibas, afazija,
dizartrija, kognitivie traucjumi un disfagija. Korigé valodas un runas traucgjumus. Tadgl
labaku rezultatu sasniegSanai ir péc iesp€jas atrak sakt stradat.

Socialais darbinieks noverte pacienta un vina gimenes situaciju, palidz risinat socialas

problémas (5).

3.2. Fizikalas un rehabilitacijas masas darbs multidisciplinara komanda
stacionara

Fizikalas un rehabilitacijas medicinas masa ir masas papildspecialitate. Fizikalas un
rehabilitacijas medicinas masas papildspecialitate var iegiit bérnu apriipes masa, internas
aprupes masa, kirurgiskas apriipes masa, anestézijas, intensivas un neatlickamas apripes
masa, garigas veselibas apripes masa un ambulatoras apriipes masa (20).

Fizikalas un rehabilitacijas medicinas masai ir paSas zinaSanas un kliniskas prasmes,
kas vajadzigas, lai nodro$inatu apriipi pacientiem ar fiziskiem traucg€jumiem un hroniskam
slimibam. Fizikalas un rehabilitacijas masu mérkis ir palidz&t personam ar invaliditati un / vai
hroniskam slimibam sasniegt un uzturét maksimalu funkciju atjaunoSanu, palidzet pielagoties
mainigam dzivesveidam.

Fizikalas un rehabilitacijas masa veic praktisku kopsanu, izmantojot kopSanas procesu;
nodro$ina masu paligpersonala vadibu un uzraudzibu, koordin€ kops$anas apriipes pasakumus
sadarbiba ar citiem multidisciplinaras komandas locekliem, lai veicinatu visparéjo mérku
sasniegSanu; koordin€ holistisku pieeju pacienta medicinisko, profesionalo, izglitibas un vides
vajadzibu apmierinaSanai; apmaca kopSanas panémienus pacientus un vina piederigos, lai
palidz&tu attistit pasapriipes prasmes, veicinat neatkaribu un mérka sasniegSanu; plano
kopSanas apriipi, vienlaikus nemot véra, ka rehabilitacijas process ir dinamisks, kas pastavigi
mainas; steno apripes planu, nodroSinot masu apriipi, lai uztur€tu un atjaunotu pacienta
funkcijas un novérstu komplikacijas un turpmakus zaud&jumus; noverte sniegto kopsanas
apriipi un péc vajadzibas groza planu, lai sasniegtu izméramus mérkus un uzdevumus.

Fizikalas un rehabilitacijas masa piedalas multidisciplinaras komandas procesa,
komandas sanaksmes un piedava ieguldijumu komandas 1émumu pienemsana. Sadarbojas ar
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komandas locekliem, lai panaktu efektivu apriipi, izmantojot atbilstoSus kliniskos pasakumus,
lai risinatu radusas fiziskas, psihosocialas un garigas situacijas. Sadarbiba ar pacientiem, vinu
piederigiem un rehabilitacijas komandu izstrada meérkus, kas ir orientéti uz labsajitas
uzlabos$anos un ir balstiti uz realitati, veicina socializaciju ar citiem, veicina maksimalu
neatkaribu pacientiem ar invaliditati vai hroniskam slimibam. Veicina drosu un terapeitisko
vidi un atbalsta aktivitates, kas veicina funkciju atjaunosanos un novérs komplikacijas vai

hroniskas slimibas (5).
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4, PETIJUMA METODOLOGIJA

Autore savam bakalaura darbam “ Fizikalas un rehabilitacijas masas darbs
multidisciplinara komanda stacionara" izv€l&jusies kvalitativo pétniecibas metodi. Petijums
tika veikts ar intervijas palidzibu. Izmantojot mérktiecigu un nevarbiitigo respondentu atlases
metodi. Tika izstradats p&tjjuma instruments — strukturétas intervijas jautajumi (skat. 1.
pielikumu). Intervija tika veikta telefoniski. Jautajumi katram respondentam tika uzdoti
vienada seciba un netika parformuléti. Intervija sastavéja no 10 atklata tipa jautajumiem par
fizikalas un rehabilitacijas masu darbu multidisciplinara komanda stacionara. Pirms intervijas
uzsaksanas katrs respondents ir devis savu mutisku piekriSanu.

Autors savam darbam respondentus izvelgjas merktiecigi, nemot vera masas
papildspecialitati. Darbam tika izv€l€tas stacionara stradajosas masas, kuri ir ieguvusi
fizikalas un rehabilitacijas medicinas masas papildspecialitati. Intervija piedalijas 9 no 10
planotajam fizikalas un rehabilitacijas medicinas masam, kuri strada stacionara. Viens no
respondentiem veselibas stavokla dél nevargja piedalities intervija. Petijums tika veiks laika
posma no 2020. gada. 5. maija lidz 2020. gada 18. maijam. Ieprieks saskanojot laiku ar
respondentiem. Intervijas tika ierakstitas diktofona. P&tijuma veikSanai tika sanemta LU
KRMI Zinatniskas izp&tes Etikas komisijas atlauja (skat. 3 pielikumu). Interviju ilgums bija

no 7 — 15 minditeém. Nodrosinot konfidencialitati visi respondenti tika $ifreti.
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5. PETIJUMA DARBA REZULTATI UN ANALIZE

P&tniecibas darba intervija piedalijas 9 fizikalas un rehabilitacijas medictnas masas, kuri
strada stacionara. Katrs respondents tika §ifréts ar kartas numuru no 1 lidz 9. Darba autors
izveidoja intervijas protokolu un p&c tam kontentanalizes tabulu ar mérki veikt rezultatu

analizi un secinajumus.

Pirmais jautajums pieder pie sensitiviem jautajumiem. Kas raksturo respondentu darba
stazu. Lielakai dalai respondentu darba stazs ir lielaks par 20 gadiem. Un tikai paris
respondentiem darba stazs ir mazak par 20 gadiem. Tas ir respondentu kliniskas kompetences

un bagatas pieredzes raditajs.

1. Cik ilgi Jus straddajat fizikalas un rehabilitdacijas medicinas nodala?

»»

Respondents Nr. 1 “Darba stazs 34 gadi.
Respondents Nr. 2 ““ 30 gadi.”
Respondents Nr. 3 ““24 gadus.”

Respondents Nr. 4 “Sobrid biis 5 gadi.”

’

Respondents Nr.5 “Stradaju 33 gadus.’

»»

Respondents Nr. 6 “Darba stazs 32 gadi.
Respondents Nr. 7 “Stradaju nodald 38 gadus.”

Respondents Nr. 8 “Fizikalas un rehabilitacijas medicinas nodala stradaju kops 1983.
gada. Kopéjais darba stazs 37 gadi.”
Respondents Nr. 9 ““Daudz, 12 gadus.”

2. Kadi ir Jisu darba pienakumi?

Intervijas otraja jautajuma tika gitas atbildes par respondenta darba pienakumiem.
Vairakums respondentu atbildgja, ka fizikalas un rehabilitacijas masas darbs lielakoties ir
saistits ar pacientiem. Kas ietver sevi fizikalas medicinas procediiru veikSanu.

“Veicu fizikalas medicinas procediiras”, “Fizikalo procediiru izpilde”, “Fizikalas un

I TS

rehabilitacijas procediiras veikt gan ambulatorajiem, gan staciondara pacientiem”, “Manos
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darba pienakumos ietilpst fizikalas medicinas procediiru veikSana”, “Veikt procediiras
precizi, péc arsta noziméjuma”, “Mani darba pienakumi ir procediiru veiksana”.

Neatnemama dala stradajot ar pacientiem ir pacienta veselibas stavokla novertésana.
Varétu likties, ka fizikalas un rehabilitacijas nodala tas nav aktuali, bet daudzi respondenti to
ir uzsverusi.

“Parliecindties par vina passajiitu”, “Ka vins uz So bridi jiutas, vai més varam tiesam
veikt procediiru vai nevaram”, “Atnak pacients, es vinam jautaju ka vins jitas”, “Ja pacients
saka, ka jitas slikti, tad situ vinu pie arsta. Ja jitas labi veicu procediiru.”, “Parbaudu adas
stavokli”, “Izvertét un sekot lidz pacienta passajitai”, “Parbaudu dadas stavokli”, “Pajautaju
pacientam pirms procediiras pienemsanas par vina passajitu”’, “Pirms procediiras
izdariSanas novértéju ari pacienta adas stavokli. ”

Katram pacientam ir nepiecieSama komunikacija, it pasi vecaka gada gajuma
pacientiem. Fizikalas un rehabilitacijas medicinas nodala masam ir jamak uzklausit un
klausities pacienta dzives stasti.

“Pacientus ir jauzklausa un jasaprot”, “Viniem nav ar ko izrundties mdjas tapéc vini
grib izpurinat sirdi”, “Mes te esam ari ka psihologi”, “Kameér iet procediira pacienti izstasta
visu savu dzives stasts”, “Ka es smejos nevajag skatities televizoru, no pacientiem var dzirdet
visus jaunumus, izstasta zinas valsts méroga”.

Fizikalas un rehabilitacijas medicinas darbs ir saistits ar fizisku piepiili. Masas strada ar
smagiem pacientiem, kuri ir japoziciong. Ir jamak pozicion€t pacienti ta, lai vini varétu
nogulét visu proceduras laiku. Ir japalidz ienemt pareizo pozu, darot to ergonomiski.

“Nodarbojos ar pozicionéSanu”, “Ir pacienti, kuri ir aktivi ir tadi, kuriem vajag drusku
piepalidzét un ir pilnigi gulosi pacienti”, “Pacienti ir jagroza”, “Japalidz ienemt éru pozu”,
“Novietoju vinu érta stavokli”.

Izglitosana ir jebkuras masas darba neatnemama dala. Fizikalas un rehabilitacijas masas
nav izpémums.

“Izskaidrot drosibas noteikumus, izskaidrot procediiras gaitu”, “Izskaidroju sajitas
procediras laika”, “Pastastu par procediiras gaitu, nozimi un ietekmi, kdadas biis sajiitas tas
laika”, “Un kada kartiba javeic procediiras”, “Pacientus informéju par maksas
pakalpojumiem, cik maksa un kur maksat”.

Fizikalas un rehabilitacijas masam ir jamak stradat ne tikai ar pacientu, bet ari ar
dokumentacijas aizpildiSanu. Kura tiek atspogulots padaritais darbs.

“Dokumentu formesanu”, “Protams, dokumentacijas aizpildiSana”, “Darbs ar
papiriem”, “Pirms vai péc procediiras noteikti ir jaaizpilda pacienta kartinu, kurd ierakstu
datumu, veikto procediiru un ielieku savu parakstu”, “Sarakstit pacienta kartinu”, “Péc
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procediiras beigsanas atziméju kartina datumu, procediiras nosaukumu, devas, ilgumu, lieku
parakstu un zimogu”’, “Tiek veikts ieraksts aparata uzskaites Zurndalda un mdsa parakstas”

Ta ka fizikala terapija izmanto parveidotos (elektriba, gaisma, ultraskana u.c.) dabas
lidzeklus, fizikalas un rehabilitacijas masas darbs ir loti atbildigs. Fizikalas un rehabilitacijas
masai ir jaievero darba drosibas tehnika, lai mazinatu darba traumu risku.

LT

“Atnakot uz darbu es parbaudu aparatiru”, “Sagatavoju visu nepieciesamo

P INY] F TS

procediiras veikSanai”, “Liidzu nonemt rotas lietas”, *“Veicu procediiras ievérojot darba
drosibas tehniku”, “levérojot visus izpildes noteikumus”, “Veikt procediiras precizi, péc
arsta nozimejuma’”’, “Darba gaita sanak reizém ... sanak konsultéties ar arstiem, pieméram,
Jja kaut kas procediiras laika notiek negaiditi”’, “Menesa beigas tiek parbauditi aparati un
nodoti nakamai mainai”.

Divas no masam atzimé&ja darba laika un subordinacijas ievéroSanu.

“Mana darba devéja uzsver subordindacijas ieverosanu, darba laika ievérosanu.”,

’

“Janak darba strikti pec grafika un ja sanak kavet noteikti par to ir japazino laicigi”,
“lerodos darba péc grafika™.

Fizikalas un rehabilitacijas medicinas masas veic ar1 papilddarbu. Respondenti atzime
savu zinasanu un sp&ju izmantosanu citas jomas.

“Piestraddju vél par masieri”, “Dazreiz sandk sédeét administratores vietd, jo nav

neviena, kurs varetu un gribetu vinu aizvietot” (2.1 tabula).

3. Ka Jiis planojat savu ikdienas darbu?

Saja jautajuma tika giitas atbildes par fizikalas un rehabilitacijas masas ikdienas darba
organizé$anu. Atbildes bija loti dazadas. Dala plano savu darba dienu un strada péc pieraksta.
Plano sadarbojoties ar par¢jiem komandas locekliem.

“Nu ... péc grafika”, “Mums ir specials grafiks, péc kura més kopa ar citiem
specialistiem sastadam tabulinu”, “Pa stundam, pa miniitéem, pa sekundém gandriz vai
planoju’”, “Mums ir savs grafiks nodala kur es stradaju”, “Mums ir izplanots ka kurs pie
kuras procediiras strada’” Dala no respondentiem laiku saskano ar pacientiem. Visi pacienti
nak péc pieraksta”, “Sakuma nak staciondra pacienti, vélak nak ambulatorie nak ambulatorie
pacienti ... un péc pusdienlaika es pati eju pa nodalam pie smagiem pacientiem, kuri pasi
nevar atnakt”, “Katram pacientam ir savs konkrets laiks”, “Ir dazas procediiras uz kuram ir
Japierakstas”, “Pienemu pacientus péc pieraksta”, “leplanoju ari laiku, lai veiktu
procediiras gulosiem pacientiem palatas”.

Dala no respondentiem neplano savu darba dienu.
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“No rita atnakot, paskatos kadi Sodien uzdevumi, izplanoju kadas procediiras veiksu,
kada seciba”, “Sakam parbaudit aparatiiras gatavibu darbam. Un tikai tad sakam pacienta
pienemsanu”, “Zini dizi neko neplanoju”, “leklaujoties nodalas darba laika no astoniem lidz
Cetriem”, “Vini nevar pateikt cikos tas biis, tapéc més vinus nepierakstam”.

Viena no masam atzimgja tiesi resursu trilkumu saistiba ar darba planosanu.

“Aparatiras nav tik daudz“, "Masas ir tik cik ir”, “Agrak, kad es tikko saku stradat

masu bija loti daudz, bet tad art darba salidzinosi bija loti vairak” (2.2 tabula).

4, Ka Jis raksturotu terminu komandas darbs stacionara?

Ceturtaja jautajuma tika giitas atbildes ka fizikalas un rehabilitacijas masas izprot
jédzienu komandas darbs stacionara. Komanda darbs nozimé apvienoties, apvienot spekus,
stradat kopa, tas uzsver sadarbibu un dalibnieku vienlidzibu. Komandas darbu stacionara
masas saista ar kopigu mérki. Kopiga mérka izvirziSanu un tiekSanas kopiga merka
sasniegSanai.

“Vairaki cilveki stradd kopa, lai palidzétu pacientam atgiit veselibu.”, “Vai ari pacients
nak uz vienu procediiru un sanak, ka vinam kaut kadas sapes paradas visi kas ir iesaistiti
vispar rehabilitdcija, pacienta dzives stila ... vai vispar dzives kvalitates uzlabosana”, ” Nu,
Jja vélas iegiit pacientam maksimali labako rezultatu, tad Sis komandas darbs ir [oti svarigs”,
“Miisu nodala ir daudz specialistu, kurus apvieno viens — pacients”, “Un més ka komanda
tiecamies uz to, lai pacients atrak izveselotos”, “Savstarpéja sadarbiba palidz pacientam
atrak uzlabot veselibu”.

Komandas darbu stacionara respondenti saista arf ar jédzienu sadarbiba. Kas izpauzas,
ka izpalidziba un atbalsts.

“Komandas darbs tas ir kad viens otram izpalidz”, “Nu ... komandas darbs ir vairaku
specialistu sadarbiba”, “Komandas darba visi viens otram palidz, ar vardiem, ar darbibam”,
“Pieméram, ja kaut ko nesaprot, tad var pienakt pie koléga un uzjautat. Savukart, kolégis var
piendkt pie manis ari pie manis ... un es vinam ari palidzésu saprast nesaprotamu

)

Jjautajumu”, “Ja kolégim biis nepieciesama palidziba es nekad neatteiksu.”, “Komandas

EZ T

darbs ir izpalidziba viens otram”, “Saskanot darbs ... vairaku cilvéku.

G«

, “ Saskanots darbs
ar visiem fizikalas un rehabilitdacijas specialistiem”.

Atbildot uz So jautajumu respondenti mingja komunikacijas nepiecieSamibu.
Komunikacija izpauzas ka informacijas apmaina, apsprieSana, komandas loceklu starpa, ka

savstarpgja konsult€sana, kuras notiek art sapulces veida.

15



“Meés visu apspriezam ar musu fizikalas un rehabilitacijas specialistiem ... ar arstiem —

P INTS

rehabilitologiem, fizioterapeitiem”, “‘Piecminiité meés parasti apspriezam, ka labak veikt
pacienta veselibas uzlabosanu”, “Nododam viens otram informdciju”, “Intereséjamies ka
pacientam notiek vingrosana, vai, ja pacients ir péc insulta, ka vinam iet nodarbibas ar

EZ T

audiologopédu, kadi vinam ir uzlabojumi.”, “Tatad viens iesaka, otrs iesaka. Pieklausas pie

cita viedokla.”, “Stradajot kabineta masas var konsultéties savstarpéji, izrundt jautajumus, ja

ir kdda neskaidriba” (2.3tabula).

5. Nosauciet komandas darba pozitivas puses.

Sis jautajums atspogulo komandas darba ieguvumus. Saja jautajuma bija iegiiti loti
daudz dazadas atbildes. Bija min&ti daudzi ieguvumi, kas veido jédzienu sadarbiba. Tadi ka
izpalidziba, atbalsts, vienotiba un kopigs mérkis. Izpalidziba tika minéta saistiba ar fizikalas
un rehabilitacijas medicinas darba specifiku.

“Komandas darbs izpauzas kad ir jaiet pie guloSiem pacientiem. Javeic
pozicionéSana”, “Komandas darbs tas ir kad viens otram izpalidz”, “Tas noteikti ir
palidziba, palidziba viens otram”, “Katrs komandas loceklis izpalidz viens otram,
papildinot”, “Ir iespéja, ka vins palidzés vai nu pieturét, vai nu apsédinat pacientu”,

“Izpalidziba .

Atbalsts ir viens no komandas darba pozitivam pusém ko ming&ja respondenti.

“Ka vienmer ir kads lidzas kas tev ...”", “Nu, pozitivas puses ir tas, ja tu kaut ko nezini
vai nesaproti, vari aiziet pie otra komandas biedra un izrundtie, pajautat vinam,
pakonsultéties”, “Atbalsts arl ir ka viens no ... *, “Ja kaut kas nesanak es zinu, ka mani
komandas biedri naks man paliga un atbalstis mani”, “Var uzzinat kaut ko jaunu. Var

I TS

parunat”, “Varam sava starpa konsultéties ar citu specialistu, parrunat problémas, ja tadas
radas”

Ka vienu no komandas darba pozitivo pusi respondenti min&ja vienotibas sajutu. Kolégu
starpa vienotiba ir nepiecieSama, lai sasniegtu mérki atrak un efektivak.

“Un vispar prieks redzet viens otru.”, “Meés viens par otru domdajam”, “Viens par
visiem, visi par vienu”

Komandas darbu apvieno viens kopigs mérkis. Respondentu atbildés skangja kopiga
mérka sasniegSana.

“Pieméram, péc insulta pacienti sak staigat, kuri pirms tam nestaigaja ... sak runat”,

“Es teiktu, ka tas ir tas pacients, kur sanak gan mdsas, gan arsti, audiologopédi, masieri,

fizioterapeiti”, “Kas tik nebiitu komanda tas pacients tiek salikts pa plauktiem”, “Mes zinam
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no katra specialista kaut kddas pacienta ipatnibas. Kurus mes varam ietekmét, ko mes varam
uzlabot”, “Kad més spésim iegiit prieks pacienta iegiit to labako rezultatu. Atrak un
efektivak”, “Daudzi specialisti veicina pacienta datraku izveselosanos”, “Pacientam noteikti ir
labak un atraka izveseloSands”

Vel fizikalas un rehabilitacijas medicinas masas ka pozitivo pusi atzime to, ka vinas var
viens otru aizvietot. Masas ir kompetentas un zinos$as sava joma.

“Pieméram, es nesen biju uz slimibas lapas. Mana kolége varéeja mani mierigi

aizvietot”, “Masas parzin visu procediiru veikSanas tehniku”, “Varam art aizvietot

nepieciesamibas gadijuma kolegi”” (2.4tabula).

6. Kas veido komandu, kura Jis stradajat, lai sasniegtu mérki?

Ar intervijas sesta jautajuma palidzibu darba autore noskaidroja komandas sastavu, kura
strada fizikalas un rehabilitacijas masas. Fizikalas un rehabilitacijas komanda ir daudz
specialistu sastava. Ko apstiprina sniegtas atbildes.

“Fizioterapeits, ergoterapeits, audiologopéds, psihologs, miizikas terapeiti, arsti —
rehabilitologi un fizikaldas un rehabilitacijas medicinas masas. Oi, vél aizmirsu masierus”.

Vel atbildes tika minéti “Makslas terapeiti”, “Mdasa saimniece, administrators, un virsmasa”

(2.5 tabula).

7. Ka izpauzas fizikalas un rehabilitacijas masas sadarbiba ar paréjiem

multidisciplinaras komandas locekliem?

Ar intervija septita jautajuma palidzibu darba autore noskaidroja ka notiek fizikalas un
rehabilitacijas masas sadarbiba ar paréjiem multidisciplinaras komandas locekliem. Dazi
respondenti atzZimé arsta — rehabilitologa Iideribu komanda.

“Ar arstiem sadarbiba izpauzZas ta, ka vini nozimé procediiras un tad es veicu tos”, “Ja
arsts — rehabilitologs ir noziméjis $is fizikalas un rehabilitacijas procediiras, nu, masa ir
kompetenta tas veikt kvalitatiti un ta ka arsts to ir izvéléjies ”, “Masa veic procediiras, ko
nozimejis arsts — rehabilitologs™

Sadarbojas tiesi laika saskanoSana, lai netrauc@tu viens otram, lai pacients nav parlieku
nogurdinats.

“Pirmam kartam, tas izpauzas tada laika saskanosana, lai nebiitu ta, ka tam pacientam

ir viena péc otras tas procediiras”, “Tas ir pirmais — laika saskanosana”, “Izstradajam

planu cikos kurs veiks konkrétu manipuldciju, jo péc katras manipulacijas pacientam
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Jjaatpisas”, “Dazreiz gan sandak, ka ierodamies viend laika pie pacienta palata, jo laiku ar
fizioterapeitu nesaskanojam”, “Planojam kad pacients ies uz fizioterapijas nodarbibam”.

Multidisciplinara komanda sadarbojas informacijas nodosana, kas ir saistita ar pacienta
veselibas stavokli, veselibas problémam, darba rezultatiem. No atbildém varam redzet, ka
specialisti kopigi pienem l€émumus.

“Logiski pazinojam arstam — rehabilitologam vai citam komandas specialistam”, “Més
parasti izrunajam ka pacients ir juties miisu procediiram, un ka pacients ir juties darbojoties
ar fizioterapeitu vai ergoterapeitu”, “‘Vai vinam nebija spiediens vai pulss paatrindjies, vai
vins labi juties”, “Visu ko var par pacientu izrundat un saskanot sava starpa”, “Man pasai ka
masai biitu interesanti uzzinat ka nodarbibas ar logopédu, ar fizioterapeitu. Vai pacientam ir
uzlabojumi, vai ir kadi sasniegumi”, “Més varam sava starpda izrundt pacienta problémas,
“Katru nedeéelu mes tiekamies un izstastam ka konkréetam pacientam veicas”, “Es art
informeéju vai fizioterapeitu vai ... ergoterapeitu, teiksim, konkréta procediira ko es esmu
veikusi, kadus pozitivus rezultatus vina ir devusi...”, “Nu ir Joti svariga 51 informdcijas
apmaina sava starpa’’.

Apskatot atbildes var redzét, ka dazas komandas ir pozitiva komunikacija un ne tik
pozitiva. Komunikacijai nav vecuma barjeras.

“Ka jau ieprieks minéju més loti labi viens ar otru saprotamies”, “‘Vecaki kolegi mums
palidz ar padomu, ar pieméru”, “Un ka vini pasi atzimé, ka daudz ko ari no mums iemacas”,
“Ir viegli saprasties. Meés tiesam viens otru papildinam”, “Meés visi esam uz viena vilna”, “Ar
virsmasu ir griiti ko sarunat. Ir tikai vinas vards, un neko preti nevar teikt.”

Divi respondenti atbildgja, ka virzisanas uz kopigu mérku sasniegSanu ir sadarbiba starp
multidisciplinaras komandas locekliem.

“Izvirzit mérkus un kopigi tiekties uz merka sasniegsanu”, “Tiesi, lai pacientam iegiitu
to maksimali pozitivo rezultatu”.

Atbalst un palidziba ka sadarbibas pozitiva puse multidisciplinara komanda. Apskatot
atbildes var redzet, ka ir komandas, kuras fizikalas un rehabilitacijas masas ir parliecinatas par
saviem komandas locekliem. Un ir tieSi pret€jas komandas, ar negativu pieredzi.

“Mdsu starpa ta izpauzas ka palidziba un atbalsts.”

“Ar fizioterapeitiem un ergoterapeitiem ta griti teikt. Ir dazi, kuri palidzés, bet daziem
nemaz nevar iet klat”, “Varbiit, lai palidzétu fizioterapeitiem, teiksim, izveléties no savas
puses uz ko vins varétu likt kadus nakamos akcentus”, “Var pieiet pie jebkura cita koléga, kas

noteikti neatteiks™ (2.6 tabula).
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8. Kadu pacientu apriupé Jis ka multidisciplinaras komandas loceklis iesaistaties?

Astotais jautajums lauj noskaidrot kadu pacientu apripé fizikalas un rehabilitacijas
masa iesaistitas, stradajot multidisciplinara komanda. Spriezot p&c atbildem masas ir
kompetentas un zinos$as vairakas joma. Un stradajot komanda var sniegt palidzibu lielam
pacientu klastam.

Visvairak veicam procediiras traumatologijas nodalas pacientiem, neirologijas un
neirokirurgijas nodalas pacientiem, onkologiskiem pacientiem, terapijas nodala ar dazadam
diagnozem.”, “Ta ka mums ir kliniska slimnica, tad pacientu loks ir loti plass un ar [oti
dazadam saslimsanam, gan akitam, gan hroniskam”, “Pulmonologisko, pie kardiologijas
pacientiem ejam taisit inhalacijas, politraumas pacientu, pacientu ar miega traucéjumiem un

vel daudz kados”, “Visos iespejamos. Sakot ar onkologiju, terapiju, beidzot ar kirurgiju” (2.7

tabula).

9. Kadi psihologiskie un fiziskie faktori ietekmé fizikalas un rehabilitacijas masas darbu

komanda?

Devitais jautajums bija uzdots ar mérki noskaidrot kadi psihologiskie un fiziskie faktori
ietekm¢ fizikalas un rehabilitacijas masas darbu komanda. Multidisciplinara komanda virknei
specialistu ir jastrada kopa un respondenti sniedza dazadas atbildes.

Domingjoss respondentu skaits sniedza negativas atsauces tiesi, kas saistits ar
psihologiskiem faktoriem. Tadi ka konflikti, kas balstiti uz garastavokla mainu.

“Tas ir kad raksturi ne vienmér sakrit”, “Ne vienmer sakrit gribésanas un varesanas
miisejas”, “Mes esam atkarigi no gara stavokla”, “Slikts gara stavoklis, tad viss kaitina un
neapmierina”, “Protams, ir iznémumi, kuras negadas biezi”’, “Tas vairak ir garastavokla
mainas péc”’, “Jo katrs ir ar savu rakstur™.

Viens no respondentiem atzimé&ja atbalsta trikumu. “Apkalpojoss personals ari ir ne
seviski labs taja nodala, kura es stradaju”.

Tika minéts, ka komandas locekli negativi atsaucas par darba kol€giem, aprunajot tos.

“Kd jau sieviesu kolektiva — klacas”, “Neko lieku nevar teikt ... pat ari neko nesakot
vienalga atradis par ko aprunat”.

Mobings darba vieta. Multidisciplinara komanda fizikalas un rehabilitacijas masas

sastopas ar mobingu darba vieta.
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“letekmé ari nepartraukta kritika no klinikas virsmasas”, “Par ilgiem darba gadiem
neesmu nekad dzirdéjusi labus vardus par savu darbu”, “Neadekvata prieksnieciba. Tas
traucé darbu, jo vini savas problémas parliek uz mums”.

Dazi respondenti sava darbd jiitas nevajadzigi komandai.

“Citreiz liekas tu esi nepareizaja vieta. Veidojas tadi saspringti darba apstakli”,
“Vientulibas sajiita, nevaru atslabindties, atbrivoties no domam par darbu ari majas”.

Psihologisko pozitivo faktoru nav tik daudz, bet ir. Kas priecg. Ir respondenti ar pozitivu
pieredzi multidisciplinara komandas darba. Viens no respondentiem atzimgja saprasanos
komanda.

“Viens atbalsta otru, ari ciena vina viedokli, pieklausdas viens pie otra”.

Neliels skaits fizikalas un rehabilitacijas medicinas masas atzimé draudzigu atmosferu
multidisciplinara komanda, kas veicina darba efektivitati.

ERNTs

“Tatad savstarpéja saprasanas, draudziga attieksme”, “Ka jau ieprieks minéju
psihologiski mums kopd ir loti labi”, “Ari speja sadarboties, sastradaties ar kolegiem
kabinetd un nodala veicina darba vides atmosferu un darba kvalitati”.

Viens no respondentiem jiit gandarijumu un Iidz ar to pascienas celSanos no padarita
darba.

“Ja pacients beidzot arstésanos pasaka, ka vins jitas labak un vinam uzlabojusies
veseliba, tad art man ir gandarijums par paveikto darbu”.

Skatoties ka respondenti atbild&ja par fizikaliem faktoriem vairakums ir neapmierinati
ar savu darba vietas organizéSanu. Tas ir saistiba ar kabineta temperatiiru, nesp€j izvédinat
kabinetu, logu trikumu, telpas platibu.

“Fiziskie faktori varétu biit darba vides organizacija”, “Teiksim, cik plasas telpas, tas
ir bittiski gan prieks pacienta, gan prieks darbinieka. Ka sis telpas noformeétas”, “Nodalas

EZ TS

aura, nodalas izskats, man liekas biitiski”, “Nav logu, nevar kartigi izvédinat telpas”,

ERNTs

“Vasara kabineta ir loti karsti”, “Nesen uzstadija kondicionieri, bet slégt visu laiku, jo ne

6«

visiem pacientiem patik” “Kabinets ir loti mazs”, “Nav értas darba vietas, kaut kas nav

pareizi”, “Telpa, kurd stradajam, laikam visi negativie faktori ir savakti”, “Ta ir ot

FINTs G« EZ TS

mazina”, “Aparats stav viens uz otra”, “Kabinetu nevar izvédindt, nav logu”, “Vasard
kabineta ir loti, loti karsti”, “Temperatira parsniedz visas normas”.

Ta ka masas darbs ir cieSi saistits ar pacientu respondenti mingja laika resursu
neefektivu izmantoSanu.

“Citreiz sandk tads saraustits darbs. Kads atnak citd laika neka bija nozimets, jo bija

paredzeti citi izmeklejumi. Sanak darba parklajums”, “DazZreiz pasam sanak cilat pacientus”,

“Viss ir uz misu rokam, kajam un ta talak”, “Smagumu celsana un velsana”, ““No fiziskiem ir
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liela darba slodze, loti daudz darba”, “Masai tiri fiziski ir slodze, teiksim, vinu noguldit

pareizd ergonomiska poza”, “Madsai tas prasa zindsanas, un prasa ari fizisku piepili”,

“Palidzét nogulties pacientam, vai piecelties, vai apsésties, vai ka ta procediira tiek veikta”.
Saistiba ar to, ka masas darbs ir ciesi saistits ar Smagiem pacientiem respondenti mingja

ar1 piespiedu pozas.

“Protams nevar nepieminét piespiedu pozas’, “BiezZi nodalas ir neérta piekluve

)«

pacienta gultai, “Tad ir jaliecas un jastiepjas”, “Lidz ar to ierobezZotas kustibas,
ierobezotas pagriesanas”.

Vel kas ir saistits ar darbu ar smagiem pacientiem ir paligierices. Precizak to trikums.

6

ums nav nekadu paligiericu pie guloSiem pacientiem”.

Viena no pacientiem ir mingjusi sociala atbalsta trilkumu, kas ir saistits ar masas
veselibas uzlaboSanu un finansialo lidzdalibu.

“Un rundjot par darbinieka veselibu. Svarigs ir atbalsts no arodbiedribas. Kaut kada

piemaksas veidd, vai atvalinajuma pagarindasand, kaut uz vienu nedelu” (2.8 tabula).

10. Ka Jiis vertejat savu lomu multidisciplinara komanda stacionara?

Desmitais jautajums lauj noskaidrot ka fizikalas un rehabilitacijas masas verte savu
lomu multidisciplinara komanda stacionara. Uz $o jautajumu visi ir atbild&jusi pozitivi.

Ikviena fizikalas un rehabilitacijas masa augsti un svarigi vérté savu lomu komanda.

P IYs

“Es domaju nav nemaz maza ta loma”, “Lidz ar to mana loma komanda ir svariga”,

ERNTs

"Td ka es savu lomu vertéju pozitivi, augstu”, “Es domaju mans darbs ir nozimigs”, “ES

e

esmu apmierindta ar sevi”, ” “Fizikalai un rehabilitacijas masai ir jabiit komanda”.
DaZzi respondenti neredz sevi noskirti no komandas. Jiitas vienoti ar komandu.

“Varétu teikt, ka katra komandas locekla loma ir loti, loti svariga, augsti verteta un [oti

EE TS

nopietna”, “Tu esi kedites saistosa dala, no kuras nevar izkrist”, “Augstu, ka ari jebkuru

“«“

savas komandas locekla darbu un lomu vispar”, “Katra komandas locekla darbs ir

nozimigs”, “Nu nav tads, ka kads ir lieks vai nevajadzigs”, “Katram ir sava loma un

ERNTs

nozime”, “Lidz ar to més visi esam pa savam vértigi un vajadzigi” (2.9 tabula).
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6. SECINAJUMI

Darba autore p&tijuma mérki: noskaidrot fizikalas un rehabilitacijas masas darbu

multidisciplinara komanda stacionara ir sasniegusi un ir dotas atbildes uz pétniecibas

jautajumu: kada ir fizikalas un rehabilitacijas masas sadarbiba ar par€jiem multidisciplinaras

komandas locekliem stacionara?

Apkopojot un izanalizgjot p&tijuma rezultatus secinaju, ka:

1.

10.

Fizikalas un rehabilitacijas medicinas masai ir TpaSas zinasanas un kliniskas prasmes,
kas nepiecieSamas multidisciplinaras komandas stacionara pacientu apriip€.
Fizikalas un rehabilitacijas medicinas masas darbs ir daudzpusigs. Fizikalas un
rehabilitacijas masas piedalas multidisciplinaras komandas darba procesa iesaistoties
liela klasta pacientu apripg.

Fizikalas un rehabilitacijas masas savu darba dienu plano, saskanojot to ar pargjiem
multidisciplinaras komandas locekliem.

Multidisciplinara komanda, ieskaitot fizikalas un rehabilitacijas masas sazinas sava
starpa. Dalas pieredzg, izvirza kopigos mérkus, izruna radusas problémas un darba
rezultatus, kas ir saistiti ar pacienta veselibu.

Fizikalas un rehabilitacijas masas kopa ar paréjiem multidisciplinaras komandas
locekliem tiecas uz mérka sasniegSanu, lai panaktu efektivaku un atraku pacienta
izveseloSanos.

Fizikalas un rehabilitacijas masas ar paréjiem multidisciplinaras komandas locekliem
strada arsta — rehabilitologa uzraudziba. Rehabilitologs virza komandu uz kopiga
meérka sasniegSanu.

Fizikalas un rehabilitacijas masas ir vertigs multidisciplinaras komandas loceklis.
Fizikalas un rehabilitacijas masu pieredze atbalsta un palidzibas sniegSana dalas. Ir
pozitiva pieredze, kura ir parlieciba par multidisciplinaras komandas locekliem. Un ir
fizikalas un rehabilitacijas masas ar negativu darba pieredzi, kuri Saubas atbalsta un
palidzibas sniegSana nepiecieSamibas gadijuma.

Psihologisku faktoru ietekmé fizikalas un rehabilitacijas masas izjut diskomfortu
multidisciplinara komanda. Kam par iemeslu ir konflikti, atbalsta trukums,
aprunasana, nevajadzibas sajita un mobings starp fizikalo un rehabilitacijas masam
un pargjiem multidisciplinaras komandas locekliem.

Fizikalas un rehabilitacijas masas darbs multidisciplinara komanda netiek novertéts

no vadibas puses.
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11. Resursu trikums un nepietickama darba vides organizéSana ietekmé fizikalas un
rehabilitacijas masas darba kvalitati multidisciplinara komanda.

12. Multidisciplinaras komandas darbs kliniska prakse 11dz $im nav pilnigs.
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1. pielikums

Intervijas jautajumi

Cik ilgi Jus stradajat fizikala un rehabilitacijas medicinas nodala?
Kadi ir Jusu darba pienakumi?

Ka Jus planojat savu ikdienas darbu?

Ka Jas raksturotu terminu komandas darbs stacionara?

Nosauciet komandas darba pozitivas puses?

Kas veido komandu, kura Jus stradajat, lai sasniegtu izvirzito mérki?

N o a > wDdh e

Ka izpauzas fizikalas un rehabilitacijas masas sadarbiba ar paréjiem multidisciplinaras
komandas locekliem?

8. Kadu pacientu aprupée Jus ka multidisciplinaras komandas loceklis iesaistaties?

9. Kadi psihologiskie un fiziskie faktori ietekmé fizikalas un rehabilitacijas masas darbu
komanda?

10. Ka Jus vertgjat savu lomu multidisciplinara komanda stacionara?
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Kontentanalize

Kadi ir jusu darba pienakumi?

2. pielikums

2.1 tabula

Satura vieniba

Kategorija

Jedziens

“Veicu fizikalas medicinas procediiras”
“Fizikalo procediiru izpilde”

“Fizikalas un rehabilitacijas procediiras
veikt gan ambulatorajiem, gan stacionara
pacientiem”

“Manos darba pienakumos ietilpst fizikalas
medicinas procediiru veikSana”

“Veikt procediiras precizi, péc arsta
nozimgjuma”

“Mani darba pienakumi ir procediiru

veikSana”

Procediru veik$ana

“Parliecinaties par vina passajiitu”

“Ka vins uz So bridi jutas, vai més varam
tiesam veikt proceduru vai nevaram”
“Atnak pacients, es vinam jautaju ka vins
jutas”

“Ja pacients saka, ka jutas slikti, tad stitu

“Parbaudu adas stavokli”

“Izvertet un sekot 1idz pacienta passajutai”
“Parbaudu adas stavokli”

“Pajautaju pacientam pirms procediiras
pienemsSanas par vina passajitu”

“Pirms procediiras izdariSanas novért&ju ar1

pacienta adas stavoklIt”

vinu pie arsta. Ja jutas labi veicu proceduru”

Veselibas stavokla

novertésana

“Pacientus ir jauzklausa un jasaprot”

Pacienta dzives stasts
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“Viniem nav ar ko izrunaties majas tapec
vini grib izpurinat sirdi”

“MEs te esam ari ka psihologi”

“Kameér iet procediira pacienti izstasta visu
savu dzives stasts”

“Ka es smejos nevajag skatities televizoru,
no pacientiem var dzird&t visus jaunumus,

izstasta zinas valsts méroga”

“Nodarbojos ar pozicion€sanu” PoziciongSana
“Ir pacienti, kuri ir aktivi ir tadi, kuriem
vajag drusku piepalidzet un ir pilnigi gulosi
pacienti”

“Pacienti ir jagroza”

“Japalidz ienemt eru pozu”

“Novietoju vinu érta stavoklr”

“Izskaidrot drosibas noteikumus, Izglitosana
izskaidrot procediras gaitu”

“Izskaidroju sajiitas procediiras laika”
“Pastastu par procediiras gaitu, nozimi un
ietekmi, kadas biis sajiitas tas laika”

“Un kada kartiba javeic proceduras”
“Pacientus informé&ju par maksas

pakalpojumiem, cik maksa un kur maksat”

“Dokumentu formésanu” Dokumentacija Darbs ar papiriem
“Protams, dokumentacijas aizpildiSana”
“Darbs ar papiriem”

“Pirms vai péc procediiras noteikti ir
jaaizpilda pacienta kartinu, kura ierakstu
datumu, veikto procediiru un ielieku savu
parakstu”

“Sarakstit pacienta kartinu”

“P&c procediiras beigsanas atzimé&ju kartina
datumu, procediiras nosaukumu, devas,

ilgumu, lieku parakstu un zimogu”
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“Tiek veikts ieraksts aparata uzskaites

zurnala un masa parakstas”

“Atnakot uz darbu es parbaudu aparattiru”
“Sagatavoju visu nepiecieSsamo procediiras
veikSanai”

“Liidzu nonemt rotas lietas”

“Veicu procediiras ievérojot darba droSibas
tehniku”

“Ievérojot visus izpildes noteikumus”
“Veikt procediiras precizi, péc arsta
nozim&juma”

“Darba gaita sanak reizém ... sanak
konsult&ties ar arstiem, piem&ram, ja kaut
kas procediras laika notiek negaiditi”
“Meénesa beigas tiek parbauditi aparati un

nodoti nakamai mainai”

Atbildiba

Darba drosibas
tehnikas ieveroSana

“Mana darba devgja uzsver subordinacijas

ieverosanu, darba laika ievéroSanu”

“Janak darba strikti péc grafika un ja sanak
_ - e e

kavet noteikti par to ir japazino laicigi

“Ierodos darba péc grafika”

Laika ieveroSana

Disciplina

“Piestradaju vel par masieri”
“Dazreiz sanak sédét administratores vieta,
jo nav neviena, kur§ varétu un gribetu vinu

aizvietot”

Spéju, zinasanu

izmantoSana

Papilddarbs

Ka Jis planojat savu ikdienas darbu?

2.2 tabula

Satura vieniba

Kategorija

Jédziens

“Nu ... péc grafika”

P&c pieraksta
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“Mums ir specials grafiks, péc kura mes
kopa ar citiem specialistiem sastadam
tabulinu”

“Pa stundam, pa miniitém, pa sekundém
gandriz vai planoju”

“Mums ir savs grafiks nodala kur es
stradaju”

“Mums ir izplanots ka kurs pie kuras
procediiras strada”

“Visi pacienti nak péc pieraksta”

“Sakuma nak stacionara pacienti, vélak nak
ambulatorie nak ambulatorie pacienti ... un
péc pusdienlaika es pati eju pa nodalam pie
smagiem pacientiem, kuri pasi nevar atnakt”
“Katram pacientam ir savs konkréts laiks”
“Ir dazas procediiras uz kuram ir
japierakstas”

“Pienemu pacientus péc pieraksta”
“Ieplanoju arf laiku, lai veiktu procediiras
gulosiem pacientiem palatas”

“Rakstam laiku, kad un kurs iet pie konkréta
pacienta, lai netraucetu tiesi
multprofesionalai komandai stradat”

“Un arf teiksim, es planoju, lai arT man ir

izdevigi”

“No rita atnakot, paskatos kadi Sodien
uzdevumi, izplanoju kadas procediiras
veiksu, kada seciba”

“Sakam parbaudit aparatiiras gatavibu
darbam. Un tikai tad sakam pacienta
pienemsSanu”

“Zini dizi neko neplanoju”
“Ieklaujoties nodalas darba laika no

astoniem lidz Cetriem”

Bez iepriekségja

pieraksta
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“Vini nevar pateikt cikos tas bils, tapec més
vinus nepierakstam”

“Pacienti nak uz procediiram ka viniem ir
erti”

“Kura laika pacientam ir izdevigak”

“Aparaturas nav tik daudz Resursu trikums
“Masas ir tik cik ir”

“Agrak, kad es tikko saku stradat masu bija
loti daudz, bet tad ar1 darba salidzino$i bija

loti vairak”

Ka Jas raksturotu terminu komandas darbs stacionara?

2.3 tabula

Satura vieniba Kategorija Jedziens

“Vairaki cilveki strada kopa, lai palidz&tu Kopigs mérkis Jeédziena izpratne
pacientam atgiit veselibu”

*Vai ari pacients nak uz vienu procediiru un
sanak, ka vinam kaut kadas sapes paradas
visi kas ir iesaistiti vispar rehabilitacija,
pacienta dzives stila ... vai vispar dzives
kvalitates uzlabosana”

“Nu, ja velas iegit pacientam maksimali
labako rezultatu, tad Sis komandas darbs ir
loti svarigs”

“Misu nodala ir daudz specialistu, kurus
apvieno viens — pacients”

“Un més ka komanda tiecamies uz to, lai
pacients atrak izveselotos”

“Savstarpgja sadarbiba palidz pacientam

atrak uzlabot veselibu”

“Komandas darbs tas ir kad viens otram Sadarbiba

izpalidz”
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“Nu ... komandas darbs ir vairaku
specialistu sadarbiba”

“Komandas darba visi viens otram palidz, ar
vardiem, ar darbibam”

“Piem&ram, ja kaut ko nesaprot, tad var
pienakt pie koléga un uzjautat. Savukart,
kol&gis var pienakt pie manis ari pie manis
... un es vinam arT palidzeSu saprast
nesaprotamu jautajumu”

“Ja kolégim biis nepiecieSsama palidziba es
nekad neatteikSu”

“Komandas darbs ir izpalidziba viens
otram”

“Saskanot darbs ... vairaku cilveéku”

“ Saskanots darbs ar visiem fizikalas un

rehabilitacijas specialistiem”

“ME@s visu apspriezam ar musu fizikalas un
rehabilitacijas specialistiem ... ar arstiem —
rehabilitologiem, fizioterapeitiem”
“Piecmintit€ mes parasti apspriezam, ka
labak veikt pacienta veselibas uzlabosanu”
“Nododam viens otram informaciju”
“Interes€jamies ka pacientam notiek
vingro$ana, vai, ja pacients ir péc insulta, ka
vinam iet nodarbibas ar audiologop&du, kadi
vinam ir uzlabojumi”

“Tatad viens iesaka, otrs iesaka. Pieklausas
pie cita viedokla”

“Stradajot kabineta masas var konsult&ties
savstarp€ji, izrunat jautajumus, ja ir kada

neskaidriba”

Informacijas apmaina
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Nosauciet komandas darba pozitivas puses.

2.4 tabula

Satura vieniba

Kategorija

Jédziens

“Komandas darbs izpauzas kad ir jaiet pie

“Komandas darbs tas ir kad viens otram
izpalidz”

“Tas noteikti ir palidziba, palidziba viens
otram”

“Katrs komandas loceklis izpalidz viens
otram, papildinot”

“Ir 1esp€ja, ka vin§ palidzes vai nu pieturéet,
vai nu apsédinat pacientu”

“Izpalidziba”

guloSiem pacientiem. Javeic pozicionéSana”

Izpalidziba

“Ka vienmer ir kads I1dzas kas tev ...”
“Nu, pozitivas puses ir tas, ja tu kaut ko
nezini vai nesaproti, vari aiziet pie otra
komandas biedra un izrunatie, pajautat
vinam, pakonsultéties”

“Atbalsts ar1 ir ka viens no ... “

“Ja kaut kas nesanak es zinu, ka mani
komandas biedri naks man paliga un
atbalstls mani”

“Var uzzinat kaut ko jaunu. Var parunat”
“Varam sava starpa konsultéties ar citu
specialistu, parrunat problémas, ja tadas

radas”

Atbalsts

“Un vispar prieks redzet viens otru”
“Mgs viens par otru domajam”

“Viens par visiem, visi par vienu”

Vienotiba

“Piem@ram, p&c insulta pacienti sak staigat,

kuri pirms tam nestaigaja ... sak runat”

Kopigs mérkis

Sadarbiba
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“Es teiktu, ka tas ir tas pacients, kur sanak
gan masas, gan arsti, audiologopédi, masieri,
fizioterapeiti”

“Kas tik nebiitu komanda tas pacients tiek
salikts pa plauktiem”

“Mes zinam no katra specialista kaut kadas
pacienta ipatnibas. Kurus més varam
ietekmét, ko més varam uzlabot”

“Kad mé&s sp&sim iegit prieks pacienta iegit
to labako rezultatu. Atrak un efektivak”
Daudzi specialisti veicina pacienta atraku
izveselosanos”

“Pacientam noteikti ir labak un atraka

izveseloSanas”

“Pieméram, es nesen biju uz slimibas lapas.
Mana kol&ge var&ja mani mierigi aizvietot”
“Masas parzin visu procediiru veiksanas
tehniku”

“Varam ar1 aizvietot nepiecieSamibas

gadijuma kolegi”

AizvietoSana

Resursu izmantoSana

Kas veido komandu, kura Jis stradajat, lai sasniegtu mérki?

arsti — rehabilitologi un fizikalas un
rehabilitacijas medicinas masas. Oi, vél
aizmirsu masierus”

“Makslas terapeiti”

“Masa saimniece, administrators,

un virsmasa”

2.5 tabula
Satura vieniba Kategorija Jedziens
“Fizioterapeits, ergoterapeits, Multidisciplinara Komanda
audiologopéds, psihologs, muizikas terapeiti, | komanda
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Ka izpauzas fizikalas un rehabilitacijas masas sadarbiba ar par€jiem multidisciplinaras komandas

locekliem?
2.6 tabula
Satura vieniba Kategorija Jedziens
“Pirmam kartam, tas izpauzas tada laika Laika saskanoSana Sadarbiba

saskanos$ana, lai nebiitu ta, ka tam pacientam
ir viena pé&c otras tas proceduras”

“Tas ir pirmais — laika saskano$ana”
“Izstradajam planu cikos kurs veiks
konkr&tu manipulaciju, jo pec katras
manipulacijas pacientam jaatptiSas”
“Dazreiz gan sanak, ka ierodamies viena
laika pie pacienta palata, jo laiku ar
fizioterapeitu nesaskanojam”

“Planojam kad pacients ies uz fizioterapijas

nodarbibam”

“Logiski pazinojam arstam — Informacijas apmaina
rehabilitologam vai citam komandas par pacientu
specialistam”

“Me@s parasti izrunajam ka pacients ir juties
misu procediiram, un ka pacients ir juties
darbojoties ar fizioterapeitu vai
ergoterapeitu”

“Vai vinam nebija spiediens vai pulss
paatrinajies, vai vins$ labi juties”

“Visu ko var par pacientu izrunat un
saskanot sava starpa”

“Man pasai ka masai biitu interesanti uzzinat
ka nodarbibas ar logopédu, ar fizioterapeitu.
Vai pacientam ir uzlabojumi, vai ir kadi
sasniegumi”

“Mg&s varam sava starpa izrunat pacienta

problémas”
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“Katru nedélu mes tickamies un izstastam
ka konkrétam pacientam veicas”
“Es ar1 inform&ju vai fizioterapeitu vai ...
ergoterapeitu, teiksim, konkréta procedura
ko es esmu veikusi, kadus pozittvus

- o o
rezultatus vina ir devusi...
“Nu ir loti svariga §1 informacijas apmaina

sava starpa”

“Ka jau iepriek§ min€ju més loti labi viens
ar otru saprotamies”

“Vecaki koleégi mums palidz ar padomu, ar
pieméru”

“Un ka vini pasi atzimé, ka daudz ko arT no
mums iemacas”

“Ir viegli saprasties. M&s tieSam viens otru
papildinam”

“Me@s visi esam uz viena vilna”

“Ar virsmasu ir griiti ko sarunat. Ir tikai

vinas vards, un neko preti nevar teikt”

Savstarpgja

komunikacija

“Izvirzit meérkus un kopigi tiekties uz mérka
sasniegSanu”
“Tiesti, lai pacientam iegiitu to maksimali

pozitivo rezultatu”

Merktieciba

“Masu starpa ta izpauzas ka palidziba un
atbalsts”

“Ar fizioterapeitiem un ergoterapeitiem ta
griti teikt. Ir dazi, kuri palidzes, bet daziem
nemaz nevar iet klat”

“Varbit, lai palidz&tu fizioterapeitiem,
teiksim, izvel&ties no savas puses uz ko vin$
varétu likt kadus nakamos akcentus”

“Var pieiet pie jebkura cita koléga, kas

noteikti neatteiks”

Atbalsts un palidziba
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“Ar arstiem sadarbiba izpauZzas ta, ka vini
nozimé procediiras un tad es veicu tos”

“Ja arsts — rehabilitologs ir noziméjis §1s
fizikalas un rehabilitacijas procediiras, nu,
masa ir kompetenta tas veikt kvalitatiti un ta
ka arsts to ir izvel&jies”

“Masa veic procediiras, ko nozimgjis arsts —

rehabilitologs”

Arsts - virzitajis

Komandas lideris

Kadu pacientu aprupé Jus ka multidisciplinaras komandas loceklis iesaistaties?

2.7 tabula

Satura vieniba

Kategorija

Jedziens

“Visvairak veicam procediras
traumatologijas nodalas pacientiem,
neirologijas un neirokirurgijas nodalas
pacientiem, onkologiskiem pacientiem,
terapijas nodala ar dazadam diagnozém.”
“Ta ka mums ir kltniska slimnica, tad
pacientu loks ir loti plaSs un ar loti dazadam
saslimS§anam, gan akaitam, gan hroniskam”
“Pulmonologisko, pie kardiologijas
pacientiem ejam taisit inhalacijas,
politraumas pacientu, pacientu ar miega
trauc€jumiem un vél daudz kados”

“Visos iesp&jamos. Sakot ar onkologiju,

terapiju, beidzot ar kirurgiju”

Daudzpusiga apriipe

lesaiste

Kadi psihologiskie un fiziskie faktori ietekmé fizikalas un rehabilitacijas masas darbu komanda?
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2.8 tabula
Satura vieniba Kategorija Jedziens
“Tas ir kad raksturi ne vienmér sakrit” Konflikti Negativie
psihologiskie faktori




“Ne vienmer sakrit grib&€Sanas un varésSanas
mius¢jas.

més esam atkarigi no gara stavokla”

“Slikts gara stavoklis, tad viss kaitina un
neapmierina”

“Protams, ir izn€mumi, kuras negadas biezi”
“Tas vairak ir garastavokla mainas peéc”

“Jo katrs ir ar savu rakstur”

“Apkalpojoss personals arT ir ne seviski labs | Atbalsta trikums
taja nodala, kura es stradaju”
“Ka jau sievieSu kolektiva — klacas. AprunaSana

“Neko lieku nevar teikt ... pat arl neko

nesakot vienalga atradis par ko aprunat”

“Citreiz liekas tu esi nepareizaja vieta.
Veidojas tadi saspringti darba apstakli”
“Vienaldzibas sajiita, nevaru atslabinaties,

atbrivoties no domam par darbu ari majas.”

Nevajadzibas sajtta

“letekmé arT nepartraukta kritika no klinikas
virsmasas”

“Par ilgiem darba gadiem neesmu nekad
dzirdg&jusi labus vardus par savu darbu”
“Neadekvata priekSnieciba”

Tas traucg darbu, jo vini savas problémas

parliek uz mums”

Mobings

“Viens atbalsta otru, arT ciena vina viedokli,

pieklausas viens pie otra”

Ciena

Atbalsts

“Tatad savstarp&ja saprasanas, draudziga
attieksme”

“Ka jau iepriek§ min&ju psihologiski mums
kopa ir loti labi”

“Ar1 sp&ja sadarboties, sastradaties ar
kolégiem kabineta un nodala veicina darba

vides atmosféru un darba kvalitati”

Draudziga atmosfera
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Pozitivi psihologiski

faktori




“Ja pacients beidzot arstéSanos pasaka, ka
vins jitas labak un vinam uzlabojusies
veseliba, tad arT man ir gandarijums par

paveikto darbu”

Pascienas celSana

“Fiziskie faktori varétu bt darba vides
organizacija”

“Teiksim, cik plaSas telpas, tas ir bitiski gan
prieks pacienta, gan prieks darbinieka. Ka
§ts telpas noforméetas”™

“Nodalas aura, nodalas izskats, man liekas
butiski”

“Nav logu, nevar kartigi izvédinat telpas
Vasara kabineta ir loti karsti”

“Nesen uzstadija kondicionieri, bet slegt
visu laiku, jo ne visiem pacientiem patik”
“Kabinets ir loti mazs”

“Nav &rtas darba vietas, kaut kas nav
pareizi”

“Telpa, kura stradajam, laikam visi negativie
faktori ir savakti”

“Ta ir loti mazina”

“Aparats stav viens uz otra”

“Kabinetu nevar izvédinat, nav logu”
“Vasara kabineta ir loti, loti karsti”

“Temperatiira parsniedz visas normas.”

Darba vides

organizé$ana

“Citreiz sanak tads saraustits darbs. Kads
atnak cita laika neka bija noziméts, jo bija
paredzéti citi izmekl&jumi. Sanak darba

parklajums”

Laika resursu

neefektiva izmantoSana

Fizikalie faktori

“Protams nevar nepieminét piespiedu pozas”
“Biezi nodalas ir neérta piekluve pacienta
gultai”

“Tad ir jaliecas un jastiepjas”

Piespiedu pozas
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“L1dz ar to ierobezotas kustibas, ierobezotas

pagrieSanas”

“Dazreiz paSam sanak cilat pacientus.”
“Viss ir uz musu rokam, kajam un ta talak”
“Smagumu cel8ana un velSana”

“No fiziskiem ir liela darba slodze, loti
daudz darba”

“Masai tiri fiziski ir slodze, teiksim, vinu
noguldtt pareiza ergonomiska poza”
“Masai tas prasa zinasanas, un prasa ari
fizisku piepuli”

“Palidz&t nogulties pacientam, vai piecelties,
vai apsésties, vai ka ta procediira tiek

veikta”

Parmeériga fiziska

slodze

“Mums nav nekadu paligiericu pie guloSiem

pacientiem”

Resursu trukums

“Un runajot par darbinieka veselibu. Svarigs
ir atbalsts no arodbiedribas”

“Kaut kada piemaksas veida, vai
atvalinajuma pagarinasana, kaut uz vienu

nedelu”

Sociala atbalsta

trukums

Ka Jus vertgjat savu lomu multidisciplinara komanda stacionara?

2.9 tabula

Satura vieniba

Kategorija

Jedziens

“Es domaju nav nemaz maza ta loma”
“L1dz ar to mana loma komanda ir svariga”
”Ta ka es savu lomu vert&ju pozitivi,
augstu”

“Es domaju mans darbs ir nozimigs”

“Es esmu apmierinata ar sevi”

Nozimigums

Lomas vertgjums
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“Fizikalai un rehabilitacijas masai ir jabiit

komanda”

“Varétu teikt, ka katra komandas locekla
loma ir loti, loti svariga, augsti vértéta un
loti nopietna”

“Tu esi kedites saistosa dala, no kuras nevar
izkrist”

“Augstu, ka arT jebkuru savas komandas
locekla darbu un lomu vispar”

“Katra komandas locekla darbs ir nozimigs”
“Nu nav tads, ka kads ir lieks vai
nevajadzigs”

“Katram ir sava loma un nozime”

“L1dz ar to m€s visi esam pa savam vertigi

un vajadzigi”

Vienotiba

Komandas sajtita
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pielikums 3

Atzinums

Pétijuma nosaukums: Fizikalas un rehabilitacijas masas darbs

multidisciplinara komanda stacionara
Pétijuma pieteikuma iesniedzgjs: Natalja Levina

Macibu iestade, studiju programma: LU, Maszinibas

Etikas komitgja, izvertejot zinatniska p&ttjuma atbilstu tikas prasibam,

noléma:

Apstiprinat X; apstiprinat ar piebildém __; neapstiprinat _;
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