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Anotacija

Darba t€ma “Profesionalas izdegSanas saistiba ar veselibas ietekmétu dzives kvalitati
masam” tika izvé€leta, jo izdegSanas faktoru identifikacija ir nozimiga, lai novérstu masu
tendenci pamest profesiju.

Eiropa izdegSanas sindroms piemit no 3 lidz vairak neka 30% iedzivotaju. Tikai 39%
valstu atzist izdegSanas sindromu ka arodslimibu.

Darbam tika izvirzits mérkis noteikt saikni starp profesionalo izdegSanu un veselibas
ietekmé&tu dzives kvalitati masam arstniecibas iestadeés Latvija. Tika izv€lets kvantitativs,
neeksperimentals, Skersgriezuma pétijums, notiekoss starptautiska p&tijuma ietvaros.

Ka pétniecibas instruments tika izmantota starptautiska AWAKE anketa, par vecumam
atbilstosu, novecosanai piemérotu darba vidi slimnica.

Izvirzitas hipot€zes pec p&tijuma rezultatiem apstiprinajas.

Viendimensijas analizé veselibas ietekméta dzives kvalitate tika saistita ar profesionalo
izdegSanu un ar nostradatajiem gadiem profesija. Masam, kas ir vecakas par 45 gadiem,
saikne starp izdegSanu un ar veselibas ietekm&to dzives kvalitati ir stipraka, neka masam kas
jaunakas par 45 gadiem: pec 45 gadiem izdegSana vairak pasliktina ar veselibu saistitu dzives
kvalitati.

Atslégvardi: profesionala izdegSana, veselibas ietekméta dzives kvalitate,
psihoemocionalie riski.

P&tijuma rezultati pienemti ka mutiska prezentacija ,,International Society of Quality of
Life studies” 17th ISQOLS, Granada/Spain. 4. - 17.sept. 2019.



Abstract

The theme of the Master's Thesis “The relationship between professional burnout and
health-related quality of life for nurses” was chosen because the identification of burnout
factors is important to prevent nurses from leaving the profession.

In Europe, a burnout syndrome was found in between 3% till 30% of the population.
Only 39% of all world countries recognize burnout as an occupational disease.

The aim of this study was to determine the association between professional burnout
and health-related quality of life of nurses in hospitals in Latvia. A quantitative, non-
experimental, cross-sectional study was conducted as a part of an international study.

As a research tool, the questionnaire AWAKE, was used to assess a work environment
in hospitals.

The proposed hypotheses were confirmed by the results of the study.
In one-dimensional analysis, health-related quality of life was associated with professional
burnout and years of occupation in the profession. For nurses over age 45, the link between
burnout and health-related quality of life was stronger than that of nurses under the age of 45:
after age 45 the association between burnout and the health-related quality of life become

stronger.

Keywords: professional burnout, health-related quality of life, psycho-emotional risks.

The results of the study were adopted as an oral presentation at the International Society of
Quality of Life Studies 17th ISQOLS, Granada / Spain. September 4 — 17, 2019.
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APZIMEJUMU SARAKSTS

CBI - izdegsanas noteikSanas skala (Copenhagen Burnout Inventory)

CDC - starptautiskais slimibu kontroles centrs (Centers for Disease Control and Prevention)
ES - Eiropas Savieniba

HRQOL - Veselibas ietekméta dzives kvalitate (Health-Related Quality of Life)

MBI - izdegSanas noteikSanas skala (Maslach Burnout Inventory)

PVO - Pasaules Veselibas organizacija

SPKC - Slimibu profilakses un kontroles centrs

SSK - 10 - SPKC veselibas traucgjumu kodu tabulsaraksts un skaidrojumi

QOL - Dzives kvalitate (Quality of Life)



levads

Lidztekus pieaugoSajam augstajam prasibam attieciba uz darbiniekiem visas profesijas
pastavigi pieaug negativa ietekme uz darba n€meju garigo veselibu, un hroniskas ar stresu
saistitas arodslimibas, jo Tpasi izdegSanas sindroms, klist par aktualu jautajumu (1).

Lielakais risks iegiit arodsaslim$anu, saistiba ar stresa faktoru ietekmi uz garigu
veselibu ir palidzoSo profesiju parstavjiem, riska grupa ir veselibas apriipé nodarbinatas
arstniecibas personas gan arsti, gan masas, kam darba ikdiena saistama ar palielinatu darba
slodzi, darbu deziiru rezima, ikdiena saistita ar paaugstinata stresa situacijam un atbildibu pret
pacientiem, vinu piederigajiem un kolégiem (2).

Psihologisko traucéjumu risks, kas ietekmé darbinieku veselibu, palielinas atbilstosi
pieaugoSajam prasibam attieciba uz darbiniekiem dazadas profesijas. Ka viens no
psihologiskajiem trauc&jumiem ir atzits izdeg$anas sindroms. Eiropa izdegSanas sindroms
piemit no 3 lidz vairak neka 30% iedzivotaju (3). Tikai 39% valstu atzist izdegSanas sindromu
ka arodslimibu, vairums kompenséto gadijumu notiek tikai pedejos gados. Saskana ar Eiropas
Savienibas (ES) tiesibu aktiem visas ES valstis ir ricibas plans stresa novérSanai darba vieta
(4). Devinas Eiropas Savienibas (ES) valstis (Danija, Igaunija, Francija, Ungarija, Latvija,
Niderland€, Portugal€, Slovakija un Zviedrija) izdegSanas sindromu atzist par arodslimibu.
Kompensacija par izdegSanas sindromu ir pieskirta Danija, Francija, Portugal€, Zviedrija un
Latvija. Latvija izdeg$anas sindroms skaidri ieklauts arodsaslim$anu saraksta. Slimibu
profilakses un kontroles centrs (SPKC) 2017. gada oktobrT uzsak kampanu par negativa stresa
un izdegSanas sindroma profilaksi lai aicinatu iedzivotajus aktivak riip&ties par savu veselibu
un uzlabot dzives kvalitati (5).

Katram 3. medicind nodarbinatajam Latvija piemit izdegSana sindroms, vienadam
riskam ir paklauti gan arsti, gan medmasas. Profesionala izdegSana var biit saistita ar
pagarinatu darba laiku un ar darba vides izraisitu stresu. Latvija masas biezi vien strada vairak
neka vienu darba slodzi, ir pastaviga emocionalas spriedzes stavokli, fiziska un psihiska
noguruma. Statistikas dati liecina, ka 2010. gada 28,6% arstu un 26,3% masu slimnicas
stradajusi vairak par normalo darba laiku- katra tresa masa strada vismaz divas darba vietas,
liecina Masu asociacijas apkopotie dati (6). Darbs deziiru rezima, vairakas darba vietas,
nodarbinato vecums, tie ir biutiskakie iemesli, kas veicina medicinas masam profesionalo
izdegSanu, kas secigi ietekm& masu veselibu un dzives kvalitati. Parslodze var negativi
ietekmét gan arstniecibas personu, gan pacientu veselibu, jo paaugstinas savaino$anas risks,
emocionala izstkuma un profesionalo kliidu riski (7). Kops 2019. gada janvara ar Satversmes
tiesas [emumu ir atcelts normalais pagarinatais darba laiks arstniecibas un arstniecibas atbalsta

personam, darba autore uzskata, tam vajadzetu ietekmét darbinieku noslogojumu un
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profesionalo izdegSanu veicinoSos faktorus, kas ietekmé veselibas ietekmétu dzives kvalitati
masam.

Veselibas apriipes nozaré palielinas medicinas masu trokums. Veselibas apriipé
nodarbinato masu vid&jais vecums 45- 54 gadi, nozaré stradajosas 8750 masas, darbu veica 11
480 darba vietas. Lai iesp€jami ilgak masas varétu stradat profesija, nepiecieSams apzinat
darba vides psihologiskos riska faktorus, savlaicigi novérsot stresa faktoru negativo ietekmi,
ilgstosi iesp&jams saglabat darbinieku garigo veselibu un darba spgjas.

Izdegsanas faktoru identifikacija ir nozimiga, lai novérstu masu tendenci pamest
profesiju. P&d&jo gadu laika Latvija nav veikti pétnieciskie darbi, lai novértétu masu
profesionalo izdegSanu un tas saistibu ar veselibas ietekm&tu dzives kvalitati masam.

Darba meérkis: Noteikt saikni starp profesionalo izdegSanu un veselibas ietekmétu
dzives kvalitati masam arstniecibas iestades Latvija.

Pétijuma hipotézes:

1. Masam pastav negativa Saikne starp profesionalu izdegSanu un veselibas
ietekmétu dzives kvalitati;

2. Saikne starp profesionalu uzdegSanu un veselibas ietekmétu dzives kvalitati ir
saistita ar masas vecumu — vecakam masam dzives kvalitate biis zemaka neatkarigi no darba
slodzes un darba staza.

Darba uzdevumi:

1. Zinatniskas literatliras apkopoSana un analiz€Sana saistiba ar izdegSanas

sindromu un veselibas ietekmétu dzives kvalitati.

2. Respondentu aptauju veikSana izmantojot sagatavoto p&tniecibas instrumentu.
3. legiito datu apkopoSana un statistiska apstrade.
4. Secinajumu veidoSana par iegiitajiem rezultatiem, ieteikumu izstrade, lai

mazinatu medicinas masam izdegSanas sindroma attistibu, kas ietekm& dzives kvalitati un
darba spgjas.

Petniecibas metode: Kvantitativs, neeksperimentals, Skérsgriezuma pétijums. Notiek
starptautiska pétijjuma ,,Ar vecumu saistitie darba apstakli slimnicas”, kas notiek Vacija,
Ukraina, Izra€la un Latvija ietvaros.

Petniecibas instruments: Darba, socialas un vides veselibas medicinas institata
Heinriha Heines Diseldorfas Universitates izstradata aptaujas anketa (AWAKE) par vecumam
atbilstoSu, novecoSanai piemé&rotu darba vidi slimnica.

Petijuma baze: Tris lielas galvaspilsétas veselibas apriipes iestades.

Pétijuma dalibnieki: Masas praktiz€josas veselibas apriipes iestades.



Maszinibu teorija: Lai pamatotu darba aktualitati un nozimibu masu populacijai, darba
autore izvelgjusies K. Rojas Adaptacijas modeli un K. Kolkabas Komforta teoriju.

Datu apstrade: IBM SPSS datorprogrammas 24 versija.

Ka pirmas nodalas darba tiks apliikotas maszinibu teorijas saistiba ar darba temu — K.
Rojas Adaptacijas modelis un K. Kolkabas Komforta teorijas, lai raditu priekSstatu par
maszinibu teorijas praktisko pielietojumu realaja masu darba, saistiba ar aktualam
problémam, kas ietekm& masu profesiju. SekojoSa nodala ir saistiba ar profesionalas
izdegSanas izplatibu, izdegSanas sindroma izplatibu masu populacija. IzdegSanu ietekmée
psthoemocionalie darba vides riska faktori, tadel svariga savlaiciga risku identificéSana un
apzinasana, lai noverstu izdegSanas attistibu. IzdegSana ir izplatita pasaulé un ES, tadg] tika
aprakstiti ES valstu pasakumi izdegSanas sindroma profilaksei.

Ka nakosa nodala sekoja veselibas ietekmétas dzives kvalitates (HRQOL) teorétiskais
apskats, pamatojoties uz avotu informaciju, izdeg$ana ir faktors, kas psihologiski ietekmé&
individu un sekojosi negativi iedarbojas uz veselibas ietekmétu dzives kvalitati.

Sekojosaja empiriskaja dala aprakstiti petijuma rezultati, izmantojot dazadas statistiskas
analizes metodes, no rezultatiem izriet secinajumi par izdegSanas ietekmi uz HRQOL.

Pielikumos ievietota SPKC infografika saistiba ar profesionalo izdegSanu, respondentu
piekriSanas veidlapas piedalities pétijjuma, AWAKE starptautiska aptaujas anketa un
dokumentara lapa.

Darba apjoms ir 71 Ipp., taja ieklauti 13 atteli, 12 tabulas, pievienoti 6 pielikumi.



1. Maszinibu teorijas saistiba ar magistra darba tému

1.1. K.Rojas maszinibu teorija saistiba ar profesionalo izdegSanu un veselibas

ietekmeétu dzives kvalitati masam

Masas praktizé kompleksos un sarezgitos veselibas apriipes organizatoriskajos procesos,
ar vairakam un dazreiz konflikt€joSam misijam. Mediciniskas apriipes intensitate slimnicas
palielinas starptautiska méroga, jo pacientu uzturéSanas ilgums samazinas, lai ierobezotu
pieaugosas izmaksas. Sie faktori palielina masu darba slodzi, negativi ietekmé darbinieku
emocionalo stavokli, kas secigi var novest pie sniegtas apripes negativiem rezultatiem,
apripes kvalitates pasliktinasanas (8).

Magistra darba autore izvél&jusies savu darbu saistit ar Kolistas Rojas (Callista Roy)
adaptacijas, jeb piemé&rosanas modeli, jo pamata doma Rojas teorija saistas ar individa
piem@rosanas sp&ju pieméroties vides sprieguma c€loniem. Piemerosanas modelis ir pamatots
vispargjas sistémas teorija. Cilveks ir apvienota sistéma, ko uzskata ka biopsihosocialu biitni,
kas piemé&rojas. Tas, kas notiek starp vides prasibam un cilvéka reakciju uz to ir slodze (9).
Masa stradajot jebkura specialitate, spiesta pieméroties dazadam apkartgjas vides vajadzibam-
ieksgja kartiba, rikojumi, labas prakses standarti, no otras puses pacienta vajadzibas, vina
gimenes vajadzibas. Masa ka galvenais apriipes nodro$inatajs pielagojas profesijas vispargjam
prasibam, prasibam no darba dev€ja un prasibam no pacienta puses. Ta ir emocionala slodze,
ar ko masa saskaras ikdiena.

Masa Kolista Roja (Callista Roy) dzimusi 1939. gada Losandzelosa. 1963. gada vina
ieguva bakalaura gradu maszinibas ,,Mount St. Mary” universitateé. 1966. gada vina ieguva
magistra gradu masu zinatnés- pediatrija Kalifornijas universitaté. Vina ieguva magistra gradu
sociologija 1973. gada, un doktora gradu sociologija 1977. gada. Pielagosanas, jeb adaptacijas
modeli K.Roja izstradaja 1976. gada, teorijas pamatjautajumi- kas ir masas apriipes darbibas
centra, kads ir masas darba mérkis un kad ir vajadziga masas apriipe. Pacients teorija tiek
aplikots no holistiska skatijuma. Teorijas pamata ir aplikota individa pieméroSanas
apkartgjas vides sprieguma c€loniem (10). Adaptacijas model ir izcelti pieci galvenie jeédzieni
- cilvéks, vide, apriipe, veseliba un adaptacija. Teorija K. Roja cilvéku ir aprakstijusi ka
holistisku bititni, kas ir nepartraukta mijiedarbiba ar apkartgjo vidi. Cilveki izmanto
adaptéSanas sistémas gan iek$gjas, gan argjas, lai reagtu uz vides stimuliem pé&c savas
pieredzes. Cilvéka sisttmas var but individualas, vai grupas, pieméram, gimenes,
organizacijas un visa pasaules sabiedriba. Cilvéku ietekmé sprieguma c€loni, ko uzskata ka
centralos uzbudinajumus. Tie izsauc cilvéka vajadzibu pielagoties (9). Cilvéks nemitigi ir

sadarbiba ar mainigo vidi. Lai cilvéks atsauktos uz vides mainam pozitivi, vinpam ir
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japiemérojas. Teorija pienem, ka cilvékam ir Cetri piem&roSanas veidi: fiziologisko funkciju
adaptacija, pasuztveres adaptacija, lomu funkciju adaptacija, socialas atkaribas adaptacija.
Cilveks ir visu ietverosa biitne. Masa sniedz apriipi, lai veicinatu piemé&rosanos. Cilvéks lieto
adaptacijas mehanismus, lai tiktu gala ar piemérosanos videi (11). Cilvéks, jeb pacients ir
jebkuru masas darbibu centra, lai uzlabotu cilvéka visparéjo stavokli, tick izvirzitas apripes
problémas, tas tiek risinatas, masa veic aprupes izvertgjumu. Cita konteksta, masa ir ne tikai
profesionalis, bet arT individs, cilvéks, kur§ nemitigi spiests adaptéties atbilstosi veselibas
apriipes nozares visparéjam prasibam, standartiem

Teorétike vidi defin€ ka apstaklus, sakritibas un ietekmes, kas ietekmé cilvéku attistibu,
uzvedibu ka adaptivu sisttemu. Vide ir stimuls vai ietekmgjoss faktors, kas liek personai
pielagoties- adaptéties. Stimuli var but pozitivi vai negativi. Vide autores teorija tiek
aprakstita ka dazadu stimulu un faktoru ietekme uz personu (10). Roja izdalijusi tris
nozimigakas stimulu grupas: fokusa - iek$€ja vai argja vide, kas uzreiz ietekm& personu.
Kontekstuala vide - visi vides stimuli v&rsti uz situaciju, kas veicina fokusa stimulu efektu.
Reziduala - faktors, kura nozime konkrétaja situacija ir neskaidra. Visi nosacijumi, apstakli,
un ietekméjoSie faktori ietekmé attistibu un uzvedibu personam un grupam, 1pasi pievers
uzmanibu personas un zemes resursiem, tostarp fokusa, kontekstualajiem un rezidualajiem
stimuliem (12). Veselibas apripes iestades vide ir veidota, lai nodroSinatu vispargjas
arstniecibas iestades prasibas, lai apmierinatu darbinieku un pacientu vajadzibas. Vides
faktors ir viens no biitiskakajiem, sakartota, pardomata, ergonomiska vide veicina apriipes
kvalitati, palidz masam ergonomiski veikt savu darbu, kas mazina risku masu fiziskas
veselibas traucgjumiem. Vide ir ne tikai fiziska, bet ar1 gariga, iestades vispargja kultura,
darbinieku savstarp&jas attiecibas ietekmé garigo vidi, kas savukart ietekmé masu ka
profesionali, veicinot produktivu darbu, vai stresu, kas var novest pie izdegSanas.

Adaptacijas teorija veseliba tiek defingta ka stavoklis, kura cilvéki var nepartraukti
pielagoties stimuliem. Teorétike uzskata, ka slimiba ir dala no dzives, veseliba ir rezultats
procesam, kura veseliba un slimiba var pastavet lidzas. Veselibu $ai teorija uzskata ka bitibas
stavokli, kas sasniedz visu ietveroSu iesaistiSanas stavokli. Tatad veseliba ir pozitiva
piemérosanas un veiksmiga tikSana gala ar vides sprieguma c€loniem (13). Kad vides
uzbudinajumi prasa vairak no cilvéka neka vina pieméroSanas mehanismi sp€j dot, veseliba ir
apdraudéta un seko slimiba. Slimibu var aprakstit ka nepietickamu iesaistiSanos jeb nesp&ju
pieméroties. Vide teorija ir visi apstakli, gadijumi un iespaidi, kas ietekm& attistibu un
personas vai grupas izturéSanos. Ja cilvéks ir sp&jigs vispusigi pielagoties un adapteties, tad
cilveks saglabas veselibu, lai panaktu pilnigu saskanu un vienotibu ar sevi. Ja cilvéks nespgj
pielagoties, dazadie stimuli un faktori cilvéku ietekm&s negativi, attistisies slimiba (14).
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Masas nespéjot pielagoties iestades prasibam, stradajot vairakas darba vietas nav kvalitativi
atpuitusas, ka rezultata psihoemocionala slodze noved pie izdegSanas sindroma. IzdegSanas
sindroma kliniskas izpausmes: somatiskie simptomi, fiziskie simptomi, emocionalie simptomi
un garigie simptomi, visas minétas simptomu grupas ietekmé masas dzives kvalitati un darba
sp&jas.

K. Roja uzskata, ka apriipes mérkis ir veicinat individu un grupu pielagosanos, kada no
Cetriem adaptacijas modeliem, tada veida veicinot veselibu, dzives kvalitati un aizieSanu no
dzives ar cienu. Rojas Adaptacijas modeli, masa ir persona, kas veicina adaptaciju. Masa
noverté pacienta adaptivo uzvedibu, veicina pozitivu adaptacijas procesu, uzlabojot pacienta
un vides mijiedarbibu un palidz pacientam péc iesp&jas pozitivak reagét uz vides stimuliem.
Masas censas noverst negativas un neefektivas stimulu parvaré€Sanas mehanismu ietekmes un
censas ar darbibam panak péc iesp&jas labakus rezultatus (15). Masas darbibas veicot apripi
jabiit uz pozitivu iznakumu tendétam, ne tikai riipgjoties par pacientu, jaatceras par ripem par
sevi, savu fizisko un garigo veselibu. Ja apripes nodrosinatajs, jutas sliktak par aprupes
sanémgéju, $ada situacija nevar runat par apriupes kvalitati.

Teorijas centralais jédziens adaptacija (pielagoSanas) tiek skaidrots ka process un
rezultats, kura personas, vai personu grupas izmatojot apzinatu izpratni, subjektivas pardomas
un izveli, radot cilvéka un vides integraciju. Ir divi pieméroSanas veidi - regul€joSais un
izzinas. Attiecksme starp Siem piemé&roSanas veidiem ir loti sarezgita. Regulgjoso veidu lieto,
lai tiktu gala ar fiziologiskiem uzbudinajumiem. Turpretim izzinas veidu vairak lieto, lai tiktu
gala ar psihologiskiem uzbudinajumiem, kurus lieto izzina, sprieSana un emocijas.
Regulgjosie un izzinu mehanismi ir saistiti kopa uztveré. Cilveka izturéSanas, kas parada So
mehanismu lietoSanu, sadalas cetros piemeroSanas veidos - izdzivoSana, augSana,
reprodukcija un meistariba. Teorétike saistoSi aprakstijusi adaptacijas limeni- zona, kura
stimulacija radis pozitivu vai adaptivu reakciju un adaptivo procesu tris [imeni - integracija,
kompensacija, apdraudéta adaptacija (9). Visa pamata ir savstarp&ja mijiedarbiba individam ar
vidi. Masa kliistot vecaka, stradajot vairakas darba vietas gadiem ilgi, ir emocionali nogurusi,
kas apdraud adaptaciju apkartgja vidé. Masas emocionali izsikst, fiziska un gariga veseliba
liek par sevi manit, nevarot pielagoties, masas spiestas pamest profesiju.

Izvertejot K. Rojas adaptacijas modeli, visi apriipes gadijumi kliniskaja praksé balstas
uz celonsakaribam. Pacienta vertibas, uzskati masai ir jarespekté un jaievéro, kad cilveks
piemérojas konkrétai situacijai, atbrivojas energija jaunu apkartgjas vides stimulu uztversanai.
Masa ir tads pats individs ka pacients, arm masa spiesta nemitigi pielagoties apkartgjas vides
prasibam, gadiem ilgstoSa stradaSana lidz spéka izstkumam, atbilstoSi apripes
pamatuzdevumiem nodro$inot apriipi, masa izsme| savas adaptacijas sp&jas. Tas noved pie
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biezas slimosanas, komunikacijas problémam darba vieta, emocionala izsikuma, izdegSanas
sindroma, kas ietekm€ dzives kvalitati. Ripgjoties ne tikai par pacientiem, bet arT par masam,
darba devéjam vajadz€tu identific€t iesp&jamos riskus darbinieku garigajai un fiziskajai
veselibai, rast risindjumu, lai ilgtermina saglabatos masu darba spg&jas, katra masa ir svariga
veselibas apripes sistéma kopuma, jo ilgak masa varés veikt savus profesionalos pienakumus,
sanems pienacigu atalgojumu, stradas vienu slodzi, jo ilgak un kvalitativak tiks nodroSinata

apripe kopuma.

1.2. K. Kolkabas maszinibu teorija saistiba ar profesionalo izdeg§anu un veselibas

ietekmétu dzives kvalitati masam

Komforta teorijas autore Katrine Kolkaba (Katherine Kolcaba) uzskata, ka individiem ir
holistiska un kompleksa reakcija uz dazadiem sarezgitiem stimuliem. Komforts ir holistisks
rezultats, kas tiek nodroSinats veicot apripi, tas ir apriipes rezultats. Individi nepartraukti
sastopas vai ir sastapuSies ar individualam komforta vajadzibam un nepartraukti pastav
vajadziba apmierinat tas. Kad komforta vajadziba ir apmierinata un nodroSinats komforts,
individs klast stipraks, parliecinataks, sp€jigs pienemt situdciju un savu iesp&ju robezas
kontrolét to (16). Komforts ir pacienta/individa tilit€§ja pieredze, kas tiek pastiprinata
nodro§inot un apmierinot vajadzibu péc atvieglojuma, viegluma un parieSanas cita limeni
Cetros kontekstos- fiziskaja, psihologiskaja, socialaja un vides (17). Apriipes nodro$inataja
masa ir individs, kam piemit savas komforta vajadzibas, kuras jaapmierina, lai darbinieks var
pilnvertigi veikt savus darba pienakumus nodrosSinot pacientu apriipi. AtbilstoSs darba rezims,
kas ietver normalu darba laiku, atbilstoSa darba samaksa, psihologiskais un socialais darba
vides klimats, tie ir butiskakie faktori, lai darbinieks darba vieta apmierinatu savas komforta
vajadzibas. Stradajot vairakas darba vietas, masas emocionali sevi izsmel, 24 stundu darba
reZims uzliek papildu emocionalo slodzi, jo uzmanibu un atbildibu vienmeérigi noturét
diennakti ir sarezgiti, tas ietekmé gan darbinieka komfortu, gan veiktas apripes kvalitati.

K. Kolkaba apriipi definé ka procesu, kura tiek identific€tas pacienta komforta
vajadzibas, pasakumu kopums, kas ietver pasakumu izstradi komforta vajadzibu
nodroS§inasanai, darbibas komforta vajadzibu nodroSinaSanai un iegiita rezultata izveértejums
pec aprupes darbibu veikSanas. Komforta vajadzibu noveért€jums un izvertejums var bt gan
subjektivs, gan objektivs, objektivos datus var novert€t masa, tie ir redzami, savukart
subjektivo viedokli par komforta vajadzibam sniedz pacients, tas ir pacienta izjitas,
redz&jums, pieredze. Otrs teorijas centralais jédziens veseliba tiek aprakstita ka optimalu

darbibu un vajadzibu kopums, ko defingjis pats pacients, pacientu grupa, pacienta gimene,
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sociala grupa vai sabiedriba. Teorijas autore pacientu/klientu defingjusi ka individu, individu

grupu, gimeni, institliciju, kopienu, kam ir vajadziba péc veselibas apriipes darbibam, lai
nodroSinatu komforta vajadzibas. Ceturtais centralais Komforta teorijas jédziens ir vide, kas
péc teorijas autores raksturojuma ir jebkur§ aspekts, kas izriet no pacienta, pacienta gimenes,
institucionalas apkartnes, ar kuru masa var manipulét, izmantot lai veicinatu pacienta/klienta
komforta vajadzibu nodroSinasanu (18). Komforta teorija vides j&dziens ietver gan
institucionalos faktorus, gan psihologisko klimatu, kas ietekm& arT veselibas apriipes
nodro$inatajus. Masa veicot savus amata pienakumus ir paklautas psihologiskam spiedienam
un darba vides stresa faktoriem ka paaugstinata intensitate atseviSkas nodalas, personala
trikums, vairaki vienlidz smagi pacienti, kas gaida apripi vienlaicigi, agresivi pacienti,
mirsto$i pacienti, minétie faktori ictekmé masas komfortu darba vieta, ka ari psihologisko
stavokli. Ipasi darba stresam paklautas masa, kas savu darbu veic neatlickamas palidzibas
nodalas, reanimacija, nodroSinot pediatriska profila pacientu apriipi. Patstaviga psihologiska
spriedze, paaugstinata darba intensitate, darbs vairakas darba vietas, minétie faktori veicina
izdegSanas sindroma attistibu masam, kas ietekmé darba kvalitati, masu veselibu un dzives
kvalitati.

Komforta teorijas autore uzsver, ka komforta teorijas mérkis ir nodro$inat holistisku
komfortu pacientam, komforts sastopams trijos veidos, no kuriem pirmais ir atvieglojums -
rodas kad tiek nodroSinatas pacienta/klienta fiziskas vajadzibas pec komforta, ka piemeérs tiek
mingts pretsapju medikamentu ievade pacientam pecoperacijas perioda, pacients izjit
komfortu, jo tiek samazinats diskomforts ko izraisa sapes, vél ka pieméru var nosaukt
nelabums pécoperacijas perioda, aukstums, troksnis, ierobezota mobilitate un citi faktori (19).
Raugoties no darbinieku viedokla, darbinieku komfortu veicina sakartota institiicijas vide,
regulari partraukumi darba laika, skaidri definéti darbinieka pienakumi, kompetences,
uzdevumi, ikgadgjais atvalinajums, prémijas, piemaksas un iestades noteiktas socialas
garantijas, iestades organizetas apmacibas. Minétie faktori ir iestades, jeb institlicijas noteiktas
socialas garantijas, politika, kas var veicinat darbinieka komfortu darba vieta, veicinot
darbinieku godpratigi pildit darba uzdevumus, pienemt stresa situacijas, sp&jot ar tam tikt
gala.

Komforta teorijas autore otro komforta veidu ir defingjusi ka vieglums - $is komforta
veids rodas pacientam, kad tiek noversti diskomfortu izraisoSie faktori, kas radijusi trauksmi,
vieglums ietver psihoemocionalo un psihologisko faktoru novér$ana, tas ir psihologisks
atbalsts ka komfortabla gulta, arT sapju medikamentoza terapija, organisma homeostaze, bazas
par operativas terapijas iznakumu, konfidencialitate un privatums, valodas barjera, kad tiek

novérsti kads no diskomfortu izraiso$ajiem faktoriem pacients izjat komfortu (17). Vieglums,
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kas rodas novérSot komfortu ierobezojoSos faktorus masam ir drosa darba vide pacientam un
darbiniekam, konkréti definéti darba pienakumi, socialas garantijas, iestades vide atbilstosa
darbinieka profesionalajam vajadzibam. Loti svarigi darba dev€am ir apzinat darbinieku
apmierinatibu gan ar iestades iek$€jo psihologisko klimatu, gan ar tehnisko nodro$inajumu,
aprikojuma pieejamibu, medikamentu pieejamibu, apzina, ka iestade pielieto droSas prakses
principus, ripgjas par pacientu un darbinieku dro§ibu, apzina riskus un vada tos.

Komforta teorijas autore K. Kolkaba treSo komforta veidu ir defingjusi ka pariesana
cita ltmeni - pacients/klients ir sp€jigs parvarét izaicinajumus, staveét tiem pari, ja nevar
izvairities no diskomforta, ka piemérs tiek skaidrots pacienta nostaja, ka vins var izturét $is
sapes, vajadziba p&c gariga un emocionala atbalsta no veselibas apripes veicgu puses,
vajadziba p&c miera, privatuma, pieecjamas un komfortablas vides, vajadziba péc gimenes un
draugu atbalsta, vajadziba iegiit objektivu informaciju, apmierinot minétas komforta
vajadzibas pacients izjutis komfortu. Minétie tris komforta veidi sastopami Cetros personiskas
pieredzes kontekstos un raksturo komforta norisi- fiziskais konteksts, psihologiskais
konteksts, socialais un kultiiras konteksts, un vides konteksts. Fiziskais konteksts attiecas uz
kermeniskam sajiitam un homeostatiskiem mehanismiem, psihologiskais konteksts attiecas uz
iekS§€jo izpratni par sevi, ieskaitot ciepas jédzienu, seksualitati, dzives jégu un individa
attiecibas ar augstako karttbu vai bitibu (individuala filozofija), socialais un kultiiras
konteksts attiecinams uz starppersonu, gimenes un sabiedribas attiecibam (finanses,
macisanas, izglitiba, veselibas apriipes personals u.c), ar gimenes tradicijam, ritualiem un
individa religisko parliecibu, vides konteksts attiecinams uz cilvéka pieredzes argjo fonu
(temperatiira, gaisma, skana, smarza, krasa, mébeles, ainava). Komforta veidi un pieredzes
konteksti ar pieméru paraditi Kolkabas taksonomiskaja struktira (20). Komforta teorijas
autores minétie komforta veidi un personiskas pieredzes konteksti kados komforts sastopams,
aktuali un svarigi jebkuram individam. Fiziskais konteksts, psihologiskais konteksts, socialais
un kultiiras konteksts, un vides konteksts, autores defin€tie konteksti attiecas uz jebkuru
noteiktas sabiedribas individu, vina spgu pielagoties dazadiem faktoriem, ietekméjoSiem
individualo komfortu visos kontekstos. Teorija no dazadam disciplinam liek saprast individa
vispargjas komforta vajadzibas, miisu sabiedriba izplatits runat par biutiskakajam-
fiziologiskajam vajadzibam, kas nenoliedzami ir komforta pamata. Masas stradajot vairakas
darba vietas, neveltot pietickamu laiku atpiitai, gimenei, socialiem kontaktiem, nav sp&jiga
sasniegt augstako individa komforta [imeni- parieSanu cita l[iment.

K. Kolkabas komforta teorija sastopama definicija veselibas apriipes vajadzibas, kas

tiek skaidrotas ka vajadzibas, kas janodroSina noteikta prakses vieta un ir identific€tas no

pacienta/pacienta gimenes puses, tas ir pacienta/gimenes vajadzibas péc komforta. Teorija
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sastopamais jédziens intervences mainigie tiek skaidroti ka faktori, kas visticamak

nemainisies un par kuriem apriipes nodrosinatajiem, veicgjiem ir maz kontroles (prognozes,

finansiala situacija, sociala atbalsta apjoms u.c.). Komforta intervence (iejauksanas) ir masu

iejaukSanas, kas ir paredzeta, lai noteiktu ipasSas komforta vajadzibas, kas nepiecieSamas
apripes sanémgjam- individam, ietverot fiziologisko, socialo, finansialo, psihologisko, garigo,

vides un fizikalo intervenci(iejaukSanos). Uzlabots komforts ir talitéjs veélamais apriipes

rezultats, ko nodroSina masas. Kad tiek nodros$inati komfortu veicinos$i pasakumi, konsekventi
laika gaita paaugstina komforta Itmeni un tiek veidota veselibu veicinosa atticksme un

uzvediba. Komforta teorija sastopams termins veselibu veicinoSa uzvediba, kas izpauzas

ieksgji individa (atveseloSanas, imunitate, leikocttu skaits u.c.), argji (ar veselibu saistitas
aktivitates, funkcionalie rezultati) un ka mierpilna nave (21). Lai masa kvalitativi sp&tu
novertét klienta komforta vajadzibas, veiktu intervenci un sasniegtu uzlabotu komfortu
pacientam/individam, masai pasai jajiitas komfortabli sava darba vieta, saskana ar sevi, savu
parliecibu un izvélétas profesijas principiem. Masa, kas nemitigi tieck noslogota vairak ka
paredzets pec labas prakses principiem, aizpildot darbinieku trikumu veselibas apriipes
iestadés Latvija, nav sp&jiga apzinat visos limenos individa vajadzibas, izvirzot prioritates,
tiks nodroSinatas fiziologiskas vajadzibas, par pargjam sféram laika trikuma iespaida netiks
domats. Latvija ir sastopamas labas prakses piemeéri, kur nodroSina visaptveroSu apriipi,
sniedzot un nodros$inot pacienta/klienta komforta vajadzibas, parsvara tas ir privatas klinikas,
kas tend@tas uz pacienta orient€tu veselibas apripi.

Komforta teorija termins institucionala integritate tiek skaidrots ka veselibas apripes

organizacijas vertibas, finansiala stabilitate un veselums viet&ja, regionala un valstiska ITmeni.
Laba prakse institucionala Iimeni ir protokolu un procediiru individuala izstrade atbilstosi
pacienta/gimenes komforta vajadzibam péc datu ievakSanas un apkopoSanas. Labaka
institucionala politika ir protokolu un praktisku darbibu kopums, kas izstradats pamatojoties
uz savaktajiem praktiskajiem pieradijumiem. Komforta teorija pierada, ka veicot darbibas
pacientu komforta nodroSinasanai, pacienti apzinati vai neapzinati iesaistas ar veselibu
veicino$u uzvedibu, tas veicina pacienta labklajibu un ir logisks pamats komfortu veicino$u
pasakumu TstenoSanai (17). Komforta teorija péc darba autores viedokla, pamato individa
komforta vajadzibas, komforts ir lidzvertigs labsajutai, labizjiitai visos kontekstos. Darba
devéja vertiba - labs darbinieks, profesionalis, kas gatavs stradat spriedzes apstaklos, pamatoti
reagé uz stresa situacijam, sp&jigs stradat ar pilnu atdevi. Latvija masas profesija stradajosas
arstniecibas personu lielakais vairakums ir vecuma virs 45 gadiem, stradajosas vairakas darba
vietas. Tas veicina profesionalo izdegSanu, pasliktina fizisko un garigo veselibu, tas noved pie

darbinieku biezas slimoSanas un saslimSanas ar arodslimibam. Veselibas apriipes nozaré
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jadoma par darbinieku iesp&jami ilgaku darbasp€ju saglabaSanu, jo prasibas saistiba ar
pacientu apripes kvalitati un dros§ibu aug. Ir sperti pirmie soli situacijas uzlaboSanai- darba
algas ikgadgjs palielinajums, normala pagarinata darba laika atcelSana. Normala darba laika
atcelSana eso$aja situacija no darbinieku pozicijas nav guvusi ievérojamus panakumus-
darbinieki dodas stradat citas arstniecibas iestades, jo ar vienas slodzes samaksu nespgj
apmierinat savas vajadzibas. Joprojam aktuals ir jautdjums par profesionalo izdegSanu, tas
ietekmei uz darbinieka veselibu, dzives kvalitati, darba sp&jam, veikta darba kvalitati. Darba
autore uzskata, ka masu profesionalo izdegSanu veicinosi faktori, nozares Itmeni nav pilniba
apzinati, izvertéti un veikti pasakumi, lai uzlabotu masu komfortu darba vietas, nodroSinatu

individualas komforta vajadzibas.
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2. Profesionala izdegSana

IzdegSanas stavoklim pastav nopietna ietekme uz individa dzives kvalitati gan darba
vieta, gan arpus ta (22). Terminu ,,izdegSana” Freudenbergers (Freudenberger) 1974. gada
pirmo reizi izmantoja sava pétijuma “Staff burnout ”, kas atspogulo darba néméja nespé&ju
izpildit prasibas, darbinieks ir izsmélis savas sp&jas attieciba uz energiju, spéku vai resursiem.
Driz péc tam 1976. gada Maslaca (Maslach) un Dzeksons (Jackson) defingja izdegSanas
sindromu ka trisdimensiju sindromu, ko raksturo izstkums, cinisms un neefektivitate, pretgja
darbiba iesaistiS8anas procesam. IzdegSana ir psihologiski emocionala izsikuma sindroms,
depersonalizacija un samazinats personibas piepildijums, kas var rasties starp individiem,
stradajosiem ar cilvékiem. Ikviens individs atskirigi reag€ uz stresa faktoriem, neatkarigi no
ta, vai tie ir fiziski, emocionali vai vides ierosinati. IzdegSanas izpausmes var izpausties
dazados veidos. Sa iemesla d&l biezi ir griiti atpazit sev vai kolégim izdegSanas simptomus
(23).

Izdegsanas sindroma profilakse ir apspriesta visa pasaulé saistiba ar ekonomisko slogu,
darba kav€jumiem un citam negativam sekam, kas saistitas ar apmierinatibu ar darbu, darba
izpildi un pacientu aprapi (24). Vacijas ikgadgjais vid€jais darba nesp&jas dienu skaits, kas
attiecinams uz izdegSanu, pieauga no 0,67 2004. gada 1idz 9,1 d 2011. gada, kopuma 14 reizes
(25). Niderlandé aptuveni 15% no darbspgjigo iedzivotaju darba nespé€jas izraisija parpiile,
kopgjas slimibas izmaksas 2005. gada sasniedza 1,7 miljardus eiro (26).

Lidz 1980. gadu beigam petnieki un praktiki atzina, ka izdegSana tika konstatéta
nodarbinatajiem sferas, kas nesaistas ar pakalpojumu nodroSinasanu - vaditajiem,
uznémgejiem, ofisa darbiniekiem (27). Papildinot prieksstatu par darbinieku psihologisko
stavokli balstoties uz petijumiem, izdegSana tika definéta ka ,,izstkuma stavoklis, kura persona
ir ciniska pret savas profesijas veértibam, personai rodas Saubas par sp&ju kvalitativi veikt savu
darbu” (28). 21. gadsimta ,,izdeg$ana arvien vairak tiek uztverta ka pozitiva psihologiska
stavokla erozija”. IzdegSanas sindroma izpété pédgjos gados klust populara, ir izveidoti
vairaki pé€tniecibas instrumenti, lai identific€tu personas izdegSanu, kas tiek aktivi pielietoti
pétnieciba (27). Starpnozaru izp&te Eiropa pédgjo 10 gadu laika tikai nedaudzas valstis ir
izdevies apkopot starpnozaru reprezentativus pétijumu apkopojumus, kas veérsti uz izdegSanu.
Sis valstis ir Austrija, Belgija, Cehijas Republika, Vacija, Igaunija, Somija, Italija, Niderlande
un Portugale (29). Izdeg8anas mérijumiem apkopotas vairakas starptautiski atzitas metodikas
(27, 28, 29). Visplasak izmantotas ir Maslach Burnout Inventory (MBI) un tas dazadas

versijas, Copenhagen Burnout Inventory (CBI) un Shirom-Melamed Burnout Measure
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(SMBM) Kas tiek izmantots aptuveni 50% pétijumu, kas attiecas uz saistibu starp izdegSanu

un riskiem personas veselibai (2.1. attels).

@ Emotional exhaustion @ Personal burnout o Exhaustion
o Depersonalisation o Work-related burnout © Disengagement
o Personal accomplishment o Client-related burnout

o Reduced resilience, resistance and overload
@ |nsufficient capability of dissociation, dissolution of the boundary
o Emotional exhaustion between work, leisure and family
© Cognitive weariness © Depression
o Dysfunctional compensation

e Physical fatigue

2.1. att. Starptautiski atzitas izdeg§anas mérijumu metodikas (29)

IzdegSana var but saistita ar psihiskdm un psihosomatiskam slimibam, kas izriet no
darba, hroniski adaptacijas traucg&jumi, hroniski post traumatiska stresa traucgjumi (30). Roja
(2011) izdegsanas sindromu jeb burnout defing ka psihologisku jédzienu, ar ko tiek apziméts
akits distresa stavoklis, cilvéka emocionals izstkums, nespeks (31). Sis sindroms pirmo reizi
tika pétits 20. gadsimta 70. gados Eiropa un Amerika (30). Starptautiska slimibu un veselibas
trauc&jumu klasifikacija SSK-10 (32), mingts, ka izdegSanas sindroma c€loni var bit hroniska
parslodze darba, nenorméts darba laiks, darbs nakts mainas, monotons, stereotipisks darbs,
profesionalo pienakumu veiksana vairakas darbavietas gadiem ilgi. Biezi vien §1s parmeéribas
summgjas ar augstas profesionalas atbildibas nepiecieSamibu - neatlieckamas mediciniskas
palidzibas specialisti, veselibas apriipé stradajoSie, policisti, banku darbinieki, dispeceri,
personas, ar psihi traumgjosiem notikumiem darba, socialajas aktivitatés un gimenes dzivé
(30). Nozime ir kop$ dzimSanas pardzivotam traumam, slimibam, operacijam, vecumam,
zemai stresa tolerances spgjai. Cilveki, kuri tikusi apmaciti darboties viena veida un centusies
izvairities no visa jauna, nezinama, nonakot krizes situacijas, var ciest no bailém un panikas
un uzskatit par sliktu katru parmainu, kas atSkiras no pierastas normas (31). Domasanas
Itmen1 kreativitati bloké parlieku vienpusigs uzsvars uz atrumu un precizitati, ar kadu cilveks
ir radis veikt darbus, ka arT Saurs jauno zinaSanu loks un neprasme veseligi relakséties arpus
profesionaliem pienakumiem. Personibas Iimeni radoSu pieeju savam veiksmém un
neveiksm&m bloke pasparliecibas trukums, bailes kludities, ieglita bezpalidziguma sajiita. Tas
var biit ar1 bailes no socialas atstumtibas. Sieviete vai virietis ar izdegSanas sindromu siidzas
par trauksmi, miega trauc&jumiem, depresivu garastavokli, apatiju, Visparéju spcka un
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interesu zudumu, seksualu neveselibu (33). Reizém cilveks peksni klist histérisks vai cinisks,
amorals. Cie$ cilveka profesionala un dzives kvalitate un jaunrades sp&jas. Literatiiras avota
autore Pé&tersone (2011) izdegSanas sindromu defing ka emocionala un/vai fiziska noguruma,
izstkuma stavokli, kas novérojams ka sekas ilgstoSai emocionalai nelabsajitai, kas saistita ar
cilvéka pastelu un darba apstakliem. Izsikuma stavokla sakums var biit pakapenisks vai ar1
peksns. Sindromu veicinoSos faktorus var iedalit divas grupas: ar cilvéka personibu un ar
darba apstakliem saistitajos (31).

IzdegSana dazadas Eiropas valstis tiek paklauta mediciniskai interpretacijai. Eiropas
valstis atSkiras izdegSanas diagnoze, kas tiek Sifréta peéc Starptautiskas Slimibu Klasifikacijas
(ICD -10), petijumos un zinojumos atpazistot izdegSanas sindromu ka F 43-8 (,,citas reakcijas
uz smagu stresu”). Starptautiska slimibu klasifikacija lauj sistematiski registrét, analizet,
interpretét un salidzinat mirstibas un saslimstibas datus, kas savakti vienaldzigam valstim vai
teritorijam un dazados laikos. 1zmantojot ICD-10 Pasaules Veselibas organizacija (PVO) (34)
klasificeé izdegSanu nevis ka trauc€jumu, bet drizak saskana ar So kodu “Z: faktori, kas
ietekmé veselibas stavokli un saistami ar veselibas apriipi”, Saja grupa “Z 73: problémas
saistiba ar dzivi” - parvaldibas griitibas 7. “Z 73.0 Burnout” ka atsevisku apakskategoriju
raksturo ka “butisku izstkuma stavokli”. Z 73 klasifikacija ievie§ izdegSanu ka individualu
problému, kas saistita ar dzives problému parvargsanu, individuali atskiriga veida (29). Tas ir
atSkirigs no Z 56 grupas, kas ietver problémas, kas saistitas ar nodarbinatibu un bezdarbu -
darba maina, darba zaudéSanas draudus, stresa pilns darba rezims, nesaskanas ar vadibu,
kolégiem un citu ar darbu saistitu fizisku un garigu spriedzi (35). No 2018. gada Eiropas
dalibvalstis, izdeg$anas sindroms sastopams arodslimibu saraksta (29).

IzdegSana masu populacija ir starptautiska probléma. Petijumos, kas veikti ES
dalibvalstis, joprojam klasifikacija tiek piemérota dazados veidos (36). Piem&ram, Zviedrija
ir vieniga valsts, kas izmanto ICD-10 kodu F 43.8A - ,,noguruma sindroms”- kas apstiprina
medicinisko diagnozi — adaptacijas (pielagoSanas) trauc€jumi un reakcija uz smagu stresu
(spriedzi) (29). Italija un Latvija izdegSana tikusi klasificéta ka arodslimiba (35).

Balstoties uz 36 prospektiviem pétijumiem, Kur tika konstatetas 12 fiziskas saslimsanas,
ko izraisa izdegSana - hiperholesterinémija, 2. tipa cukura diabéts, koronara sirds slimibu,
hospitalizacija sirds un asinsvadu trauc€jumu dél, skeleta muskulu sapes, izmainita sapju
pieredze, ilgstoss fizisks nogurums, galvassapes, kunga zarnu trakta traucgjumi, elpoSanas
problémas, smagu ievainojumu giiSanas risks, kas ietekm& mirstibu personam lidz 45 gadu
vecumam (25, 36). IzdegSanas sindromam raksturigie fiziskie simptomi- nogurums, nespeks,
biezas saaukstéSanas slimibas, fiziska izstkuma un nespéka sajita, biczas galvassapes,

kermena svara izmainas, miega traucgjumi, kas ietekmé noskanojumu, atra un sekla elposana,
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psihosomatiski (funkcionali) trauc€jumi, galvenokart gremoSanas sistéma psihosomatiskas
slimibas ka kunga ¢iila (37). IzdegSanas individuala un sociala ietekme uz individu norada uz
nepiecieSamibu veikt profilaktiskus pasakumus un agrinu veselibas stavokla identific€Sanu
darba vide. lzdegSanas sindromam piemit postoSa ietekme uz individu, vina darba spgja,
garigo un fizisko veselibu, darba autore uzskata, ka veicot obligatas veselibas parbaudes darba
vieta, vajadzetu ieklaut kadu no 5 starptautiski atzitam izdegSanas skalam, lai savlaicigi
diagnosticétu un pielietotu preventivus pasakumus, kas uzlabo un paildzina individa darba
sp&jas (25, 29, 36).

Individuali noteicoSie faktori un raksturlielumi, kas saistas ar izdegSanu tiek pétiti
biezak neka ar darbu saistitie faktori. Aplikojot psihoemocionalos darba vides riska faktorus,
ipasa uzmaniba ir pieveérsta darba apstakliem, kas prasa sp&ju atri reagét noteiktas situacijas,
garas darba stundas, emocionali atbildigs darbs, visbiezak minétas augstas prasibas pret
darbinieku saistamas ar cilvéku sniegtajiem pakalpojumiem (29). Risku darbinieku izdegSanai
ietver tadi faktori, kas saistiti ar &tikas un vertibu konfliktiem, lomu konfliktiem, zemam
karjeras iesp&jam un neeksist&josu taisnigumu darba, minétie faktori saistas ar riskiem darba
drosibai, jo individs sevi nesaista ar piederibu uzn€mumam, individs uzskata, ka darba devejs
vinu izmanto ka instrumentu konkrétu darbu izdariSanai. Izplatitakie psihoemocionalie darba
vides riski - augsta darba intensitate, ilgstosas darba stundas, emocionala slodze, zems
autonomijas limenis, saspringtas socialas attiecibas darba, augsts konfliktu Itmenis, sociala
atbalsta trikums no kolégiem, sarezgitas attiecibas ar klientiem vai ieinteres€tajam pusém,
sliktas kvalitates vadiba un &tikas un vértibu konflikti (26). Ekonomiski vajak attistitas valstis
ar zemakiem ienakumiem, darbinieki spiesti stradat garakas darba stundas, kas veicina
izdegSanas attistibu. P&tjjumos tika noveérots, ka izdegSanas Itmenis ir augstaks valstis, kur
darbs tiek uzskatits par svarigaku un augstak noveértetu, nabadzigak parvalditajas valstis ar
vaju demokratiju, korupciju, dzimumu nevienlidzibu un vaji attistitu sabiedribas integritati
(38).

Latvija izdegSana tiek atzita par profesionadlu slimibu, ko izraisa parslodze darba -
atsevisku organu vai sistému pilniga fiziska parpiile vai parslodze. Trikst apkopotu datu par
izdegSanas ka arodslimibas izplatibu, tom@r pastav vajadziba ieviest darba tiesibu aktus, ar
kuru palidzibu ieviest standartus, lai novérstu izdegSanu darba vieta (31). Latvija, masu
populacija atalgojums ir faktors, kas arstniecibas personam liek stradat vairakas darba vietas,
lai nodroSinatu individu pamatvajadzibas, salidzinot ar citam Eiropas valstim, masu

atalgojums btiski atSkiras.
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2.1. IzdegSanas sindroms masu populacija

Masu izdegSana ir fizisks, garigs un emocionals stavoklis, ko izraisa hroniska parmériga
darba slodze, garas darba stundas un atbalsta trikums no vadibas un kolégu puses. Amerikas
Savienotajas Valstis (ASV), masas profesija ir viena no pieprasitakajam darba tirg,
neskatoties uz to, masu trikums dél, lai nodroSinatu nepartrauktu pacientu apriipi esosais
personals tiek noslogots vairak (39). 2017. Gada ASV veiktais pétijums saistiba ar masu
izdegSanu, puse no iesaistitajam 600 masam atzina, ka v€las pamest masas profesiju saistiba
ar lielo noslogojumu, parstradasanas sajita, laikietilpigais darbs ar medicinisko
dokumentaciju un vispargja neapmierinatiba ar darbu. Masas darba vieta saskaras ar daudziem
stresu izraisoSiem faktoriem, kas var novest pie izdegSanas sindroma attistibas. Ikvienai masai
pastav risks izdegt, neatkarigi no jomas, kura strada (40). Masu izdegSanu izraisa dazadi ar
profesionalajiem pienakumiem saistiti faktori. Masas sava ikdienas darba médz sastapties ar
navi, emocionalas griittbas zaud&jot pacientu, jasniedz morals atbalsts piederigajiem, Sie
faktori ilgstosi iedarbojoties uz masu psihi, rada taja izmainas. Ka vél viens bitisks faktors
tieck minéts garas darba stundas, stradajot ilgak par 12 stundam no vietas, izraisa izsikumu,
palielina stresu, rodas izsikums (41). Masas, kas ikdiena strada stresa apstaklos ka, pieméram,
slimnicu neatlickamas palidzibas nodalas, atrak pastav risks saslimt ar izdegSanas sindromu,
ka stradajot mieriga vidé (39). Retak sastopamie masu izdegSanas c€loni ir saistiti ar
individualo personibu, nevis darba vidi. Stradajot profesionala komanda, masas sadarbojas ar
citiem kolégiem, masas atzimg, ka emocionalu spriedzi rada 1émumu pienemsanas trokums,
patstavigs spiediens no kolégu puses noved masas pie gariga izsikuma. Smagakos gadijumos,
kas saistas ar profesionalo izdegSanu, masas izv€las pamest profesiju, lai atbrivotos no
emocionala izsikuma (40). 2014. gada Akronas Universitates veiktaja pétjjuma secinats, ka
masas, kas klust par arstniecibas peronu ar mérki palidzét citiem, vairak paklautas
profesionalajai izdegSanai, jo masam pastav tendence personigi uztvert ar darbu saistitos
panakumus. Visiem veselibas apripes specialistiem ir jaatpazist iesp&jamie izdegSanas
simptomi sev vai kolégim un jabilit gataviem tos risinat péc iesp&jas atrak (41). Biezak
sastopamais masu izdegSanas Simptoms - pastavigs uzbudinajums - kas ir normalas un
izplatitas individu emocijas, parmérigs vai hronisks uzbudinajums darba vieta var biit agrina
izdegSanas pazime (39). Ja masa biezi darba vieta ir neapmierinata ar darbu, vidi, kolégiem,
pacientiem, japarbauda iemesls, lai novérstu pastavigo emociondlo uzbudinajumu. BieZza
slimoSana, parmainu un jaunievedumu noliegSana, emocionals izstkums - patstavigs
emocionals izstkums, ne tikai péc dara dienas, bet ari brivdienas, vérts noskaidrot tam iemeslu

(40). Arstniecibas personas neatkarigi no darbibas sféras ir paklautas izdegSanas riskam,
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emocionalai parslodzei, tomér ir jomas, kuras izdegSanas sindroms masu populacija izplatits
biezak - onkologija, reanimacija, neatlickamas palidzibas nodalas - tieSi min&tajas nodalas
sastopams lielakais izdegSanas gadijumu skaits. Onkologija praktiz€josas masas, personigi
uztver pacienta zaud€umu, tiek izveidotas draudzigas attiecibas ar pacientu ilgstosas
arstesanas laika un pacienta nave emocionali atstdj iespaidu uz masu, kas ilgstosi
nodroSinajusi apriipi  (42). Praktiz€jot neatlickamas palidzibas nodala, apripe javeic
steidzami, biezi neatlickami pasakumi, kas emocionali darba dienas beigas izsmel] masu.
Papildus regularam neatlickamam situacijam, neatlickamas medicinas masas aprupé lielu
pacientu skaitu, caur uznems$anas nodalu vienas masas apriipé deziras laika izplist vairaki
desmiti pacientu, minétie darba vides apstakli attista izdegSanu (41).

Petijums, kas tika veikts 2010. gada, tika pétitas attiecibas starp medicinas masu
izdegSanu un apripes kvalitates vertgjumu. Petijuma piedalijas 53,846 masas no 6 valstim:
Amerikas Savienotas Valstis, Kanada, Apvienota Karaliste, Vacija, Jaunz€lande, Japana un
tika izmantota Maslach Burnout Inventory (MBI). Visas valstis augstaks izdegSanas limenis
bija saistits ar zemakiem apriipes kvalitates vert€jumiem neatkarigi no medmasu vert€juma
par prakses vidi (43). Sie rezultati liecina, ka medicinas masu izdeg3anas samazina$ana var
bt efektiva stratégija, lai uzlabotu apriipes kvalitati slimnicas.

Medicinas masas nodroSinot apripi saskaras ar cilvéku cieSanam biezak ka citu
profesiju parstavji. Arstniecibas personam pastav psihologiska barjera, lai pasargatu sevi no
negativam emocijam, apspiestu parmérigu lidzjutibu, aizsargajot savu garigo veselibu (41).
Masa ir persona, kas parasti uznemas komunikacijas slogu nododot informaciju pacientam,
piederigajiem, mierina pacientu, risina dazada rakstura pacienta problémas, tada veida klastot
par mérki dazada rakstura negativam emocijam, kas nak no pacienta, piederigajiem, nereti ta
ir agresija, aizvainojosi komentari (40). Maskava veiktaja pétijuma konstatgja, lai saglabatu
socialpsihologiskas veselibas potencialu komunikativo profesiju parstavju vidi, Tpasi svariga
ir tehnologiju attistiba, kas atvieglo ikdienas darba pienakumu veikSanu, savlaiciga izdegSanas
sindroma identific€Sana. Petijuma apstiprinajas hipoteze, saskana ar kuru masam stradajoSam
ar psihiatrijas pacientiem individualas emocionalas 1pasibas var biit noteicosais faktors, kas
ietekmé izdegSanas sindroma attistibu. P&tijuma tika konstatéts, ka ilgstoSa darba pieredze
ietekmé izdegSanas attistibu masu vidi. Profesionalas izdegSanas ierobezoSanai autori iesaka
veikt nepartrauktu profesionalu pilnveidi, masas jaapmaca tikt gala ar darba spriedzi,
veselibas apriipes iestades vadibai japarbauda darbinieku psihoemocionala joma, jo savlaiciga
izdegSanas konstat€Sana, iejaukSanas pasakumi, saglaba masas darba sp&jas (44). Pozitiva
atticksme pret izdegSanas simptomiem palidz€s specialistam labak izprast sevi un nezaudét

pozitivu atticksmi pret darbu, profilakses pamata ir atbildiga atticksme ne tikai pret vinu
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profesiju, bet arT vinpu pasu dzivi. Individa psihes individualas ipasibas lauj daziem
profesionaliem paSiem tikt gala ar emocionalo disbalansu un izsikumu, bet vairumam
profesionalu nepiecieSama palidziba no malas (39). Izvéloties medicinas masas profesiju,
katram ir individualas sp€jas tikt gala ar psihologisku spiedienu no arpuses, paaugstinatas
spriedzes darba apstakliem, negativam emocijam, cinai ar nogurumu garo darba stundu laika,
apatiju, vienlaikus saglabajot pozitivu atticksmi pret tiem, kam tas nepiecieSams - galvenokart
pacientiem. Masu izglitiba papildus profesionalajai programmai vajadz&tu masas apmacit
stresa menedZmenta, psihologija, lai jaunais specialists biitu gatavs darba dzivei, prastu tikt
gala ar sarezgitam situacijam, saglabajot emocionalo veselibu un darba spgjas ilgstosa laika
perioda (41). Daudzos pétijumos masu ka viens no masu izdeg8anas priek$§nosacijumiem tiek
minéts profesionalas pilnveides apmaciba, lai masas ir sagatavotas un prot tikt gala ar
psihosemocionalajiem darba vides riska faktoriem, prot identificét izdegS8anas simptomus,
apzinas kur veérsties pec palidzibas, lai saglabatu darba sp&jas un nodroSinatu kvalitativu, uz

pacientu orient€tu apriipi.

2.2. Psihoemocionalie darba vides riski

Jebkura veselibas un socialas aprupes joma ir raksturiga virkne apstaklu, kas
nodarbinatajiem var radit paaugstinatu psihoemocionalo risku jeb stresu. Psihoemocionalie
riska faktori ir musu darba un dzives neatnemama sastavdala, tomér situacijas darba, kad
veidojas neatbilstiba starp to, kas tiek prasits no katra nodarbinata, un starp ta darba sp&jam un
spejam adaptéties (45). Psihoemocionalo riska faktoru raditais stress var atstat bitisku
negativu ietekmi uz veselibu un ar1 dro$ibu. Ilgstosa stresa iedarbiba pazemina darba spg€jas,
rada depresijas un izdegSanas sindroma risku, ka ari var radit paliekoSus veselibas
trauc€jumus ka psihosomatiskas slimibas (46). Biezakie iemesli - nepiemérota darba slodze,
vienveidigs darbs, ierobezots darba izpildes laiks, nepareiza darba laika organizacija,
nemainams darba grafiks, neparedzams darbalaiks vai neplanotas virsstundas, nepilnvertiga
iestades funkcion€$ana un kultura, ka arT informacijas trikums, zema nodarbinato lidzdaliba
tadu 1@émumu izstrade, kas tieSi ietekm€& vinus, problematiskas attiecibas darba kolektiva,
bieza saskare ar pacientu navi un pacientiem ar smagam, nearst§jamam slimibam,
paaugstinata atbildiba darba, svarigu, atbildigu lémumu pienemsana, it 1pasi, ja tie attiecas uz
daudziem cilvékiem un saistiti ar smagam sekam, psihologiska un fiziska vardarbiba
kolektiva, bailes no potencialas inficéSanas, stradajot ar infic€tiem pacientiem vai sniedzot
neatlickamo palidzibu, psihologiska un fiziska vardarbiba no pacientiem un vinu radiniekiem

(47). Literaturas avotos stress tiek saukts ari par visparéjo adaptacijas sindromu, kas ir
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organisma emocionala reakcija uz dazadiem nelabvéligiem ar&jiem vai ieks€jiem faktoriem.
Argjos faktorus pienemts dévét par stresoriem vai “psihoemocionaliem” vai “psihosocialiem”
riska faktoriem. Ar Siem terminiem tiek apziméti tie pasi stresori, tikai psihosocialie riska
faktori vairak tiek saistiti ar attiecibam nodarbinato starpa, savukart psihoemocionalie riska
faktori vairak attiecinami uz iedarbibas veidu tiem stresoriem, kuri rada emocionalas reakcijas
(45). Jedzienu “stress” pirmais saka lietot kanadieSu psihologs Hanss Selje, skaidrojot to ka
organisma nespecifisku reakciju uz veselibai bistamu situaciju, tapec stress tiek sauks arT par
vispargjo adaptacijas sindromu. Stresu dinamika pienemts dalit trijas fazes - trauksmes
reakcija, pretestibas faze un izsikums (46). Stresu darba vietas var raksturot ka neatbilstibu
starp dazadam prasibam un katra nodarbinata resursiem. Citiem vardiem sakot - Stresa
izcelsm& nozime ir ne tik daudz tam, cik konkré&taja darba vieta ir daudz dazadu stresoru un
cik tie ir lieli vai bistami, bet vairak tam, vai nodarbinatais tiek gala ar esoSo situaciju. Stress
ir iesp&jams jebkura darba vieta vai nozare (46). Butiski identificét galvenos stresorus, ka ari
méginat apzinat, kadi ir katra nodarbinata resursi un ka tos iesp&ams papildinat, griti

3

klasificgjams stresa faktora veids ir vardarbiba darba vietas. Termins “vardarbiba” ietver
aizvainojosu, draudosu, fizisku vai psihologisku agresiju pret kadu nodarbinato, kas apdraud
vina droSibu, veselibu vai labklajibu. Vardarbiba darba vietas var biit gan fiziska, gan
psihologiska, lai gan $1 robeza médz but visai izplidusi. Psihologiskas vardarbibas
raksturoSanai biezi izmanto ar1 tadus terminus ka mobings, bosings, bulings. Ar Siem
jédzieniem praksé saprot atkartotu, nepamatotu uzvedibu attieciba pret kadu nodarbinato vai
nodarbinato grupu, kas rada risku nodarbinata veselibai un drosibai (47). Ka jebkurs cits darba
vides riska faktors, arT stress var ietekmét veselibu, ja neizdodas tikt gala ar stresoriem, var
lestaties stresa pedeja faze — izsikums, ka rezultata nodarbinato veselibai var tikt nodaritas
paliekoSas sekas, var attistities kada no psihosomatiskajam slimibam, attistities izdegSanas
sindroms (45). Izdegsanas sindroms, dévéts arT par izstkuma sindromu (anglu val. burnout —
izdedzis, pardedzis). Specialistu domas par to, kas 1sti ir izdegSanas sindroms, atSkiras, tomer
parasti par Sadu stavokli déve ilgstosa stresa rezultata radusos fiziskas un garigas veselibas
stavokli, kam raksturiga virkne kopigu pazimju. Viedokli atSkiras, vai izdegSanas sindroms
pieskaitams pie islaicigam (atgriezeniskam) stresa sekam, vai ar1 tam var€tu bt butiskaka
ietekme uz veselibu (47). Svarigi atceréties, ka, pretéji sabiedriba biezi dzirdétam viedoklim,
izdegSanas sindroms nav psihiska rakstura saslimsana. Tam raksturigas tipiskakas pazimes ir -
emocionalas rakstura izmainas, samazinas vai izziid emocionala reaktivitate (naids, prieks), to
aizvieto apatija un reakcijas trikums, raksturiga véléSanas izoléties, vienaldziba pret apkart
notiekoSo vai ciniska atticksme pret visu, neiecietiba, aizkaitinamiba, nomaktiba, skumjas,
nesp&ja izjust emocijas, depersonalizacija (izmainas cilvéka personiba, uzvediba, nespgja
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atbrivoties, atslabinaties), atkaribu no dazadam vielam pieaugums (45). Individam rodas
parmainas atticksmé pret darbu un pienakumiem, zud veleéSanas turpinat iesakto karjeru,
pazeminas darbsp&jas un efektivitate, pasliktinas attiecibas kolektiva, var rasties naidiga
atticksme pret kolégiem, vajinas sp&ja pienemt lémumus un tos realiz&ét, raksturigas spontanas
agresivitates un dusmu Iekmes (24, 31, 46). Ilgstosa stresa iedarbibas liclaka bistamiba ir ta
letekme uz citu slimibu attistibu — $o slimibu grupu médz dévét par psihosomatiskajam
slimtbam. Tas ir plasi izplatitas un labi pazistamas — bronhiala astma, c¢iilainais kolits,
esenciala hipertonija, neirodermits, reimatoidais artrits, divpadsmitpirkstu zarnas ciila un
anoreksija. Bridi, kad cilvéka kermena aizsardzibas mehanismi netiek gala, mediciniska
izpratn@ iestdjas fiziska saslim$ana. Ja nelabvéliga situacija ieilgst, parejosa slimiba kliist par

hronisku psihosomatisku slimibu (48).

2.3. Pshihoemocionalo darba vides risku identificé§ana

Psihoemocionalo darba vides risku novert€Sanas procesa galvenais ir psihomoecionalo
riska faktoru apzinasanas gan no darba aizsardzibas specialista puses, gan no darba devéja un
nodarbinato puses, apzinata iestades politikas veidoSana, kuras mérkis ir potencialo stresa
faktoru identific€Sana un riciba to mazinaSanai (45). Svariga ir darba slodzes planoSana un
pielagoSana nodarbinato iesp&am, darba laika un atpiitas planoSana un pielagoSana
nodarbinato vajadzibam, pardomatas profesionalas izaugsmes programmas, ieksgjas
komunikacijas attistiSana un nodarbinato iesaistiSana, dazadu atbalsta programmu ievieSana,
stresa vadibas macibu organiz€Sana, specialu programmu izveidoSana psihoemocionalas
vardarbibas apzinaSanai un novérsanai (49).

Pasaules Veselibas Organizacija ir pieradijusi, ka, pastav saistiba starp noteiktiem darba
apstakliem, stresu un lidz ar to arT darba néméju veselibu (50). Taja pasa zinojuma ir mingti
psthosocialo faktoru ietekme uz stresu, izdegSanu, sliktu garigo veselibu, skeleta - muskulu
sist€mas traucgjumiem un miega problémam. Saskana ar Eurofound pétijjumu par ar darbu
saistito stresu (2010b) galvenie riska faktori tieck minéti liela darba slodze, ilgs darba laiks,
kontroles un autonomijas trilkums darba, sliktas attiecibas ar kolégiem, slikts atbalsts darba un
organizatorisko parmainu ietekme (51). Galvenie rezultati ir fiziskas un garigas veselibas
problémas, prombiitne no darba, zemaka darba kvalitate, labklajibas pasliktinasanas,
pieaugos$i ar arst€Sanos saistiti izdevumi, produktivitates samazinasanas (49). Zinojuma
noraditi Cetri raditaju veidi, lai novertetu psihosocialo risku ietekmi uz veselibu un labklajibu.
Pirmkart, ar veselibu saistiti rezultati. Sie rezultati ietver zinojumus par negativu ietekmi uz

veselibu. Galigais ar veselibu saistitais rezultats ir slikta gariga labsajuta, ko méra, izmantojot
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apstiprinatu indeksu- WHO-5 WellBeing Index. Otrais aplikotais raditajs ir ar darbu saistits
stress, péc individu aptaujas, darba vieta pastavigs stress. Gadijumos, kas darbiniekiem ir
neliels atbalsts no darba dev&jiem un kolégiem, maza kontroles par darba procesu, $ads ar
darbu saistits stress ilgsto$i negativi ietekm& veselibu un labklajibu (50). Tapéc ir svarigi
redzet, ka citi psihosocialie faktori ir saistiti ar darba izraisito stresu. TreSais raditaja veids ir
darba spgjas, un tiek parbauditi divi rezultati - darba spgjas tagad, ka norada zinotie
prombiitnes gadijumi un darba sp€jas nakotng, ka norada respondentu novért€jums par vinu
sp&ju un velmi stradat 60 gadu vecuma. Ceturtais raditajs ir respondentu apmierinatiba ar
darba apstakliem (51). Tatad lai runatu par psihosocialo darba vides riska faktoru negativo
ietekmi uz darbiniekiem, janem véra vairak faktori, gan individa, gan darba specifika. Jebkura
gadijuma, stresa piesatinata darba vide, negativi ietekmé individu fizisko un garigo veselibu,
sekojosi rodas profesionala izdegSana un tiek pasliktinata veselibas ietekméta dzives kvalitate
(49).

Sistematiski aprakstitie individualie pasakumi, lai individs mazinatu psihoemocionalu
risku iedarbibu, nemot véra psihoemocionalo risku daudzveidigo dabu, ari pasakumi to
noverSanai vai mazinasanai var but loti dazadi, tomér jaatceras, ka, atSkiriba no troksna vai
kimisko vielu iedarbibas, psihoemocionalo risku mazinasana nav tik vienkarSa — nozime nav
tikai to lielumam vai bistamibai, bet arT tam, ka tos uztveram (45, 50). Psihoemocionalo risku
mazinasanas pasakumiem janotiek gan uzp€muma (vai struktirvienibas), gan ari katra
individa personigaja limeni. Biutiskakie pasakumi, kuriem biitu japievér§ uzmaniba visa
uzpémuma Itmeni, ir saistiti ar psihomoecionalo riska faktoru apzinaSanos un tadas
uznémuma politikas apzinata veidoSana, kuras mérkis biitu stresoru identific€Sana un riciba to
mazinasanai - skaidri pausta uznémuma vadibas atzina, ka miisu darba pienakumi ir sarezgiti
un var radit stresu, tapéc kopigi jadoma, ka to mazinat. Uznémuma Iimeni veériba japievers arl
darba slodzes planosanai un pielagoSanai nodarbinato iesp&am, darbalaika un atpiitas
planoSanai, pielagoSanai nodarbinato vajadzibam un pardomatu profesionalas izaugsmes
programmu izveidoSanai (43). Liela vériba biitu pievérSama ari ieks$€jas komunikacijas
attistiSanai un katra nodarbinata iesaistiSanai, ka art dazadu kopigu pasakumu planoSanai, tai
skaita apmacibam. Moderna uznémuma vadibas pieejai biitu jaietver arT specialu programmu
izveidosanu psihoemocionalas vardarbibas apzinasanai un novérSana (47). Profilaktiskie
pasakumi individa Itmeni - savu vajadzibu atziSana un respektéSana (sevis miléSana), reala
savu 1pasibu un sp&ju noverteéSana (salidzinajuma ar veicamo darbu un pienakumiem, savu
vajo un pilnveidojamo 1pasibu apzinasanas), savas darba vietas sakartoSana, uzlaboSana un
uzturéSana kartiba, realu un sasniedzamu ikdienas un ilgtermina mérku izvirzisana, labu

attiecibu uzturéSana ar kolégiem un ieklausanas komanda, sev specifisko stresa un izdegSanas
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pazimju paziSana (istermina stresa iedarbibas seku atpaziSana), So pazimju pamaniSanas
gadijuma - palidzibas nepiecieSamibas atziSana, mekléSana un pienemsana, lidzsvara
mekl&Sana starp ziedoSanos darbam un sevis saglabasanu (apzinoties, ka darbs nav vienigais
cilvéka uzdevums un ka privata dzive un gimene ir vismaz tikpat svariga), darbalaika pareizas
planosanas novérté€Sana un pietickamu partraukumu (atpiitas) ieveérosana, pozitivas attieksmes
izkopsSana un ievérosana gan darba, gan privataja dzive, arpusdarba aktivitasu palielinasana un
sabalans€Sana ar darbu, dienas reZima ievérosana un pietiekams miegs (47). Darba vides
psihoemocionalos riska faktorus nekad nebiis iesp&jams novérst pilniba, tomér tos savlaicigi
identificgjot, ka ar1 planojot pardomatus un atbilstoSus preventivos pasakumus,
psihoemocionalo riska faktoru Itmeni var samazinat lidz minimumam (45, 48). Minétie
ieteikumi noder jebkuram nodarbinatajam, arstniecibas personas nereti sevi nesaudzgjot
neievéro minétos ieteikumus, saspringtaja ikdiena, dodoties no darba uz darbu, masam
neatliek laika domat par savam vajadzibam (fiziskajam, emocionalajam), paklaujot sevi

parslodzei, kas ilgstosa perioda var postosi iedarboties uz masu veselibu.

2.4, IzdegSanas sindroma riska identificeSana un profilakse Eiropa

Apzinoties izdegSanas izplatibu nodarbinato vidi Eiropas Savieniba, dalibvalstis aktivi
izstrada preventivus pasakumus, veido informativas kampanas, veido apmacibas, organizé
konsultacijas ar veselibas apriipes specialistiem, labas prakses vadliniju izmantoSana,
izmantojot izstradatus instrumentus Veic stresa un agrinas izdegsanas riska izvert&jumu (49,
50). Tiek izmantoti plassazinas lidzekli, lai sniegtu informaciju plasai sabiedribai, ar
specifiskam darbibam vérsas pie riska grupam, pieméram, veselibas sektora. Viens no pamata
pasakumiem ir veseligas darba vides organiz€Sana, lai izvairitos no stresa darba vieta un ar
stresu saistitu veselibas trauc€jumu rasanos. Daudzi darba dev@ji iesaistijusi virkni resursus,
lai apzinatu, noveértetu un izmeéritu darba vides izraisitos stresa faktorus, lai noveérstu ilgstoSu
darbinieku slimosSanu, kas jebkuram uznémumam prasa lielus finansialus resursus (51).
Austrija - pieejamas dazadas ceklistes gan no privata sektora, gan valsts sektora, ka pieméru
var mingt Veselibas veicinaSanas fonda izstradatas ceklistes (kontrolsarakstus) izdegSanas
riska noteikSanai darba vieta. IzdegSanas novérSanas programmas nodroSina socialas
apdroSinasanas iestades, paSnodarbinato socialas apdroSinaSanas iestade, kas uznemas
izmaksu segSanu. Tiek organizétas bezmaksas konsultacijas no valsts iestazu puses (29, 49).
Belgija - no 2014. gada uznémumiem ir pienakums ieviest risku analizes pasakums, lai
nepielautu darbinieku izdegSanu. Valsts nodarbinatibas, darba un socialais dienests ir

izveidojis instrumentu, lai agrini konstatétu veselibas apriipe nodarbinatajiem izdegSanas
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risku un veiktu preventivus pasakumus, lai ilgak saglabatu darbinieku veselibu un darba
sp&jas. Valsts nodarbinatibas parvalde parbauda, vai uzn€mumos ir pieméroti pasakumi, lai
noverstu un rikotos atbilstosi rikotos ja tiek konstatéts nodarbinato izdegSanas risks, ja darba
vieta nav pieméroti pasakumi risku mazinaSanai var piemérot sodu lidz 6000 eiro (29).
Bulgarija - valsts izglitibas un integracijas politikas institiits ir izveidojis programmu, lai
noverstu izdegSanu, vérSot uzmanibu Uz pedagogiem visos izglitibas Ilimenos un
administrativajiem darbiniekiem. Programmas mérkis ir uzlabot Iidzsvaru starp darbaspeka un
resursu ieguldijumiem (fiziskiem un garigiem centieniem), izpratni par stresa un profesionalas
izdegSanas raksturlielumiem, faktoriem, iesp&jamo izdegSanas iemesliem, lai varétu kontrolét
darba vides radito stresu un noverst profesionalo izdegSanu. V&l viens profilakses piemeérs-
izmantojot specializétu apmacibu apdraud@to profesionalu grupas ir “Stresa noversana macibu
procesa” skolotajiem. Kursa tiek aplikoti visbiezak sastopamie skolotaju stresa c€loni un
negativas sekas, ka un kapéc hronisks stress ietekmé uz fizisko un garigo veselibu (29, 49,
51). Cehija - Eiropas Socialais Fonds (ESF) sponsoré kvalifikacijas paaugstinaianas
seminarus, lai noveérstu izdegSanu nodarbinato vidd, apmacibas tiek organiz€tas valsts
strukturam sadarbojoties ar nozares parstavjiem, apmacibas riko sadarbiba ar dazadam
ieinteres€tajam pusém, piemeram, arodbiedribam, darba dev&jiem, valdibu un lielakajiem
regionalajiem uznémumiem. Cehijas Tirdzniecibas palata 2015. gada organizéja lekcijas par
stresa novér$anu un izdegSanu. Taja pasa gada Cehijas Ripniecibas konfederacija sadarbiba
ar Cehijas un Moravijas Arodbiedribu konfederaciju organizéja seminaru par stresu un
izdeg8anu. Pamatskolas skolotajiem visa galvaspilséta ir ar tiesibas apmeklét bezmaksas ESF
finansétu apmacibu kursu par stresa un parptles novérSanu skolotajiem (29). Vacija -
Bavarijas ekonomikas asociacijas izveidota padome finans€ja pétijjumus par izdegSanu
skolotaju vidi un public€ja uzraudzibas zinojumu par novérSanas un iejauks$anas pasakumiem
valsts 16 federalajas valstis. Federala [imeni programma “Jauna darba kvalitate”, kas seSu
nedélu garuma ietver lekcijas un seminarus, kas paredz&ti darba néméjiem un dialogam ar
vadibas personals. Darbinieki var tikt apmaciti, lai stradatu ka izdegSanas novérSanas
instruktori (52). Igaunija - Darba inspekcija ir izstradajusi timekla vietni, kas veltita ar darbu
saistitam stresam, kas ietver sevis analizes riku (HSE vadibas standartu raditaja riks, kas
balstits uz Apvienotas Karalistes modeli) uznémumiem, kas veicina ar darbu saistitu stresu. Ir
apkopoti labas prakses piemérus no uznémumiem, kas balstoties uz dazadam stratégijam
kvalitativi mazina darba vides stresa faktorus, mazinot darbinieku izdegSanas iespgju.
Veiksmigas socialas kampanas 2010., 2012. un 2014. — 2015. Gada (koncentrgjoties uz
veselibas, pakalpojumu un transporta nozarém). lgaunijas Arodbiedribu konfederacija un

Igaunijas Darba dev&ju konfederacija veicinot sabiedribas veselibu, dro$ibu un labklajibu
29



darba, izstradata timekla vietni par darba stresu, izskaidrojot c€lonus un problémas un
sniedzot ieteikumus darba stresa mazinasanu. Abi socialie partneri ir sadarbojusies ar Darba
inspekciju, piemeram, 2009. - 2010. Gada, kad vini piedalijas projekta, kas ietvera valsts
socialo kampanu un iepriek§ minétas timekla lapas izveidi, kas veltita ar darbu saistitam
stresam. Igaunijas Garigas veselibas un labklajibas koalicija ir izstradajusi garigas veselibas
stratégiju laika posmam no 2016. lidz 2015. gadam, kura tiek diskutéts par garigo veselibu
darbavieta, atsaucoties arl uz stresu, kas saistita ar darbu, un nepiecieSamibu atbalstit darba
néméju labvéligas darba vides attistibu (29). Somija - Arodveselibas institita oficialas
veselibas vadlinijas ir paredz€tas, lai identificetu izdegSanu un atrastu c€lonus, bet nav
informacijas par to, cik liela méra ir ievérotas izstradatas vadlinijas un ietekmi. Darba
drosibas centrs piedava ieteikumus, modelus un vadlinijas, kas parasti ir paredzetas vispargjai
labklajibai darba un var tikt izmantotas izdeg$anas novérSanai (29, 53). Francija- Darba
ministrija 2015. gada izdeva rokasgramatu par izdegSanu, ko sagatavojis Nacionalais
pétniecibas un dro§ibas institits un Nacionala agentiira, rokasgramata paredz&ta darba
apstaklu uzlabosanai no darba dev&ju puses, cilvékresursu pakalpojumu vaditajiem, personala
parstavjiem, gimenes arstiem, aroda arstiem, veselibas un dro§ibas pakalpojumi
nodroSinatajiem. Rokasgramata piedava vadlinijas, lai noteiktu iesp&amos izdegSanas
faktorus un riskus. Profesionalas izdeg$anas novérté$ana un prevencija novertéta ka steidzama
nepiecieSamiba sabiedribas veselibai, uzsverot kritisko profilakses aspektu, un izdegSanu
ieklaut arodslimibu saraksta (29, 50). Luksemburga - ir izveidots resursu centrs hroniska
Stresa novérSanai un parvaldibai, lai sniegtu noradijumus un atbalstu tiem, kas cie§ no
izdegSanas un noverstu izdegSanas attistibu. 2017. gada Nodarbinato palata publicgja
rokasgramatu arodorganizacijam, lai noverstu psihologiskos darba vides riskus, tostarp
izdegSanu (29). Rumanija - Nacionala veselibas stratégija 2014. — 2020. gadam ietver
komponentu, kas paredzets garigas veselibas uzlaboSanai darba vieta. Teritorialas darba
inspekcijas vietgja limeni ir uzsakusas un organiz&jusas darbibas, kas vérstas uz informé&tibas
palielinasanu un informacijas sniegSanu par stresa parvaldibu un psihosocialajiem riskiem
darba vieta, lai nodrosinatu darba némgjiem labvéligas un veseligas darba vietas (29, 50, 51).
Vienam no galvenajiem Irijas valsts sektora darba dev&jiem - Veselibas apriipes dienestam ir
skaidri izstradata politika stresa noverSanai un parvaldibai darba vieta. Lielakajai dalai citu
lielo darba devéju skaidra politika attieciba uz stresu darba vieta (29). Malta - Darba dro$ibas
un veselibas aizsardzibas iestades izstradajusas politiku attieciba uz stresu, kas saistita ar
darbu, lai uznémumi apnemtos aizsargat savu darbinieku veselibu un labklajibu. Sis politikas
meérkis ir izveidot efektivu un konsekventu pieeju ar darbu saistita stresa noverSanai un sniegt

atbalstu gadijumos, kad tiek konstatéti izdegSanas gadijumi (51). Zviedrijas valdiba ieviesa
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noteikumus organizatorisko un socialo darba vidi regulativajam prasibam, mérkiem, darba
slodzém, darba laikiem un viktimizaciju. Pieméram, tagad darba dev€jiem ir pienakums
nodrosinat, lai resursi tiktu pielagoti vinu pieprasitajam prasibam. Ja prasibas ir lielakas neka
avoti, darba dev€js var samazinat darba apjomu, mainit prioritasu secibu, nodroSinat atpiitas
un atgiiSanas iesp&jas vai palielinat darbinieku skaitu (29). Apvienota Karalisté - Nodarbinato
Savieniba sadarbojoties ar Nacionalo veselibas dienestu, uzsaka ,,.Labaku veselibu darba”
projektu. Projekts iesaistija vairak neka 100 darba devgjus, lai palidz&tu izplatit labu praksi,
koncentrgjoties uz garigo veselibu. Projekta mérkis bija palielinat darba devgju, arodbiedribu
parstavju un darbinieku izpratni par labklajibas nozimi un to, ka tas ietekmé& darbaspéka
labklajibu. Prakse ietvéra vairakus garigas veselibas pirmas palidzibas kursus, kuros piedalijas
regionalas darbavietas, lai palidzétu identificét un stradat ar darbiniekiem, kuri var ciest no
stresa (29, 50, 51). Pastav izstradats parvaldibas standartu kopumu, kas nosaka kartibu kada
jaidentifice stresa primarie avoti darba, janosaka organizacijas ipatnibas un kultiira, kura tiek
efektivi parvalditi un kontrol&ti ar darbu saistitie riski (29). Pamatojoties uz literatiiras avota
plasi sniegto informaciju par pasakumiem, ko Eiropas Savienibas valstis organizg, lai
noveérstu ar darbu saistito stresu darbinieku vidi un izdegSanas sindroma attistibu, darba
autore secina, ka Eiropa profesionala izdegSana ir biitiska probléma, kam japieveér§ uzmaniba
arl Latvija. Latvija no 2017. gada Slimibu profilakses un kontroles centrs (SPKC) uzsaka
kampanu par negativa stresa, izdegSanas sindroma profilaksi. Informativaja materiala ir
noraditi izdegSanu izraisoSie darba vides faktori - augsta atbildiba, parslodze, nesaskanas ar
darba dev&ju, nesakartota darba organizacija, neatbilstoS§s moralais un materialais
novertgjums, darba- privatas dzives lidzsvara trikums, nesp€ja ietekmét darba procesu,
virsstundu un mainu darbs, sliktas attiecibas starp kolégiem, individualas rakstura iezimes. Ka
izdegSanas pazimes minétas biezas garastavokla mainas, nomaktiba, emocionals izsikums,
viegla aizkaitinamiba, vienaldziba, trauksme. Ar domaSanu saistitds izpausmes - griitibas
koncentréties un pienemt lémumus, pasliktinata atmina, nelogiska, iestrégstosa un shematiska
domasSana. Fiziskas izpausmes - hronisks nogurums, bieZzas galvassapes, plecu un kakla
muskulu saspringums, muguras sapes, svara svarstibas, sirdsklauves, paaugstinats
asinsspiediens, biezaka saaukstéSanas, hronisku slimibu saasinasanas. Uzvedibas izpausmes -
biezaka atkaribu izraisoSu vielu lietoSana, aizmar$igums un pavirSiba, absentisms (darba
kav€Sana vai neieraSanas darba), presentisms (fiziska atraSanas darba, bet neproduktiva darba
veikSana). Ar motivaciju saistitas izpausmes - motivacijas, aizrautibas, intereses par darbu
trikums, nepatika pret savu darbu, negativs sava darba vérte§jums (5). Informativaja materiala
noraditi profilakses pasakumi, ko darbinieks var veikt sava laba, sajutot izdegSanas pazimes,

ricibu, ko var individs darit sava laba (1.pielikums). M&s uzskatam, ka minéta infografika,
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saistiba ar darbinieku profesionalo izdegSanu nav pietiekoS$i izplatita sabiedriskas vietas,
gimenes arstu prakses, kur apgrozas plass individu loks, kas var ieraudzit sev saistoSu
informaciju, jo reti kur§ nodarbinatais, seko lidzi Slimibu profilakses un kontroles centra
interneta vietnes aktualitatém. Saistiba ar darba vides stresa un izdegSanas profilakses
aktivitatém, darba autore vélas pieminét RSU Darba drosibas un vides veselibas instittita
izstradato informativo materialu Stress darba jeb psihoemocionalie darba vides riska faktori,
kas ir informativs izdevums, kura darba drosibas specialistam, darba dev&jam un darbiniekam
informacija par darba vidé sastopamajiem riska faktoriem, ka tie ietekm& nodarbinato
veselibu gan fizisko, gan garigo (54). Darba autore uzskata, ka minétajam informativajam
materialam jaatrodas katra darba vieta, nodarbinatajiem Latvija triikst informacijas par darba

vides riskiem, kas ietekm@ fizisko un garigo veselibu.
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3. Veselibas ietekméta dzives kvalitate

Dzives kvalitate ir svariga ikvienam individam, Pasaules Veselibas Organizacija (PVO)
jau pirms pusgadsimta dzives kvalitati (Quality of Life QOL) defingja ka plasu daudzu
dimensiju koncepcija, kas parasti ietver gan pozitivo, gan negativo dzives aspektu subjektivus
vertéjumus. Veseliba ir viena no svarigakajam visparéjas dzives kvalitates jomam (55).
Veselibas ietekméta dzives kvalitate (Health-Related Quality of Life - HRQOL) un to
noteicosie faktori ir attistijusies kops 80. gadiem, lai aptvertu tos vispargjas dzives kvalitates
aspektus, kurus var skaidri pieradit, ka tie ietekmé veselibu - fizisku vai garigu. Individuala
limeni veselibas ietekméta dzives kvalitate (HRQOL) ietver individa fiziskas un garigas
veselibas uztveri un to korelaciju, veselibas apdraud&juma stavoklus, veselibas funkcionalo
stavokli, socialo atbalstu un sociali ekonomisko stavokli (56). Sabiedribas limeni veselibas
ietekmeta dzives kvalitate ietver sabiedribas limena resursus, nosacijumus, politiku un praksi,
kas ietekm& iedzivotdju uztveri un funkcionalo stavokli. Pamatojoties uz zinatniskas
literatiiras sintézi un sabiedribas veselibas partneru ieteikumiem, Centers for Disease Control
and Prevention (CDC) ir defingjis veselibas ietekmétu dzives kvalitati ka individa vai grupas
uztveramo fizisko un garigo veselibu laika gaita (57). Veselibas ietekmétas dzives kvalitates
konstrukcija lauj veselibas agentiram likumigi risinat plasakas sabiedribas veselibas politikas
jomas par kopigu tému sadarbiba ar plasaku veselibas partneru loku, tostarp socialo
pakalpojumu agentiram, kopienu planotdjiem un biznesa grupam. Veselibas ietekmétas
dzives kvalitates jautajumi ir kluvusi par svarigu sabiedribas veselibas uzraudzibas sastavdalu,
un tie parasti tiek uzskatiti par neapmierinatu vajadzibu un intervences rezultatu indikatoriem
(56). Individa pasa novértéts veselibas stavoklis ir spécigaks mirstibas un saslimstibas
prognozetajs, neka daudzi veselibas aizsardzibas objektivie raditaji. Veselibas ietekmétas
dzives kvalitates pasakumi lauj zinatniski pieradit veselibas ietekmi uz dzives kvalitati (57).
Koncentrgjoties uz veselibas ietekmétu dzives kvalitati ka rezultatu, var parvarét robezas starp
dazadam disciplinam - socialajiem, garigajiem un mediciniskajiem pakalpojumiem.
Misdienas aktuals klust jautajums par veselibas ietekmétas dzives kvalitates merfjumiem, lai
varétu papildinat statistikas un epidemiologijas datus par slimibu un mirstibas raditajiem.
Daudzas Eiropas valstu veselibas apriipes stratégijas veselibas ietekméta dzives kvalitate
kluvusi ka galveno sabiedribas veselibas mérkis (56). Veselibas ietekméta dzives kvalitate ir
saistita gan ar izplatitam hroniskam saslim$anam ka diabéts, onkologiskas saslimSanas, artrits,
hipertensija, gan to riska faktoriem ka kermena masas indekss, nepietickama fiziska aktivitate,

smékeSanas statuss. Veselibas ietekmétas dzives kvalitates meriSana palidzes sekot lidzi valsts
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veselibas mérku sasniegSanai. Kontrolgjot iegiitos datu un analizjot, var identificét
iedzivotaju grupas ar relativi sliktu veselibas stavokli, tas palidzés virzit intervenci, lai
uzlabotu situdciju un novérstu nopietnakas sekas (56, 57). So datu interpretacija un
publicéSana var palidzet noteikt veselibas politikas un likumdosanas vajadzibas, palidzét
sadalit resursus, pamatojoties uz neapmierinatam vajadzibam, vadot strat€égisko planu izstradi
un parraugot iejaukSanas efektivitati. Pamatojoties uz zinatniskas literatiiras sint€zi un
sabiedribas veselibas organizaciju ieteikumiem, CDC ir defingjis HRQOL ka individa vai
grupas uztveramo fizisko un garigo veselibu laika gaita (57).

Saistitais veselibas ietekmétas dzives kvalitates jédziens ir individa labklajiba, kas
noverté cilvéka dzives pozitivos aspektus, pieme&ram, pozitivas emocijas un apmierinatibu ar
dzivi. Arsti un sabiedribas veselibas organizaciju darbinieki ir izmantojusi HRQOL un Well —
Being (labizjutas) mérijumus, lai novértétu hronisku slimibu, arstéSanas, istermina un
ilgtermina invaliditates ietekmi uz individa veselibas ietekmétu dzives kvalitati (58). P&d&jo
desmit gadu laika organizacija Healthy People 2020 (veseligi cilvéki 2020) novérté valsts un
sabiedribas veselibas organizaciju pasakumus, lai uzraudzitu HRQOL un labklajibu Amerikas
Savienotajas Valstis. Minétie pasakumi ir pacientu zinojumi par rezultatu novértéSanas
informacijas sistému Patient - Reported Outcomes Measurement Information System
(PROMIS), kas ietver globala méroga veselibas pasakums - novérté globalo fizisko, garigo un
socialo HRQOL, izmantojot jautajumus par paSnovertétu veselibu, fizisko HRQOL, garigo
HRQOL, nogurumu, sapém, emocionalo stresu, socialo darbibu un lomam (59). Veiktie
mérfjumi, kas ietver individa labizjiitu, lauj novertét cilvéku ikdienas dzives pozitivos
novertéjumus - ja individi jutas veseli, apmierinati ar dzivi, vinu attiecibu kvalitati, piesatinati
ar pozitivam emocijam, izturibu un to potenciala realizaciju. Dalibas pasakumi - atspogulo
individu novértéjumu par vinu veselibas ietekmi uz vinu socialo lidzdalibu pasreiz€ja vide.
Lidzdaliba ietver izglitibu, nodarbinatibu, pilsonisko, socialo aktivitati un atpiitas aktivitates.
Dalibas pasakumu pamata ir princips, ka persona ar funkcionalu ierobezojumu, pieméram,
redzes zudums, mobilitates griitibam vai intelektuala invaliditati, var dzivot ilgu, produktivu
dzivi un baudit labu dzives kvalitati (58).

Veselibas ietekméta dzives kvalitate ir individa apmierinatiba vai laime ar dzives
dimensijam, ciktal tas ietekmé veselibu vai tiek ietekmétas no veselibas stavokla puses. Masu
HRQOL ir cie$i saistita ar vinu fizisko un garigo labklajibu. Attieciba uz masu profesiju,
bitisks fakts, ka masas ir veselibas apriipes nodrosinatajas. Masu HRQOL var tieSi vai netiesi
ietekmét mediciniska pakalpojuma kvalitati, droSibu, un butiskakais - ietekmé iedzivotaju
veselibu kopuma (60). Vairakos pétijumos paradas atzinas, ka medicinas masam pastav
lielaka iesp€ja iegut ar darbu saistitu profesionalas izdegSanas sindromu, kas tiek raksturots ka
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emocionals izsikums, depersonalizacija un samazinata personiska apmierinatiba ar veikto
darbu (61). Sakaroties ar darba vides izraisoSajiem stresa faktoriem un izdegSanas draudiem,
medicinas masam triikst resursi, kas attiecas uz darba vides stresa parvaréSanas mehanismiem,
ka atptta, pasapripe, sociala atbalsts un racionali risinajumi darba stresa parvarésanai. Iegita
arodsaslim$ana, ja trikst adekvatu arstéSanas resursu, var izraisit smagu garigu vai fizisku
slimibu, ka arT veselibas ietekmé&tas dzives kvalitates un pakalpojumu sniegSanas
samazinasanos. Kilians (Killian) secinaja, ka arodslimibam un profesionalajai izdegSanai
pastav negativa ietekme uz veselibas ietekmétu dzives kvalitati, un tapec to nevajadz€tu
apliikot vai novertét atseviski no citiem faktoriem, kas ietekmé individus (62). Veselibas
ietekmétu dzives kvalitati masu populacija ietekmé daudzi faktori. Tas attiecas uz uzvedibas
faktoriem, profesionaliem faktoriem un krizes parvaré$anas resursiem. Lai risinatu aktualo
problému arstniecibas personu vidi, svarigi apzinaties riskus, ietekméjosos faktorus, apzinat

problémas izplatibu un veikt attiecigas preventivas darbibas.
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4. Peétijuma merki, uzdevumi un hipotezes

Darba merkis

Noteikt saikni starp profesionalu izdegSanu un veselibas ietekmétu dzives kvalitati
masam arstniecibas iestades Latvija.

Pétijuma hipotezes

1. Masam pastav negativa saikne starp profesionalu izdegSanu un veselibas ietekmétu
dzives kvalitati.

2. Saikne starp profesionalo uzdegsanu un veselibas ietekmetu dzives kvalitati ir saistita
ar masu vecumu — vecakam masam dzives kvalitate blis zemaka neatkarigi no darba
slodzes un darba staza (4.1 attéls).

Darba uzdevumi

1. Zinatniskas literatiiras apkopoSana un analiz€Sana saistiba ar izdeg$anas sindromu un
veselibas ietekmétu dzives kvalitati.

2. Respondentu aptauju veiks$ana izmantojot sagatavoto p&tniecibas instrumentu.

3. legito datu apkopoSana un statistiska apstrade, izmantojot IBM SPSS Statistics for
Windows, Version 24.0. Armonk, NY: IBM Corp (63).

4. Secinajumu veidoSana par iegilitajiem rezultatiem, ieteikumu izstrade, lai mazinatu

medicinas masam izdegSanas sindroma attistibu, kas ietekmé dzives kvalitati un darba

spgjas.
Profesionala | Ar veselibu saistita
izdegsana 1 "| dzives kvalitate

Masas vecums

4.1.att. Shematisks hipotézu skaidrojums
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5. Pétijjuma metodologija un datu statistiska analize

Lai noskaidrotu profesionalas izdegSanas saistibu ar veselibas ietekmé&tu dzives kvalitati
tika izv€léts kvantitativs, neeksperimentals, Skérsgriezuma pétijums, kas notika starptautiska
pétijuma «Ar vecumu saistitie darba apstakli slimnicasy, ietvaros. Starptautiskais pétijums
norisinas Vacija, Ukraina, Izra€la un Latvija.

Pétijuma veikSanai ir sanemta LU Kardiologijas un regenerativas medicinas institiita
gtikas komisijas atlauja (no 03.11.2017, papildinats 01.03.2019). Pé&tjjuma veikSanai tika
sanemtas atlaujas no pétijuma iesaistitajam veselibas apripes iestadém, atlauju originali
glabajas pie pétijuma autores. P&tijuma norises laiks no 07.03.2019. — 30.04.2019.

Petijuma piedaljjas veselibas apripes iestadé stradajoSas arstniecibas un arstniecibas
atbalsta personas - masas, masu paligi — no tris liclam galvaspilsétas veselibas apriipes
iestadém. Respondenta piedaliSanas p&tijuma bija pilnigi brivpratiga un jebkura laika aptaujas
dalibnieks vargja to partraukt. Par to respondentam tika paskaidrots ar speciali izstradatu
formu, kura aprakstits pétijums, pétjjuma mérkis un dalibnicka tiesibas (respondenta
piekriSana piedalities p&tijuma veidlapa latviesu valoda 2. pielikums, respondenta piekriSanas
veidlapa piedalities p&tijuma krievu valoda 3. pielikums). Par piekrisanu piedalities p&tijuma

liecingja atgriezta aizpildita aptaujas anketa.

5.1. Pétijuma populacija

Pétijuma ietvaros tika aptaujatas masas un masu paligi no tris veselibas apriipes
iestadém Latvijas galvaspilséta. Respondenta piedaliSanas petijuma bija pilnigi brivpratiga un
aptaujas dalibnieks jebkura laika vargja to partraukt. Par So respondentam tika paskaidrots
mutiski un ar speciali $im meérkim sagatavotu informé&Sanas formu, kura tika aprakstits
petijuma meérkis un ta butiba, ka ar1 izskaidrotas dalibnieka tiesibas. Petijuma ieklauSanas
kritériji: brivpratiga daliba pétijuma; pilngadigas, ricibspéjigas personas; personas, kas
registrétas arstniecibas un arstniecibas atbalsta personu registra. P&tfjuma dalibnieki p&tjjuma
anketas vargja aizpildit briva bridi darba vai arT panemt Iidzi un aizpildit majas. Anketas
aptuvenais aizpildiSanas laiks bija 30 - 45 minttes. Aizpildita un atgriezta aptaujas anketa tiek
uzskatita par piekriSanu piedalities pétijuma. Starptautiska pé€tijuma ietvaros datu vaksSana
joprojam turpinas, $aja pétijuma posma tika izdalitas 300 aptaujas anketas. No visam
izdalitajam anketam 95% tika atgrieztas aizpilditas, 73,67% no aizpilditajam anketam

piedergja masu paligiem, registrétam masam, sertificétam masam, vai nodalas virsmasam.
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5.2. Pétijuma instruments

Darba, socialas un vides veselibas medicinas institita Heinrtha Heines Diseldorfas
Universitates izstradata aptaujas anketa (AwAKE) aptaujai par vecumam atbilstosu,
noveco$anai piemérotu darba vidi slimnica. Anketa ir 164 jautajumi, kas sadaliti atseviskas
jautajumu grupas, no tiem tika izmantoti tie jautajumi, kas attiecas uz pétijuma t€mu. Ar So
petijumu bija saistiti 32 jautdjumi, kuri atbilst se$am dazadam skalam un 8 socio-

demografiskie jautajumi.

5.2.1. Atkarigais mainigais - ar veselibu saistita dzives kvalitate

Lai noveértetu ar veselibu saistitu dzives kvalitati (HRQOL) tika izmantoti AwWAKE
anketas “0” sadalas jautajumi. Veselibas ietekmé&ta dzives kvalitate tika noveértéta ar 12
jautajumiem, novert€§juma Likerta skala no 0 (izcils) [idz 4 (slikts), kuri pétijumu gaita tika
parkodeéti lai sasniegtu skalu no 0 Iidz 100 (0 =0, 1 = 25,2 =50, 3 =75 un 4 = 100). Tris
jautajumi (Cik biezi pedgjo Cetru ned€lu laika Jus bijat mierigs, Cik biezi pe€dgjo Cetru nedelu
laika Jus bijat bedigs, Cik biezi pédgjo Cetru ned€lu laika Jis bijat energijas pilns) tika
novertéti 0 (vienmer) 1idz 5 (vienmeér) Likerta skala un parkodeti attiecigi: 0 =0, 1 =20, 2 =
40,3 =60, 4 =80 un 5 = 100. No visiem jautajumiem cetri jautajumi formuléti reverséti ( Ka
Jus kopuma raksturotu Jasu veselibas stavokli?, Cik liela méra pedejo 4 nedélu laika veicot
ikdienas pienakumus majas un darba Jums trauc€ja sapes?, Cik bieZi pédg€jo cetru nedelu laika
Jas bijat mierigs, Cik biezi peédgjo Cetru nedelu laika Jis bijat bedigs). Izrekinats vidgjais no
visam atbildém (iesp€&jama dispersija no 0 lidz 100).

Jautajumi:

e “Ka jis kopuma raksturotu Jusu veselibas stavokli?” (5 pakapju Likerta skala no
“Izcils” — “Slikts”);

¢ 2 jautajumi par ikdienas aktivitatem: “Talak ir minétas dazas darbibas, kuras Jis
iespejams veicat parasta diena. Vai Jiisu pasreiz€jais veselibas stavoklis apgriitina So darbibu
veikSanu? (“vidgji griitas darbibas, pieméram, parbidit galdu, stkt puteklus, spelét boulingu,
golfu”, “kapt vairakus trepju posmus”)”; (3 pakapju Likerta skala no “ja, loti apgriitina” Iidz
“ng, vispar neapgriitina”)

e 2 jautajumi par fizisko stavokli: “Vai Jums p&dg€jo 4 ned€lu laika fizisku problému d&l

ir bijusas grutibas darba vai citas ikdienas aktivitateés majas? (“es paveicu mazak, neka

velgjos”, “es vargju darit tikai atseviskas lietas); (ja / n€)
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e 2 jautajumi par garigam problémam: “Vai Jums pédgjo 4 ned€lu laika garigu problému

del ir bijuSas griitibas darba vai citas ikdienas aktivitateés majas (piemeram, tapéc, ka Jus
jutaties nomakts vai ari Jums bija bailu sajuta)? (“es paveicu mazak, neka v€lgjos”, “es
nevargju stradat tik ripigi, ka parasti)”’; (ja / n¢)

¢ “Cik licla méra pédéjo 4 nedélu laika veicot ikdienas pienakumus majas un darba
Jums traucgja sapes?”. (Sis jautajums tika noveértéts 5 pakapju Likerta skald no “vispar ng”
11dz “lot1”);

3 jautajumi par passajitu pédgjas Getras nedélas: “Sie ir jautdjumi par to, ka Jis

jutaties un ka Jums ir gajis pedg&jas 4 nedélas: “cik biezi pedgjo Cetru nedelu laika Jis bijat: ...

mierigs? / ...energijas pilns? / ...vilies un bedigs? (Sie jautajumi tika novértéti 6 pakapju
Likerta skala no “vienmér” Iidz “nekad”).

¢ “Cik biezi pedgjo 4 nedelu laika Jusu fiziska veseliba vai garigas problémas ietekmé€ja
kontaktu ar citiem cilvékiem (vieso$anas pie draugiem, radiem u.tml.)”. (Sis jautajums tika

novertéts 5 pakapju Likerta skala no “vienmér” lidz “nekad”).

5.2.2. Demografiskie mainigie

Demografisko datu apkoposanai tika izmantoti 8 jautajumi no anketas “a” sadalas
(Informacija par personu): 1. “Kads ir Jusu vecums?” (gados); 2. “Cik ilgi Jis stradajat Jisu
profesija (ieskaitot macibu laiku, neieskaitot partraukumus, pieméram, bera kopSanas
atvalinajumu)”? (gados); 3. “Jis esat virietis / sieviete?”’; 4. “Vai Jums ir bérni vai piederigie
ar Tpasam vajadzibam, kuri dzivo pie Jums, un/vai kuri ir Jisu aprape?” (ja/n€); 5. “Kada ir
Jisu dzimta valoda?” (LatvieSu/Krievu/Vacu/Turku/Polu/Kurdu/Cita); 6. “Kads ir Jusu
pasreiz€jais amats?”’; 7. “Jus stradajat/stradajat pilnas slodzes vai pusslodzes darbu?” (Pilnas
slodzes; 1,25 slodzes; 1,5 slodzes; Vairak par 1,5 slodzes; Pusslodzes (stundas/nedéla)); 8.

“Kada slimnica Jas stradajat?” (tris Latvijas galvaspilsétas arstniecibas iestades).

5.2.3. Galvenais neatkarigais mainigais - kopéja izdegSana

661’)

Lai novertétu kopg€jo izdegSanu tika izmantoti AwaKE anketas sadalas jautajumi.
Kop€ja izdegSana tika novertéta izmantojot jautajumus par derpesivitati (2 jautajumi),
kairinajumu (8 jautajumi) un profesionalu izdegSanu (3 jautajumi).

1. Jautdjumi par depresivitati: “maz intereses vai prieka par pienakumiem”,
“nomaktiba, drimums un bezceribas sajiita”. Sie jautajumi tika mériti 4 pakapju Likerta skala

no “vispar n¢” (0) lidz “gandriz katru dienu” (3).
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2. Jautajumi par kairinajumu: “Man neizdodas viegli nedomat par darbu péc
darba laika”, “es majas domaju par darba problémam”, “kad citi mani uzruna, gadas, ka es
reaggju igni”, “pat atvalinajuma laika es dazreiz domaju par darba problémam”, “Sad un tad es
jutos ka kads, kuru raksturotu ka nervu kamolu”, “es atri sadusmojos”, “es klistu
aizkaitinats/-a, lai gan es to nemaz negribu”, “kad es atnaku majas no darba, es esmu diezgan
nervozs/-a”. Sie jautajumi tika mériti 7 pakapju Likerta skala no “vispar neatbilst” (1) lidz
“atbilst gandriz pilniba” (7).

3. Jautajumi par profesionalo izdegSanu: “sava darba dél es jutos izdedzis/-gusi”,
“darba dienas beigas es jitos izsmelts”, “darba d&l es jiitos emocionali noguris”. Sie jautajumi
tika mériti 6 pakapju Likerta skala no “nekad” (1) lidz “loti biezi” (6).

4. No jautajumiem, kuri saistiti ar kop&ju izdegSanu tika izveidota kop€ja skala.
Sakuma bija summeéti jautajumi ar kopigu skalu: divi jautajumi par depresivitati - iesp&jama
kopégja dispersija no 0 Iidz 6; 8 jautajumi par kairinadjumu ar iesp&jamu dispersiju no 7 Iidz 56;
un tris jautajumi par profesionalu izdegSanu ar iesp&amu dispersiju no 3 Iidz 18. Péc tam
visas skalas tika summeétas lai izveidotu kopg€ju izdegSanas skalu ar iesp&jamu dispersiju no

10 Iidz 80.

5.3. Statistiska analize

1. Visiem pétijuma mainigajiem veikta deskriptiva analize: grupas mainigajiem
(dzimums, amats, slodze) tika skaitits biezums, kvantitativiem mainigiem ar normalu
sadalijumu (kopgja izdegSana) - vid€ja un standarta nobide, kvantitativiem mainigiem ar
nenormalu sadalijumu (HRQOL) - mediana un inter-quartile range. Kvantitativo mainigo
sadalfjums tika novértéts salidzinot vid€jo vertibu, medianu un modi, ka ari skatoties uz
histogrammas grafiku.

2. Veikta viendimensijas analize starp atkarigo (HRQOL) un neatkarigiem
mainigajiem — ka pamata neatkarigais mainigais (kop&ja izdegSana), ta arT socialiem un
demografiskiem mainigiem. Viendimensijas analize starp divu kategoriju mainigo (piemé&ram,
sadalits HRQOL mainigais) un nepartrauktu mainigo (pieméram, kop&ja izdegSana) veikta
izmantojot t-testu, ja nepartraukta mainiga sadalijums bija normals un Mann-Whitney testu, ja
sadalfjums atSkiras no normala (pieméram, gadi profesija). Hi kvadrata tests bija izmantots
atSkiritbam starp sadalitu HRQOL un grupas mainigiem (piem&€ram, masas amats, 4
kategorijas). Statistiskais nozimigums viendimensijas analiz€ bija pienemts par 0,1.

3. Lidz ar to, ka HRQOL radija sadalijumu atSkirigu no normala sadalijuma, un

ta, ka tas ir atkarigais mainigais, tika nolemts to sadalit turpmakai analizei divas dalas:

40



dalibniekiem ar HRQOL mazaku neka mediana un dalibniekiem, kuriem HRQOL bija lielaks
neka mediana.

4. Mgs uztvéram, ka vecums ir viens no svarigiem parametriem saistitiem gan ar
dzives kvalitati, gan ar izdegSanu. Lai parbaudit So hipotézi, vecums tika sadalits uz
“jaunakam masam” (respondenti, kuru vecums bija mazaks par medianu, un ‘“vecakam
masam’” — respondentiem, kuru vecums bija lielaks par medianu. Mingta sadaliSana tika veikta
balstoties uz ieprieksgjiem pétijumiem (64).

5. Neatkarigie mainigi, kuri nozimigi saistiti ar atkarigu mainigu, ir iesaistiti
logistiskas regresijas modeli, jo atkarigais mainigais — HRQOL — bija sadalits uz divam
grupam. Kopgjais mainigo kopums regresija ieklauj galveno neatkarigo mainigu (kopgjo
izdegSanu) un demografiskos mainigos: vecumu (divas grupas), darba stazs, slodze un amats.
Modela kvalitate bija izvertéta izmantojot Nagelkerke merijumu (procents no visam izmainam
kopgja izdegSana, kur§ ir paskaidrots izmantojot izveidoto linearo regresiju).Lai papildus
novertétu vecuma iespaidu uz saikni starp profesionalu izdegSanu un HRQOL masam
jaunakam par 45 gadiem un , kuras ir vecakas par 45 gadiem, m&s veicam stratific€tu analizi
sadalot visus respondentus iz divam vecuma grupam, un papildus veicot daudzdimensiju
analizi katra grupa atseviski. Daudzdimensiju analizes statistiskais nozimigums bija pienemts
par 0,05.
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6. Pétijjuma rezultati

6.1. Aprakstosa statistika
6.1.1. Populacijas apraksts - neatkarigie demografiskie mainigie
Petijuma piedalijas n=221 respondents, no tiem 4,1% (n=9) bija virie$i un 95,5%
(n=211) sievietes, par vienu dalibnieku nebija informacijas par dzimumu (6.1.1. tabula, 6.1.1.
att€ls). Respondentu minimalais vecums bija 20 gadi, bet maksimalais vecums 74 gadi,
vecuma amplitida 54 gadi. Respondentu vid&jais vecums bija 44,56 gadi (SD=13,56);
vecuma mediana bija 45 gadi, IQR=22 gadi (6.1.2. tabula, 6.1.3. att€ls). Turpmakajai analizei
vecums tika sadalits divas dalas pa medianas vértibu (cilvéki jaunaki, neka 45 gadi, un
cilveki, kas vecaki, neka 45 gadi).
Atbildot uz jautajumu par slodzi, no visiem respondentiem (n=221) pilnu slodzi strada
83,3% (n=184) respondentu, bet pusslodzes darbu strada 16,3% (n=36) respondentu (6.1.1.
tabula, 6.1.1. attéls).
Ka savu darbavietu vienads respondentu skaits 24,4% (n=54) noradija slimnicu N1 un
slimnicu N3, bet 36,2% (n=80) noradija slimnicu N2 (6.1.1.tabula, 6.1.2.attgls).
Izvert§jot respondentu atbildes uz jautajumu par vinu ienemamo amatu, tika
noskaidrots, ka 21,7% (n=48) respondenti strada par masu paligu, 26,5% (n=58) respondentu
ir registrétas masas, 43% (n=95) ir sertificétas masas, bet 9% (n=20) bija virsmasas (6.1.1.

tabula, 6.1.2. attéls).

6.1.1. tabula.
Respondentu grupéjums, demografiskie mainigie
Respondenti (n=221) Grupa N %
Dzimums Viriesi 9 4,1
Sievietes 211 95,5
Slodze Pilna 184 83,3
Pusslodze 36 16,3
Darba vieta Slimnica N1 54 24.4
Slimnica N2 80 36,2
Slimnica N3 54 24,4
Respondenta amats Masas paligs 48 21,7
Registréta masa 58 26,5
Sertificéta masa 95 43,0
Nodalas virsmasa 20 9,0
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6.1.1. att. Respondentu dzimums un slodze
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6.1.2. att. Respondentu amats un darba vieta

Izvertgjot atbildes uz jautajumu, cik gadus respondenti strada sava profesija, tika
noskaidrots, ka vidgji tie ir 19, 68 gadi (SD=13,55). Minimalais ilgums, ko respondents uz

anketas aizpildiSanas bridi bija nostradajis sava profesija, bija 1 gads, maksimalais ilgums

sastadija 60 gadus, IQR=24,25 gadi (6.1.2. tabula, 6.1.3. att&ls).
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Respondentu nepartrauktie demografiskie mainigie

6.1.2. tabula.

Mean =19 68
Std. Dev.=13546

Mainigais Mediana 25%:; 75% | Minimums; | Skewness;
maksimums | Kurtosis
Vecums 45,0 33,0; 55,0 20,0; 74,0 -0,14; -1,03
Darba stazs 19 5,75; 30,0 1,0; 55,0 0,30: -0,98
Vecums Cik_profesija
n Mean = 4,56 o
EE 2[5\' =13555 =20
— 204
15 M
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6.1.3. att. Dalibnieku vecuma un darba staza sadalijums

dzives kvalitate (HRQOL)

Aprakstosa statistika atkarigajam mainigajam - Veselibas ietekméta

Vidgji, petijuma dalibnieki atzim&a salidzinoSi augstu ar veselibu saistita dzives

kvalitati (HRQOL): vidgja vertiba bija 73,12 (standarta nobide 17,14) (6.1.3. tabula). HRQOL

sadalfjums nebija normals (6.1.4. att€ls); tadel mainigais tika sadalits pa medianu: HRQOL <

76,67 un HRQOL > 76,67 (6.4. attéls).
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6.1.3. tabula
Aprakstosa statistika HRQOL mainigajam

Mainigais N (%) Vidgjais Mediana 25%; Minimums;

(SD) 75% maksimums
HRQOL 221 (100) 73,12 (17,14) | 76,67 65,00; 10,83; 98,33
nepartrauktais 88,33
mainigais
HRQOL < 111 (50,2) - - - -
79,58
HRQOL > 110 (40,8) - - - -
79,58

SF12_MEAN SF12_MEAN_Dich

We7312

o ] Mean = 7312 =712
St Dev.~ 17145

N=221

=)

Frequency

U U U
00 20,00 40,00 60,00 50,00 100,00

SF12_MEAN

6.1.4.att. HRQOL mainiga sadalijums un dalijums divas grupas HRQOL mainigajam

6.1.3. Aprakstosa statistika galvenajam neatkarigajam mainigajam — kopgja

izdegSana

Kopgjas izdegSanas sadalijums bija normals (6.1.5. attels, 6.1.4. tabula), robeza no
minimalas vertibas, kas ir 0,0 Iidz maksimalajai vértibai, kas sastada 59,0 ar vid&jo veértibu
26,0. Standartnovirze (SD=12,13), mediana vértiba bija 25,0. Galvenajam neatkarigajam
mainigajam ne-normals sadalijums, par to liecina Skewness un Kurtosis tests, jo vértiba 0,26
un -0,46 ir mazakas ka viens.
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6.1.4 .tabula

Galvenais neatkarigais mainigais - kopéja izdeg$ana

Mainigais Mean - vidéja Standarta | Minimums; | Skewness;

veértiba novirze maksimums | Kurtosis
Kopgja 26,0 12,13 0,0; 56,0 0,26; -0,46
izdegSana

TOTAL_BURNOUT

207 Mean = 26,00
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6.1.5.att. Galvena neatkariga mainiga (kopéja izdeg$ana) sadalijums

6.2. Viendimensijas analize — veselibas ietekmétas dzives kvalitates (HRQOL)

saistiba ar neatkarigiem mainigiem

HRQOL bija saistits viendimensijas analiz€ ar kopgjo izdegSanu (Mann-Whitney Z = -
5,87; p < 0,01) (6.2.1. attels), un ar vecumu (p = 0,03) (6.2.5. tabula), bet nebija saistits ar
demografiskiem parametriem: slodzi (p = 0,18) (6.2.1. tabula, 6.2.2. attéls), dzimumu (p =
0,42) (6.2.2. tabula), amatu (p = 0,42) (6.2.4. tabula), un darba vietu (p = 0,32) (6.2.3. tabula).
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Dzives kvalitates saistiba ar izdegSanu: no 6.2.1. att€la ir redzams, ka tiem, kuriem bija
zemaka dzives kvalitate, bija daudz augstaka izdegSanas mediana vértiba, neka tiem, kuriem
bija austaka dzives kvalitate, kaut vai minimalas un maksimalas izdeg$anas vert&jumi sakrita

abas dzives kvalitates grupas (6.2.1. attgls).
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6.2.1.att. Saistiba starp HRQOL un kopgjo izdegsanu

6.2.1 .tabula
HRQOL saistiba ar darba slodzi
P vertiba
Slodze
0]

N(%) Pilna Nepilna

HRQOL < 79,58 | 95 (86,4) 15 (13,6)

HRQOL >79,58 | 89 (80,9) 21 (19,1) 0,42

Kopa 184 (83,6) 36 (16,4)
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6.2.2. att. Atskiribas starp HRQOL kategorijam (< 45,79 un >45,79) pilnu un
nepilnu slodzi stradajosiem respondentiem

Dzives kvalitates saistiba ar dzimumu: kaut vai nav statistiski nozimigas atSkiribas starp
dzimumiem, saistiba ar veselibas ietekmé&tu dzives kvalitati (6.2.2. tabula), var redzét (6.2.3
attéls), ka sievietes zinoja par augstu dzives kvalitati retak, neka viriesi, un viriesi, savukart,

retak zinoja par zemu dzives kvalitati.

6.2.2. tabula
HRQOL saistiba ar respondentu dzimumu
. P vertiba
Dzimums

N(%0) Nav

Sieviete Virietis noradits
HRQOL < 79,58 109 (98,2) 2(1,8)

0,18

HRQOL > 79,58 102 (92,7) 7(6,4) 1(0,9)
Kopa 211 (95,5) 9(4,1) 1 (0,5%)
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6.2.3. att. Veselibas ietekmétas dzives kvalitates (HRQOL) saistiba ar dzimumu

Saistiba ar darba vietu: noraditas statistiski ticamas atskiribas veselibas ietekméta dzives
kvalitaté dazadas slimnicas netika atrastas (tabula 6.2.3), bet var redze&t, ka slimnica N 3

vairak masas zinoja par zemaku dzives kvalitati, un vismazak zinoja par augstu dzives

kvalitati (6.2.4. attgls).

6.2.3. tabula

HRQOL saistiba ar respondentu darba vietu
. P vertiba
Dzimums
N(%) . . .
Slimnica N1 | Slimnica N2 | Slimnica N3
HRQOL < 79,58 25 (22,7) 37 (33,6) 48 (43,6)
0,32
HRQOL > 79,58 29 (26,4) 43 (39,1) 38 (34,6)
Kopa 54 (24,5) 80 (36,4) 87 (39)
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6.2.4. att. Veselibas ietekmétas dzives kvalitates (HRQOL) saistiba ar darba vietu

Saistiba ar ienemamo amatu: vairak masu paligi zinoja par austu dzives kvalitati, neka
visas par&jas masu grupas (6.2.5. att€ls). Vismazak par augstu dzives kvalitati zinoja nodalas
virsmasas, vinas ari visvairak zinoja par zemu dzives kvalitati. Divas pargjas grupas
(sertificétas un registrétas masas), gandriz neatSkiras veselibas ietekmétas dzives kvalitates
kategoriju novert€§jums. Mingtas atSkiribas tom&r nebija pietiekosi nozimigas, lai sniegtu

statistiski nozimigu situacijas atspogulojumu (6.2.4 tabula).

6.2.4. tabula
HRQOL saistiba ar respondentu ienemamo amatu
P vertiba
Respondenta amats
N(%) Masas Registréta | Sertificéta
paligs masa masa Virsmasa
HRQOL < 79,58 21(18,9) | 26(23,4) |53 (47,7) |11(9,9)
HRQOL >7958 | 27 (245) |32 (29.0) | 42(38.2) |9(8.2) 0,42
Kopa 48 (21,7) | 58(26,2) |95(43,0) |20(9,0)
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6.2.5. att. Veselibas ietekmétas dzives kvalitates (HRQOL) saistiba ar ienemamo amatu

Veselibas ietekmétas dzives kvalitates saistiba ar respondenta vecumu: atSkiribas
vecuma grupas (< 45 gadi vai >45 gadiem) ir statistiski nozimigas (6.2.5 tabula): tie
respondenti, kuriem bija mazak, neka 45 gadi mazak zinoja par zemu HRQOL, bet vairak par
austu HRQOL (6.2.6. attgls).

6.2.5 .tabula
HRQOL saistiba ar respondenta vecumu
P vértiba
Respondenta vecums
0]

N(%) < 45 gadiem >45 gadiem
HRQOL < 79,58 48 (43,2) 63 (56,8)
HRQOL >79,58 |63 (57,3) 47 (42,7 0,03
Kopa 111 (50,2) 110 (49,8)
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6.2.6. att. Veselibas ietekmétas dzives kvalitates (HRQOL) saistiba ar respondent vecumu

6.3. Daudzdimensiju analize

Demografiskie mainigie nebija statistiski saistiti ar HRQOL, tika nolemts tos pievienot
daudzdimensijau analizei, jo m&s pienémam, ka tiem var bt ietekme uz veselibas ietekmé&tu
dzives kvalitati. Darba autore ieklava vecumu, gadus profesija, amatu, un slodzi logistiskas
regresijas modeli. Kopéja izdegSana radija saistibu ar HRQOL (Odds ratio (OR) = 0.92 [95%
ticamibas intervals CI 0.90; 0.95]) arT daudzdimensiju analizé, noradot, ka katrs palielinatas
izdegSanas punkts samazina HRQOL par 7% (1/0,92 = 1,07). Tas nav atkarigs ne no kadiem
citiem pétjjuma parbauditiem demografiskiem mainigiem, iznemot vecumu: vecums papildus
statistiski nozimigi samazinaja HRQOL: respondentiem p&c 45 gadu vecuma HRQOL ir 2,16
reizes zemaks neka tiem, kuri ir jaunaki par 45 gadiem ( OR = 0.46 [CI 0.23; 0.92]) (1/,462 =
2,16), un tas ir vissvarigakais faktors, kur§ ietekmé veselibas ietekmétu dzives kvalitati.
Tomér veikta statistiska analize var pamatot 24% no visiem izdegSanas procesa iemesliem

(Nagelkerke R?= 0,24), kas nozimé diezgan labu izvél&ta modela kvalitati (6.3.1. tabula).
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Daudzdimensiju analizes saikne starp izdeg§anu un HRQOL

6.3.1. tabula

Mainigais | Regresijas | Standarta | Pvertiba | Odds ratio | Ticamibas | Nagelkerke
koeficients | nobide intervals | R?
B

Kopégja -0,08 0,02 <0,01 0,92 0,90 (0,95)

izdegSana

Vecums -0,77 0,35 0,03 0,46 0,23 (0,92)

Darba 0,00 0,01 0,75 1,00 0,99 (1,02)

stazs

Masas - - 0,90 - - 0,24

paligs

Registréta -0,24 0,66 0,72 0,79 0,22 (2,87)

masa

Sertificéta -0,05 0,61 0,94 0,95 0,29 (3,14)

masa

Virsmasa -0,32 0,59 0,59 0,73 0,23 (2,31)

6.4. Daudzdimensiju analize atseviski pa vecuma grupam

Lai papildus izpétitu vecuma nozimigumu HRQOL pasliktinaSanas gadijuma, meés

veicam atseviSku daudzdimensiju analizi abam respondentu grupam (< 45 gadi un > 45 gadi).

Abas respondentu grupas izdeg$ana gandriz vienadi samazinaja HRQOL (OR = 0,91 [CI 0,89;

0,97] respondentiem jaunakiem par 45 gadiem un (OR = 0,93 [CI 0,87; 0,96] respondentiem

vecakiem par 45 gadiem). Ka ar7 iepriek$¢ja gadijuma, tas nebija saistits ne ar vienu, noO

petijuma parbauditajiem demografiskajiem mainigajiem. Regresijas analize, kura paskaidro

saikni starp izdegSsanu un HRQOL bija nedaudz vairak piemérota respondentiem virs 45 gadu

vecuma, neka respondentiem jaunakiem par 45 gadiem (Nagelkerke R? = 0,30 respondentiem

vecakiem par 45 gadiem un Nagelkerke R® = 0,22 respondentiem jaunakiem neka 45 gadi)
(6.4.1. tabula un 6.4.2.tabula).
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6.4.1. tabula

Daudzdimensiju analize respondentu vecuma grupa zem 45 gadu vecuma

Respondenti jaunaki par 45 gadiem

Mainigais | Regresijas | Standarta | Pvertiba | Odds ratio | Ticamibas | Nagelkerke
koeficients | nobide intervals R®
B
Kopgja -0,08 0,02 <0,01 0,93 0,89 (0,97)
izdegSana
Darba 0,03 0,03 0,40 1,03 0,97 (1,09)
stazs
Masas - - 0,42 - -
paligs 0,22
Registréta -1,24 0,96 0,19 0,29 0,04 (1,88)
masa
Sertificéta -0,17 0,79 0,83 0,84 0,18 (3,97)
masa
Virsmasa -0,52 0,78 0,51 0,60 0,13 (2,76)
Slodze -0,54 0,62 0,39 0,58 0,17 (1,98)
6.4.2. tabula

Daudzdimensiju analize respondentu vecuma grupa virs 45 gadu vecuma

Respondenti vecaki par 45 gadiem

Mainigais | Regresijas | Standarta | Pvertiba | Odds ratio | Ticamibas | Nagelkerke
koeficients | nobide intervals R®
B
Kopéja -0,09 0,02 <0,01 0,91 0,87 (0,96)
izdegSana
Darba 0,04 0,03 0,14 1,04 0,99 (1,09)
stazs
Masas - - 0,23 - -
paligs
Registréta 2,17 1,46 0,14 8,74 0,50 0,30
masa (151,86)
Sertificeta 0,97 1,43 0,50 2,63 0,16
masa (43,00)
Virsmasa 0,65 1,25 0,60 1,92 0,17
(22,36)
Slodze 0,30 0,68 0,69 1,31 0,35 (4,91)
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Secinajumi

1. Veselibas ietekméta dzives kvalitate respondentu vidi bija salidzinos$i augsta,
ar vidgjo vertibu 73,12.

2. Kopgjas izdegSanas vidgja vertiba respondentu vida bija 26,0, kas norada uz
profesionalas izdeg$anas véra nemamo izplatibu medicinas darbinieku vidi.

3. Viendimensijas analiz€ veselibas ietekméta dzives kvalitate tika saistita ar
profesionalo izdegSanu un ar nostradatajiem gadiem profesija.

4. Vienigais faktors, kas paradija statistiski nozimigu saistibu ar veselibas
ietekm@tu masu dzives kvalitati daudzdimensiju analizg ir profesionala izdegSana.

5. Masam, kas ir vecakas par 45 gadiem, saikne starp izdegSanu un ar veselibas
ietekméto dzives kvalitati ir stipraka, neka masam kas jaunakas par 45 gadiem: péc 45 gadiem
izdegSana vairak pasliktina ar veselibu saistitu dzives kvalitati.

6. Masam péc 45 gadu vecuma samazinas veselibas ietekméta dzives kvalitate
2,16 reizes, salidzinot ar masam, kuras jaunakas par 45 gadiem.

7. Sievietes retak zino par augstu veselibas ietekmetu dzives kvalitati, bet viriesi

retak par zemu veselibas ietekmétu dzives kvalitati.

Petijuma apstiprinajas hipotéze, ka masam pastav negativa saikne starp profesionalu
izdegSanu un veselibas ietekmétu dzives kvalitati.

Petijuma apstiprinajas hipotéze, ka saikne starp profesionalo izdegSanu un veselibas
ietekmétu dzives kvalitati ir saistita ar masu vecumu — vecakam masam dzives kvalitate bis

zemaka neatkarigi no darba slodzes un darba staza.
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Diskusija

Analizgjot pétijuma rezultatus, ka art datus no public€tiem pé&tijumiem, kur aplikota
saistiba starp profesionalo izdeg$anu un veselibas ietekmétu dzives kvalitati masam, magistra
darba autore nonakusi pie secinajuma, ka izdegSanas izplatiba arstniecibas un arstniecibas
atbalsta personu vida ir izplatita probléma gan Eiropa, gan pasaulé, izdegSana negativi
ietekmé veselibas ietekm@tu dzives kvalitati, samazinot nodarbinato darba spgjas, izraisot
arodsaslims$anu, tada veida tiek ietekméts gan fiziskais, gan psihologiskais nodarbinato
veselibas stavoklis.

Aplikojot izdegSanas sindromu, kas ir fiziskas un psihologiskas efektivitates
samazinasanas stavoklis, ko izraisa darba vides stresa faktori, izdegSana sevi ietver tris
elementus - emocionals izsikums, depersonalizacija, personigo sasniegumu samazinasanas.
Medicinas masas ka profesionali regulari tiek paklauti darba vides nelabvéligai ietekmei un
iesp€ja iegiit profesionalo izdegSanu ir loti augsta. Satida Arabija tika veikts pétijums ar merki
noteikt izdegSanas sindroma izplatibu medicinas masam, kas strada King Abdulaziz
universitates slimnica Jedda. Tika veikts skérsgriezuma pétijums 2017. gada, respondenti bija
182 masas. Aptaujas pirma dala ietvéra demografiskos datus un ar darbu saistitos jautajumus,
otra dala bija Maslach Burnout Inventory - Human Services (izdegSanas noteikSanas skala)
petijums. P&tijuma autori no iegitajiem rezultatiem noskaidroja, ka izdegSanas sindroma
izplatiba $aja p&tijuma bija 9,34% (65). P&tijuma rezultati parada darba vides faktoru negativo
ietekmi uz masu garigo veselibu. Salidzino$i neliela kopgjas izdegSanas vértiba var€tu biit
saistama ar salidzinosi nelielo izlasi un pétjjuma veikSanu viena veselibas apriipes iestade.

Petnieki no Singapiiras 2016. gada veicot Skérsgriezuma pétijjlumu nonaca pie
secinajuma, ka vecaka gadagajuma masas, kuram ir vairak gadu darba pieredze, ir mazak
ticama izdegSanas sindroma izplatiba, salidzinot ar jaunakam medicinas masam. Tas var&tu
biit tapec, ka ar lielaku pieredzi masas medmasas var labak tikt gala ar darba prasibam, mazak
izjut darba vides negativos psihoemocionalos riska faktorus. Pétijuma piedalijas 1830 masas
MBI identificgja 39% lielu emocionalo izsitkumu, 40% augstu depersonalizaciju un 59% ar
zemiem personigajiem sasniegumiem, kopgja izdegSana 33% masu. Jaunakas medicinas
masas Singaptra ir paklautas lielakam izdegSanas riskam (66). Péc ieglitajiem rezultatiem
pretstata min€tajam pétijumam, pec 45 gadu vecuma samazinas HRQOL, un palielinas iesp&ja
profesionalai izdegSanai, jo personas vecums ietekmé vispar€jo fizisko un garigo veselibu.

Aplikojot meta analizes rezultatus, kura tika apkopoti dati no 24 petijumiem par

izdegSanas izplatibu neatlieckamas apriipes masu vidi, kopé&jais respondentu skaits sastadija
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1566 neatlickamas apriipes masas, ka pétijuma instrumenti tika izmantota Maslach Burnout
Inventory. Pamatojoties uz pétijuma iegitajiem rezultatiem, emocionalais izsikums bija 31%
masu, 36% masu konstatgja depersonalizacijai un 29% zemu personigo sasniegumu
vertgjumu. Kopéja izdegSanas prevalence neatlickamas aprupes masu vida bija 30% (67).
Mingétais pétijums parada izdegSanas lielo izplatibu neatlickamas apriipes masu vidii, minéta
masu specialitates profils raksturojas ar 1pasi stresa un spriedzes pilnu darba vidi, kas gados
jaunam masam ir nopietns parbaudijums, savukart masam kas profesija strada ilgstosi,
minétie apstakli ar laiku kltst 1paSi apgriitino$i, veicina izdegSanu, kas savukart ietekmé
veselibas ietekmé&tu dzives kvalitati.

Lai noskaidrotu ar izdegSanas sindroma attistibu ietekméjosos faktorus, Griekija 2017.
gada tika veikts Skérsgriezuma pétijums ar mérki izpétit izdegSanas sindroma attistibu
ietekm@joSos faktorus masu vidii, kas strada ar garigas apripes pacientiem. P&tjjuma
piedalfjas 180 medicinas masas, kas strada veselibas apriipes centros ar garigi slimiem
individiem vairakos Griekijas regionos (68). Ka pé&tijuma instrumentu izmantoja aptaujas
anketu, ka arT Maslach Burnout Inventory. Tika secinats, ka masas, kas strada Griekija ar
pacientiem, kam pastav garigas saslim$anas, tika konstatéts paaugstinats izdegSanas Iimenis
un konstatéts risks profesionalai izdegSanai. P&tijuma autori secindja, ka izdegSanu masu
populacija var samazinat, piedavajot vairak iesp€ju profesionalai izaugsmei un izglitibai,
atrast veidus ka nodroSinat supervizora atbalstu, veicinat masu piedaliSanos inovativas
programmas, kas apmaca darbiniekus tikt gala ar darba vides stresu, sniedz psihologisku
atbalstu darbiniekiem, tada veida preventivi mazinot izdegSanas sindroma attistibu masu
populacija. IzdegSanas izplatiba medicinas darbinieku vidi ir izplatita paradiba ar1 Latvija,
pamatojoties uz pétijuma rezultatiem, Latvija medicinas masu populacija izdegSanu ietekme
nodarbinata amats, jo atbildigaks amats, jo lielaka izdegSanas iesp€ja.

Lai noveérteétu medicinas masu veselibas ietekmétu dzives kvalitati, izdegSanas ietekmi,
sociala atbalsta ietekmi un psihologisko noturibu pret darba vides stresa faktoriem, kas ir
butiskakie faktori, kas ietekmé veselibas ietekmétu dzives kvalitati, Irana tika veikts p&tijums
2015. gada Teharana. Pétijuma péc klastera metodes tika ieklautas 400 medicinas masas,
stradajosas veselibas apriipes iestade. Tika veikts Skérsgriezuma pétijums, datu apstradei tika
izveletas statistiskas datu apstrades metodes. Rezultati paradija izdegSanas negativu ietekmi
uz veselibas ietekméetu dzives kvalitati masam. Saistiba ar rezultatiem, pétijuma autori nonaca
pie viedokla, ka ar pastavoSu socialo atbalstu darba vieta, iesp&jams samazinat izdegSanas
ietekmi uz masu dzives kvalitati. Saistiba ar rezultatiem, pétijuma autori vé&las veérst
uzmanibu, lai izveidotu arstniecibas iestadés psihologiska atbalsta programmu, kas uzlabotu

veselibas ietekmétu dzives kvalitati masam (69). Ari darba autore balstoties uz pétijuma
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rezultatiem nonaca pie secinajuma, ka izdegSana masu populacija ietekme veselibas ietekmétu
dzives kvalitati. SekojoSu pétijumu objekts var€tu biit sociala atbalsta esamiba veselibas
apripes iestades, kas palidz tikt gala ar izdegSanu ietekmé&josiem faktoriem, lai saglabatu
masu darba spg€jas. Masu izdegSana ir izplatita probléma, izdegSanas izplatiba palielinas ar
nostradatajiem gadiem profesija, to parada viendimensijas analizes rezultati.

Pie secinajuma, ka profesionala izdegSana ir saistita ar masu veselibas ietekmé&tu dzives
kvalitati un tada veida tiek samazinata apripes efektivitate nonaca pétnieki no Pakistanas, kas
no 2013. gada novembra lidz 2014. gada maijam Lahoras klinika veica pétijumu, ar merki
noteikt dazadu nodalu medicinas masu izdegSanas un veselibas ietekmétas dzives kvalitates
dzives attiecibas terciaras aprupes slimnica. Tika veikts skérsgriezuma pétijums, respondenti
bija medicinas masas, kopa pétijuma piedalijas 106 masas. P&tijuma instruments - aptaujas
anketa, kas ieklava starptautiski atzitas mérijjumu skalas. Dati tika analiz&ti, izmantojot
statistikas programmu. P&tijuma rezultati paradija, ka no 106 masam, kuru vidgjais vecums
bija 35,5 £ 7 gadi, 83 (79%) bija konstatéta izdeg$ana un zems dzives kvalitates novert&jums.
Kirurgijas un dzemdibu/ginekologijas nodalu masas, kas ilgsto$i stradaja nakts mainas, bija ar
parliecino$i augstaku izdegSanu un zemaku veselibas ietekmé&tu dzives kvalitati. P&tijuma
autori secinaja, ka medicinas masam izplatita izdegSana, saistiba ar palielinato darba slodzi un
tas var negativi ietekmé&t masu dzives kvalitati, kas noved pie pacientu apriipes apdraud&juma
(70). Magistra darba autore minéta p&tijuma rezultatus saista ar mazo respondentu izlasi, kas
nav attiecinama uz visu medicinas masu populaciju. IzdegS8ana masu vidl pastav, ta ir
izplatita, bet negrib&tos piekrist tik lielai izplatibai. Par cik pétijums norisinas apripes
slimnica, kur parasti tiek apriipeti pacienti ar nearst€jamam hroniskam saslim$anam, tas uz
apriipes personalu var€tu atstat negativaku iespaidu, ipasi ja darbinieks strada ilgus gadus.
Petijuma netika ieklauti jautajumi saistiba ar nakts darbu, kas arT varétu ietekmét izdegSanas
izplatibu un veselibas ietekmétu dzives kvalitati.

Latvija Iidzigi ka citas valstis pastav probléma ar masu trikumu veselibas apriipes
nozaré. Medicinas masas biezi cie§ no darba stresa, pasihoemocionalajiem darba vides
faktoriem, kas ietekm€ izdegSanas attistibu un ietekmé veselibas ietekm&tu dzives kvalitati.
P&tijuma autori veicot parskatu saistiba ar darbinieku stresu veselibas apripes iestades, 17
valstis konstatéts, ka medicinas masam vairuma valstu ir augsts arodslimibu Iimenis (71). Lai
izstradatu programmu, kas uzlabos medicinas masu veselibas ietekmétu dzives kvalitati, 2008.
gada Kina tika veikts pétjjums, kura piedalijjas 1012 medicinas masas no provincu un
pasvaldibas slimnicam, ka pétijuma instruments tika izmantota Short Form-36 Health Survey
- 153 veselibas apsekojuma aptaujas kinieSu versija, lai novertétu profesionalo stresa faktoru,

personiska spriedzes, negativa stresa izraisito reakciju apzinasanai tika izmantota Occupation
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Stress Inventory - pielagota darba stresa noteikSanas anketa, un ka tresa aptauja, kas sniedz
informaciju par izdegsanas prevalenci masu populacija tika izmantota kinieSu versija Maslach
Burnout Inventory - General Survey. Minéta pétijuma mérkis bija novértet HRQOL medicinas
masam un analizét darba stresa faktoru, darba spriedzes, profesionalas izdedzinasanas un
parvaréSanas resursu ietekmi uz veselibas ietekmétu dzives kvalitati Kina. Kina veikta
petijuma rezultati paradija, ka veselibas ietekmetu dzives kvalitati medicinas masam
ietekm@ja profesionalie stresa faktori, individuala nostaja, masu riciba esoSie stresa
parvaréSanas resursi un profesionala izdegSana. Nozimigakie arodslimibas izraisoSie riska
faktori bija individuala stresa uztvere un profesionala izdegSana (71).

Griekija, 2013. gada tika veikts p@tfjums, lai noskaidrotu profesionalas izdegSanas
ietekmi uz veselibas ietekmé&tu dzives kvalitati masam. Tika parbaudita asociacija starp
socialo atbalstu, izdegSanu un veselibas ietekmétu dzives kvalitati. Petijuma piedalijas 139
respondenti, medicinas masas, kas stradaja veselibas apriipes iestades, ka ar1 garigas veselibas
aprupes iestades. Respondenti aizpildija anonimas aptaujas anketas, tika ieverota personas
datu konfidencialitate. P&tfjjuma instruments, aptaujas anketa sastav&ja no tris dalam -
Maslach Burnout Inventory (MBI- izdegSanas noteik$anas skala), SF-36 veselibas stavokla
apsekojuma skala un uztverama sociala atbalsta daudzdimensiju skala. Iegttie dati tika
statistiski apstradati. Petijuma rezultati paradija profesionalas izdegSanas ietekmi uz veselibas
ietekmétu dzives kvalitati, ka ari sociala atbalsta pozitivo ietekmi uz apriipes specialistu
izdegSanas Itmeni. Tika secinats, ka pastav negativa saistiba starp izdegSanas limeni un
veselibas ietekmétu dzives kvalitati. Socialais atbalsts samazina veselibas apriipes iestade
stradajoSo masu iesp&ju iegit profesiondlo izdegSanu. Socialais atbalsts un
socialdemografiskie faktori ietekm& masu izdegSanas limeni (72). Pamatojoties uz magistra
darba autores veikta pétijuma rezultatiem, veicot viendimensijas analizi, veselibas ietekmé&ta
dzives kvalitate tika saistita ar profesionalo izdegSanu un nostradato ilgumu profesija,
savukart veicot daudzdimensiju analizi vienigais faktors, kas paradija statistiski nozimigu
saistibu ar veselibas ietekm&tu masu dzives kvalitati ir profesionala izdegSana. Darba autores
pétijuma nav apskatits jautajums saistiba ar socialo atbalstu medicinas masam un ta ietekmi
uz profesionalo izdegSanu un veselibas ietekmétu dzives kvalitati. PastavoSam medicinas
masu trukumam Latvija, aizvien vairak japiever§ sabiedribas uzmaniba jautadjumiem saistiba
ar darbinieku profesionalo izdegSanu, lai péc iesp&jas ilgak masas var€tu veikt savus darba

pienakumus un justos psihologiski un fiziski komfortabli no darba vides viedokla.
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leteikumi

Lai iespgjami ilgaka laika perioda saglabatu arstniecibas un arstniecibas atbalsta
personu fizisko un garigo veselibu, nodarbinato v€lmi un varéSanu veikt noteiktas
profesionalas prasibas, katra veselibas apripes iestad€ jaapzina riska faktori, kas negativi
ietekm& ne tikai fizisko veselibu, bet rada spriedzi, ietekmé garigo veselibu un kopuma
negativi ietekmé nodarbinato veselibu. Regulari veikt darba vides, psihoemocionalo,
psihosocialo risku novértésanu un analizi darba vieta, veikt darbinieku aptaujas ar mérki
noskaidrot vinu kop&jo pasSnoveértéto veselibas stavokli, tada veida identific€jot iesp&jamos
riskus, kas ietekmé nodarbinatos.

Darba devgjiem vajadz&tu paredz&t papildu finans€jumu psihologa pakalpojumiem
nodarbinatajiem, sniegt palidzibu tiem darbiniekiem, kuriem tiek konstatétas profesionalas
izdeg8anas pazimes, grupu nodarbibu organizésana, Amerikas praksé izmanto telefona
konsultacijas psihologiska atbalsta nodrosinasanai.

Iestades politiku verst uz darbinieku ilgstoSas veselibas saglabasanu, vajadzibas
gadijuma individuali pielagots darba grafiks, socialas garantijas, apmaksats atvalinajums,
veselibas apdrosinasana.

Veicot ikgad€jo veselibas parbaudi nodarbinatajiem, vE€lams ari mentala stavokla
monitorings, psihiatra piesaistiSana no darba dev€ja puses varétu palidze€t agrini atpazit
iespejamos izdegSanas sindroma simptomus, savlaicigi tos identific€jot un veicot pasakumus
profesionalas izdegSanas mazinasanai, darbinieki ilgak saglabas darba spéjas.

Iesaistit darbiniekus darba vides psihoemocionalo risku noveértésana.

Izveidot apmacibas programmas jaunajiem darbiniekiem, kuras mérkis bitu izglitot
jaunos darbiniekus par darba specifiku, paredzamajiem pienakumiem, atbildibu ieklaujot
iesp&jamo darba vides risku raksturojumu un izvertgjumu.

Regulari  organizét apmacibas pasakumus darbiniekiem psihosocialo un
psihoemocionalo darba vides faktoru ietekmes joma, stresa menedzmenta, konfliktu
risinasanas joma, darbinieku sagatavoSana, izglitoSana un apmaciba ilgstosa laika posma
saglabas garigo veselibu un uzlabos savstarpgjo komunikaciju darbinieku vida. Individuals
darbs ar nodarbinato — individualu panémienu izstrade spriedzes mazinasanai, darba vietas
organizetas fiziskas aktivitates, kas pozitivi emocionali uzlade darbinieku.

Veselibas apriipes iestadém vajadz€tu parskatit darba reZima organizaciju, 24 stundu
darba rezims negativi ietekm& nodarbinato veselibu kopuma, sniegto pakalpojumu kvalitati,

ietekmé darba drosibas jautajumus un taja skaita pacientu drosibu.
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Péetijuma ierobeZojumi un prieksrocibas

1.1 Pétijuma ierobeZojumi

Galvenais pétijuma ierobezojums ir ta Skérsgriezuma dizains, kas lauj parbaudit saikni
starp profesionalo izdegSanu un veselibas ietekm&tu dzives kvalitati masam, nevis noteikt
celonsakaribas starp profesionalo izdegSanu un veselibas ietekmétu dzives kvalitati.

Par pétijjuma ierobezojumu jauzskata ta norises vieta, jo petijjuma tika iesaistitas tikai
masas un masu paligi no tris Latvijas galvaspilsétas veselibas apriipes iestadem. Iesp&jams,
Latvijas regionos situacija atskiras, jo medicinas darbinieku trikums regionos ir izteiktaks,
arstniecibas personas spiestas stradat vairak, lai nodrosinatu kvalitativu apriipes procesu.

Par pétijluma ierobezojumu jauzskata arT tos iesp&jamos respondentus, kas sava
noslogojuma vai passajiitas dél nevelgjas iesaistities petijuma, ka arT tos respondentus, kuri
nevargja iesaistities, jo bija prombiitné sakara ar saslimSanu (kura var€tu bit ar1 saistita ar

izdegSanas sindromu).

1.2. Pétijuma prieksrocibas

ST ir pirma reize, kad Latvija piedalas starptautiski organizéta pétijuma, kura mérkis ir
novertét arstniecibas un arstniecibas atbalsta peronu darba vides faktoru un individu uztverto
ietekmi uz veselibu, darba spgjam, saistiba ar noveco$anas procesu darba vide. Sim
pétijumam ir pamatoti stiprs dizains, kurs$ ir izveidots un parbaudits kopa ar starptautiskiem
koleégiem. P&tijuma tika ieklauta salidzinosi liela veselibas apriipes darbinieku izlase, tadgjadi,

petijuma sasniegtos rezultatus var visparinat uz visu medicinas darbinieku populaciju Latvija.
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Pateicibas

Velos izteikt pateicibu magistra darba vaditajai PhD, asoc.prof. Lilianai Civjanei par
sniegto atbalstu darba izstrades procesa. L. Civjane ar lielu riipibu, sirsnigiem un
uzmundrinoSiem vardiem, pamaco$iem padomiem palidz&ja magistra darba izstrades procesa.

Velos izteikt pateicibu petijuma respondentiem, par piedaliSanos pétijuma, ka sava
saspringta darba apstaklos sp&ja atrast laiku un aizpildit apjomigo aptauju. Jisu lidzdaliba un
iesaistiSanas lauj izdarit secindjumu, par arstniecibas un arstniecibas atbalsta personu
pasnovertetu fizisko un garigo veselibu, kas dod prieksstatu par vidi, kura stradajam un ka ta

ietekmeé mus.
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1. Pielikums

SPKC infografika saistiba ar izdegSanas sindromu

IZDEGSANA DARBA [K:.

FAKTI, PAZIMES, PROFILAKSE

Atceries, ka profesionala
izdegSana var skart ari
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2. Pielikums

Pétijuma dalibnieka piekriSana piedalities pétijuma latvieSu valoda

Informacija dalibniekam

Cienijama kundze!
Godatais kungs!

Mges aicinam Jus piedalities pétijuma “Profesionalas izdegSanas saistiba ar veselibas
ietekmétu dzives kvalitati masam,” ko veic Latvijas Universitates Medicinas fakultate,
sadarbiba ar Vacijas Henriha Heines universitati. Vélamies Jus iepazistinat ar p&tjjuma merki,
norisi un saturu. Pirms $1 dokumenta parakstiSanas riipigi izlasiet visu informaciju! Pirms
dokumenta parakstiSanas Jums ir tiesibas uzdot jautdjumus par p€tjjumu un sanemt uz tiem
atbildes.

Pétijuma merkis:

IzdegSanas sindroms jeb burnout ir psihologisks jédziens, ar ko tiek apziméts akdits distresa
stavoklis, cilvéka emocionals izstkums, nespeks. Celoni- hroniska parslodze darba, nenorméts
darba laiks, darbs nakts mainas, monotons, stereotipisks darbs, profesionalo pienakumu
veikSana vairakas darbavietas gadiem ilgi. Riska populacija- arstniecibas personas.
Psihoemocionala slodze darba noved pie izdegSanas sindroma, kas klust populara
arodsaslim$anu vidii. IzdegSanas sindroma kliniskas izpausmes: somatiskie simptomi, fiziskie
simptomi, emocionalie simptomi un garigie simptomi, visas minétas simptomu grupas
ietekmé individa dzives kvalitati un darba spgjas. P&tijumu dati liecina, ka paaugstinats stresa
Iimenis un darbinieku nespé€ja tikt gala ar psihoemocionalajiem darba vides riska faktoriem
noved pie bieZzas slimoSanas, samazinatam darbasp&jam, agrakas pension€Sanas un
pieaugosiem izdevumiem veselibas apripei. Peétijuma meérkis ir novertét profesionalas
izdegSanas saistibu ar veselibas ietekmétu dzives kvalitati masam. Pe&tijums tiks veikts Cetras
valstis (Vacija, Latvija, Izragla un Japana) un rezultati tiks salidzinati, lai ieglitu objektivo
risinajumu katra atseviska valsti.

Petijuma norise:

Petijums notiks vairakas Latvijas arstniecibas iestadés. Kop€jais minimalais cilvéku skaits,
kas tiks ieklauts aptauja ir 250 cilveéki. Jums tiks izdalitas starptautiski pienemtas un
apstiprinatas aptaujas anketas, kuras biis jaatzimé ta atbilde, kura visvairak atbilst Jisu
domam. Kad aptaujas anketa biis aizpildita, ta jaatdod p&tniekam.

leguvumi:

P&c pétijuma veikSanas ir paredzets izstradat rekomendacijas, kuru mérkis ir — novecojosa
personala darba apstaklu uzlaboSana. Més ceram, ka rekomendacijam biis iespaids uz darba
apstakliem un darba kvalitati medicinas iestad€, kura Jis stradajat.

Iespéjamie riski:

P&tfjuma tiks uzdoti jautajumi, kas saistiti ar Jasu personisko situaciju gan darba vieta, gan
majas, taja skaitd ar darba saistitu stresu. Var gadities, ka uz dalu no jautajumiem Jums bis
nepatikami atbildét. Gadijuma, ja kads no jautajumiem Jums liekas parak dzili saistits ar Jusu
privato dzivi vai personibu, Jums ir iesp€ja uz $o jautajumu neatbildét. Atgadinam Jums, ka
Jusu anketa ir anontma un atbildes tiks izmantoti tikai p&tijuma ietvaros.

Konfidencialitate:
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Sis péetijums tiks vadits un realizéts atbilstosi visiem Latvijas Republika pastavosajiem datu
aizsardzibu reguljoSiem normativajiem aktiem. Jiisu personiska informacija tiks glabata
stingri konfidenciali, un ta nebus publiski pieejama. Datus izmantosim tikai apkopota veida.
Garant&jam datu anonimitati, un to, ka tie netiks nodoti tresajam personam. P&tijuma netiks
izmantoti personas dati, Jisu vards un uzvards.

Brivpratiga piedaliSanas:

Ir loti svarigi, lai Jus apzinatos, ka daliba $aja pétijuma ir brivpratiga. Ja Jis nevélaties
piedalities, Jums tas nav jadara. Jis varat izstaties no p&tjjuma jebkura laika, un tas neatstas
nevélamas sekas uz Jasu talako darbu, JGsu attiecibam ar kolégiem un medicinas iestadi. Ja
Jis esat izlémis atteikties no dalibas pétijuma, informéjiet par to p&tnieku savlaicigi. Pirms
parakstat piekriSanas lapu Jums ir tiesibas uzdot jebkadus jautajumus un pieprasit
nepieciesamo informaciju, kas attiecas uz petijjumu.

Ja jums ir jebkadi jautajumi par So petijumu, lidzu, sazinieties ar Lilianu Civjani, Latvijas
universitates asoci€tu profesori, pa telefonu 20165566 vai e-pasta Liliana.Civiane@lu.lv

Paldies Jums par sadarbibu!
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3. Pielikums
Pétijuma dalibnieka piekriSana piedalities pétijjuma krievu valoda

Nudopmanus 1jis1 y4aCTHHKA UCCJIeI0BAHUSA

VYBaxkaemast rocrosxal!
VYBaxxaemblii rocnoauy!

Msb1  npurnamaem  Bac  npuHsATh  yyactue B uccienoBaHuu  «CBSI3b  Mexkay
NpoecCHOHANTBHBIM BBITOPAHHEM H Ka4eCTBOM JKH3HHM CeCTEp, CBS3aHHBIM CO
310pOBbeM», TPOBOIAIIMMCS Ha 0a3e MeaunuHCKOro (akympreta JlaTBHUHCKOTO
YHUBEpCUTETA NpHU coAeicTBUM YHUBepcuTeTa uMeHU ['enpuxa I'eiine B I'epmanuu. Mpl
XOTMM O3HAakOMHMTb Bac ¢ nemsiMu HccinefoBaHus, IOPSAKOM €ro IpPOBEICHUS U
conepxanueM. Ilepen mnoamucaHueM STOTO JOKYMEHTa BHHUMATEIBHO IPOYMUTANTE
npenocrasieHHy0 uHpopmaiuio! Ilepen moamucanuem nokymeHta Bbl Moxkere 3anaTh
J100BIe BOMPOCH 00 ITOM UCCIIEOBAHUU U TIOTYYUTh HA HUX OTBETHI.

Ieanb uccaeq0BaHus:

CunapoM npoecCHOHANBHOIO BBIFOpaHus, Hiau «DUrNoUty, WM «BBITOpaHUE» SIBISETCS
IICUXOJIOTHYECKUM TIOHSATUEM, KOTOPOE OTHOCHUTCA K OCTpPOMY COCTOSIHMIO JHCTpecca,
SMOLMOHAIBHOIO UCTOIEHHS U €1a00CTH YenoBeKka. [IpuunHel - XpoHHYecKas rneperpyska Ha
paboTe, HEHOPMHMpOBaHHbIE pabouue dacbl, paboTa B HOUYHYIO CMEHY, MOHOTOHHaf,
CTepeOTUNHAas paboTa, BBINOJHEHHE MPO(ECCHOHATBHBIX OO0S3aHHOCTEH Ha HECKOJIBKHX
pabotax B TedeHHe MHorux JeT. [lomynsiusi, mNOABEp>KEHHAs PUCKY- MEAUIMHCKHUM
nepcoHan. IlcuxosMonnoHanbHasi Harpy3ka Ha paboTe MPHUBOAUT K CHHJPOMY BBITOpPaHMS,
KOTOPBIM CTAHOBUTCS MOIMYJSIPHBIM Cpeu npodeccnoHanbHbIX 3a0oneBanuil. Knnnnyeckue
NPOSIBICHUS] CHHJPOMa BBITOPAHUS: COMAaTHMYECKHE CHMITOMBI, (DPU3MYECKHE CHUMITOMBI,
HSMOLIMOHAIBHBIE CHMIITOMBl M IICUXMYECKHE CHUMIITOMBI - BCE A3TH TPYHIbl CUMITOMOB
BIMSIOT Ha KayeCTBO >KM3HM M TPYJIOCIOCOOHOCTh HMHIMBHAA. [laHHbIE HcclIenoBaHUN
MOKAa3bIBAIOT, YTO TMIOBBIIIEHHBIH YpPOBEHb CTpecca MU HECHOCOOHOCTh CHPABISATHCS C
IICUXOSMOLIMOHATIBHBIMU  (haKTOpaMH pUCKa paloueil cpeapl MNPUBOAAT K YacCThIM
3a00JIEBaHUSAM, CHIKEHUIO pab0OTOCIOCOOHOCTH, paHHEMY BBIXOJY Ha TEHCHI0 U
YBEJIMUEHUIO PACXOJ0B Ha 3]paBooxpaHeHHue. Llenpro JaHHOrO HCCIENOBAaHUS SBISAETCS
OILICHKAa B3aWMOCBSI3H MEXAY NMPO(ecCHOHATBFHBIM BHITOPAHHEM M CBSI3aHHBIM CO 3/J0POBHEM
KayecTBOM JKM3HM cecTep. MccnenoBanue OyaeT NpPOBOJAUTBCS B UYETHIPEX CTpaHax
(I'epmanus, Jlateus, U3pauns u SAnonus), v pe3yabTaTsl OyAYyT CpaBHUBATHCS JUIS TOTYUECHUS
00BEKTUBHOTO PEIICHUSI B KaXI0W OTACIIBHON CTpaHe.

Iopsiiok npoBeaeHNsI HCCIEIOBAHNS:

HccnenoBanue OyneT MpOXOAUTh B HECKOJIBKUX PETMOHAIBHBIX MEIUIIMHCKUX YUPEKIECHHUIX
B JlatBun. OOmiee MUHUMAalIbHOE KOJIMYECTBO JIOACH, KOTOpble OyIyT BKIIIOUEHBI B OMpOC,
cocraBisger 250 denoBeK. YYACTHUKM  HCCIIEAOBAHHUS  IOJYYalOT  YTBEPXKJICHHBIE
MEX1yHapOJHbIE OMPOCHUKH, B KOTOPBIX HEOOXOIMMO BBIOpAaTh yPOBEHb OTBETA Ha BOIPOC,
KOTOpBIIi Hambosee cooTBeTcTByeT Bamemy wmHenuto. Ilocne 3amofHeHHS ONPOCHUK
HE00XO0IMMO C/IaTh MCCIIE0BATEINIO.

Bo3MoKHBIN MOJT0KUTEILHBIA 3(PPEKT 0T HCCIeTIOBAHUSA:
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[Tocne oOxoHuUaHMS HCCIENOBaHMUSA IPELYCMOTPEHO BbIPAOOTaTh PEKOMEHJALMU, LEIIbIO
KOTOPBIX SIBJISIETCS YJy4YLIEHUE YCIOBUM pabOTHI JIIOJEH cTapiiero Bo3pacTta. Mpl Takxke
HaJIeeMCsl, UTO 3THU PEKOMEHJAllMK OKAaXXyT BIMSHHUE Ha YCJIOBUS TPyAa U YJIydllaT KaueCTBO
paboThI B MEIULIMHCKOM yUYpeXIeHuH, rae Bel paboraere.

Bo3Mo:kHBIE PUCKHA:

B xone uccnenoBanus Bam OynyT 3a1anbl BONPOCHL, CBsI3aHHbIE ¢ Baiieil Tu4HOM )XKU3HBIO U
paboueit nesTenbHOCTBhIO. Ecin kakoi-nmubo Borpoc, Kacarouuiics Bamiei JTMuHO#M XKU3HU U
paboTsl, nokaxercs Bam HekoppekTHbIM, Bbl BopaBe Ha Hero He orBeuaTh. HamomuHaem
Bam, uro Bama ankera aHOHMMHA, M OTBEThl OYAYyT HMCIOJb30BaHBl TOJIBKO B Tpeesiax
JTAHHOTO MCCJIEI0BAHMUS.

KonduaeHuuajabHoCTh:

JanHoe wuccienoBanue OyaeT MPOBOAUTHCS B COOTBETCTBHMM CO BCEMU HOPMATHUBHBIMU
aKTaMu, yCTaHOBJIEHHbIMU B JlaTBuiickoil PecriyOnuke u peryaupyronumMy 3alluTy JaHHBIX.
Bama nuunas wunpopmanus Oyner sBIATbCS CTPOro KoHpuaeHuuanbHoW. Jlumam, He
MMEIOIIMM OTHOIICHUS K HMCCIEeNOBaHMIO, 3Ta MHpopMmanms He Oymer noctymHa. JlaHHBIE
OynyT oOpabaThIBaThCsl aHOHUMHO.

MpI rapaHTHpyeM aHOHUMHOCTb. [loiyueHHble JaHHBIE HE OYAYT IepelaHbl TPEThUM JIMLAM.
B uccnenoBanuu He OyayT MCIOJIb30BaHbl TAKUE JIMYHBIC JaHHBIE Kak Bare ums u pamuus.

J106poBO/ILHOE yUacTHE:

Ba}KHO IIOMHUTBH, 4YTO yqaCTI/IG B HUCCIICAOBAHHUU SABJISICTCA )IO6pOBOJ'IBHI)IM. Brl NUMECTC
MIOJTHOE TMPAaBO OTKA3aThCsl OT y4yacTHs B MCCIICJOBAaHUM B Cllydae HeXelaHus. Bwl Moxere
NPEKpaTUTh y4yacTHE€ B HCCIENOBaHMM B J000e BpeMs. OJTO He MoBiMseT Ha Bamry
JAbHEHIYI0 PaboTy, OTHOIIEHHS ¢ KOJUIETAMH U ¢ MEIUIIMHCKUM yupexaeHuem. Eciu B
PEIINIA OTKAa3aThCs OT YYaCTHS B UCCICIOBAHHHM, MOKAIYIHCTa, OMMOBECTUTE MCCIIEI0BATEIIS
CBOEBpeMeHHO. [lepen moamUCaHUWEM cOTJiacusi Ha y4acTHE B HCCIICJIOBAHUU BBl MOXKETE
3aJaTh MUCCJICIOBATENIO JFOObIE BOMPOCHI M MOJIYYHUTh BCIO HEOOX0aumyro Bam urdopmarmio
00 HcclIe0BaHMM.

Ecin y Bac ectp kakue-nmub0 BONpOCHl 00 TOM HCCIEIOBAaHUM, MPOchOa oOpamarbes K
acconupoBaHHoMy npodeccopy JlaTBuiickoro ynuBepcurera Jlunmuane L{uBuman mo Teu.
20165566 nnu nircaTh Ha ajapec 3aekTpoHHo# mouTk! Liliana.Civjant@lu.lv

Baarogapum 3a nomoun!
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4. Pielikums

Starptautiska pétijuma AWAKE anketa
Peétijuma anketa AWAKE

Tulkojums no vacu valodas

Universitatsklinikum 71’%%”/

- HEINRICH HEINE
Diisseldorf UNIVERSITAT DUSSELDORF

/Diseldorfas Universitates Klinika/ /Heinriha Heines Diseldorfas Universitate/

AwWAKE

(Befragung zum Alter(n)sgerechten Arbeitsklima im Krankenhaus)

APTAUJA PAR VECUMAM ATBILSTOSU / NOVECOSANAI
PIEMEROTU DARBA VIDI SLIMNICA

Kontaktpersonas:

Prof. Dr. Peter Angerer
Dr. Andreas Miiller
Jeannette Weber, MPH

Darba, socialas un vides veselibas medicinas
institats

Hainriha Heines Diseldorfas Universitate
Moorenstralte 5, 40225 Diseldorfa

Tel.: 0211 81 15334/16941

/Logotips: Darba, socialas un vides veselibas
medicinas institats/

Andreas.Mueller@uni-duesseldorf.de
Jeannette.Weber@uni-duesseldorf.de

77


mailto:Jeannette.Weber@uni-duesseldorf.de

Informacija par personu

Kads ir JGsu vecums? gadi

Cik ilgi JUs stradajat Jusu profesija (ieskaitot macibu laiku; neieskaitot partraukumus, pieméram,

bérna kopS8anas atvalinajumu)? gadus

Jus esat [ virietis [] sieviete?

Vai Jums ir bérni vai piederigie ar ipasam vajadzibam, kuri dzivo pie Jums, un/vai kuri ir Jisu
aprapé?

[Jja L[] né

Kas ir Jisu dzimta valoda?

(1 LatvieSu 1 Turku

[ ] Krievu [ ] Polu

1 Vacu 1 Kurdu
[] Cita

. Kads ir JUsu pasreizéjais amats?

(1 Apmacits apripétajs ar vadosSiem
pienakumiem

Apmacits apripétajs

Medmasa

Apripes skoléns

Galvenais arsts ar papildu funkcijam
(piem., direktors)

VadoSais galvenais arsts
Galvenais arsts

Nodalas galvenais arsts
Asistéjosais arsts

Students/-e (Prakses gads)

Cits:

O00ond

oooood
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7. JUs stradajat/stradajat pilnas slodzes vai pusslodzes darbu?

[ ] Pilnas slodzes [ ] Pusslodzes stundas/nedéla

[11.25 slodzes [ ] 1.5 slodzes
8. Kada slimnica Jus stradajiet?

[J 1. slimnica

[J 2. slimnica

[ Gailezera slimnica

[ Cita slimnica

b. Talak sekojosie jautajumi ir par Jisu pasreizéjo profesiju. Ladzu, noradiet pie katra
jautajuma, vai Jas tam pilniba piekritat, drizak piekritat, drizak nepiekritat vai vispar

nepiekritat. (Ladzu, atzimgjiet tikai vienu atbildi katra rindina)

[] Vairak par 1.5 slodzes

Drizak

Ladzu, atziméjiet atbilstoSo atbildi ar X Nepiekritu .
nepiekritu

Drizak
piekritu

Pilniba
piekritu

Liela darba apjoma dé| biezi pastav liels laika trakums. | LJ

]

L]

Mani biezi partrauc vai traucé, kamér es stradaju.

O ]
Pédejo gadu laika darba ir kluvis arvien vairak. 1 L]
O ]

Es nesanemu tadu atzintbu no mana priek$nieka vai
cita vadoSa darbinieka, kadu esmu pelnijis/-usi.

U]
]
L]

L]
L]
L]

Karjeras izaugsmes iesp&jas mana joma ir sliktas.

Es uzzinu par — vai sagaidu — manas darba situacijas
pasliktinasanos.

Mana darbavieta ir apdraudéta.

Kad es domaju par paveikto darbu un centieniem, tad
es sanemto atzintbu uzskatu par atbilstoSu.

Kad es domaju par paveikto darbu un centieniem, tad | ]
es savas profesionalas izaugsmes iespéjas uzskatu
par atbilsto§am.

Kad es domaju par paveikto darbu un centieniem, tad | ]
es savu algu uzskatu par atbilstoSu.

Talak sekojoSie jautajumi ir par Jasu darba prasibam. (Lldzu, atziméjiet tikai vienu atbildi katra

rindina)

Vienmeér Biezi Dazreiz

Reti

Nekad /
gandriz
nekad
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1. Vai Jums ir jastrada atri? ] O | O O
2. Vai Jusu darbs ir nevienmérigi sadalits, ta ] O | J OJ
ka darbi uzkrajas?
3. Cik biezi Jums nepietiek laika, lai pabeigtu ] | | O O
visu darbu?
4. Vai Jums ir jastrada virsstundas? ] | J OJ O
c. Talak sekojosie jautajumi ir par Jiisu ietekmes iespé&jam un Juasu ricibas brivibu darba.
(LOdzu, atziméjiet tikai vienu atbildi katra rindina)
Vienmér Biezi Dazreiz Reti Nekad /
gandriz
nekad
1. Vai Jums ir liela ietekme uz Jasu darbu? (] ] J ] ]
2. Vai Jis varat ietekmét, ar ko JUs stradajat? ] ] ] ] ]
3. Vai JUs varat ietekmét, cik daudz darba Jums ] ] O J ]
tiek dots?
4. Vai JUs varat ietekmét to, ko JUs darba darat? ] ] ] ] ]
5. Vai Jus varat noteikt, kad Jus nemat ] ] ] O O
partraukumu?
6. Vai JUs varat vairak vai mazak brivi izvéléties, ] ] ] J ]
kad JOs nemsiet atvalinajumu?
7. Vai JUs varat partraukt darbu, lai sarunatos ar ] ] | ] ]
kolégi?
8. Ja Jums ir jaatrisina privatas lietas, vai JUs ] ] O ] O

varat atstat savu darbavietu uz pusstundu bez
Tpasas atlaujas?

d. Talak sekojosSie jautajumi ir par Jisu attistibas iespéjam un darba nozimi. (Lidzu, atzimé&jiet
tikai vienu atbildi katra rindina)

Vienmeér Biezi Dazreiz Reti Nekad/gandriz
nekad
1. Vai Jusu darbs ir daudzveidigs? ] ] ] ] ]

Attistibas iespé&jas un nozime (2. dala). (Ladzu, atziméjiet tikai vienu atbildi katra rindina)

Loti liela Liela Dal&ji Neliela Loti
mera mera meéra neliela
mera
1. Vai JUsu darba ir nepiecieSams izradrt ] ] | ] ]
iniciativu?
2. Vai Jums ir iespéja, stradajot iemacities kaut ] ] ] ] ]
ko jaunu?
3. Vai Jis varat izmantot Jisu iemanas vai ] ] ] ] ]
profesionalas zinaSanas Jisu darba?
4. Vai Jusu darbs ir nozimigs? ] ] ] ] ]
5. Vai Jums ir sajdta, ka JUsu darbs ir svarigs? ] ] ] ] ]
6. Vai JUs jataties motivéts un iesaistits Jasu ] ] O] ] ]

darba?
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e. Talak dazi jautajumi par kartibu un procesiem Jiisu darba.

Loti liela Liela Dalgji Maza Loti maza
meéra meéra meéra meéra

1. Vai Jus laicigi informé par izmainam Jasu ] ] | ] ]
darba vietd, piem. par svarigiem |émumiem vai
nakotnes planiem?
2. Vai Jus sanemat visu informaciju, kas Jums ] ] ] ] O
nepiecieSama, lai labi veiktu darbu?
3. Vai JUs precizi zinat, cik talu sniedzas Jisu ] ] ] ] ]
darba pilnvaras?
4. Vai Jasu darbam ir skaidri mérki? ] ] ] O O
5. Vai JUs precizi zinat, kas ietilpst Jasu ] ] | ] ]
atbildibas joma?
6. Vai JUs zinat precizi, kas no Jums darba tiek ] ] ] ] ]

sagaidits?

f. Ladzu, novertéejiet, kada méra Jusu tieSais priekSnieks/-ce
lddzu atziméjiet to labaja sleja)

... (Ja Jums nav priekSnieka/-ces,

Loti liela Liela Daléji Maza Loti Man nav
meéra meéra meéra maza priekSnieka/-

meéra ces

1. ... rGpé&jas par labam darbinieku ] ] ] ] ] ]

attistibas iespéjam?

2. ... pieskir lielu nozimi ] ] ] ] ] O

apmierinatibai ar darbu?

3. ... labi plano darbu? ] ] ] ] ] ]

4. ... labi risina konfliktus? ] ] ] ] ] O

g. Talak sekojosie jautajumi ir par Jasu attiecibam ar kolégiem un Jisu priek$nieku. (Ladzu,
atziméjiet tikai vienu atbildi katra rindina. Ja Jums nav kolégu vai priekSnieka, atziméjiet attiecigo

kastiti labaja sleja)

Loti liela Liela Daleji Neliela Loti Man nav
meéra meéra meéra neliela priek$niekal-
meéra ces/ man nav
kolégu
1. Cik biezi JUs sanemat palidzibu ]
un atbalstu no Jasu kolégiem?
2. Cik biezi Jasu kolégi ir gatavi ]
uzklaustt Jasu darba problémas?
3. Cik biezi JUs sanemat palidzibu | ] | ]
un atbalstu no Jasu tieSa
priekSnieka/-ces?
4. Cik biezi Jasu tieSais/-§a ] ] ] ] ] ]
priekSnieks/-ce ir gatavs/-a
uzklaustt Jasu darba problémas?
9. Vai atmosféra starp Jums un ] | | | ] ]
Jusu darba kolégiem ir laba?
10. Vai sadarbiba starp kolégiem ir ] ] ] ] ] ]
laba?
11. Vai JUs sava darbavieta ] O OJ - ] L]
jataties ka dala no kolektiva?
12. Cik biezi Jus jataties ] | ] O] ] ]

nepamatoti kritizéts vai apcelts no
Jasu kolégu vai priek$nieka/-ces
puses?

81




h. Talak sekojoSie jautajumi ir par Jusu personigo Jiusu vecuma noteikSanu. (Ludzu, atziméjiet
tikai vienu atbildi katra jautajuma.)

- Drizak Vienada Drizak -
Jaunaks . _ - Vecaks
jaunaks vecuma vecaks

Vai Jus jataties jaunaks vai vecaks salidzinajuma

ar Jasu kolégiem? = = - - =
Ladzu, noradiet, cik loti Jus piekritat Vispar Drizak — Drizak Pilniba
; ’ o s Neitrali L I
katram apgalvojumam. nepiekritu  nepiekritu piekritu  piekritu
Es pats/-i sevi uzskatitu par vecaku personu. O O O ] ]
Es pats/-i sevi raksturotu ka vecaku personu. O ] ] LJ J
Es sevi pasniedzu ka vecaku personu. ] ] ] L] ]

i. Talak sekojosSie jautajumi ir par darbspéju. Liidzu, atziméjiet to atbildi, kas péc Jasuprat
atbilst vislabak. (LOdzu, atzimgjiet tikai vienu atbildi katra jautajuma.)

Vai Jus darba esat

lielakoties garigi nodarbinats? |
lielakoties fiziski nodarbinats?

apméram vienada méra garigi un fiziski nodarbinats?

Ja Jus savu visu laiku labako darbspéju novértétu ar 10 punktiem: Cik daudz punktus Jas dotu savai
pasreizéjai darbspéjai (0 nozimé, ka Jis paslaik esat darbnespéjigs)?

Ly Lo L3 [y Ll [ls Lle [lg (S Lo
Pilniga darba nespéja Paslaik labaka darba spéja
. . Drizak — Drizak Loti
botilabi =\ pi Videji slikti slikti
Ka Jas noveértéjat Jisu pasreiz€jo darbspéju ] ] | O J

attieciba uz fiziskajam darba prasibam?

Ka Jas noveértéjat Jisu pasreiz€jo darbspéju ] ] ] ] ]
attieciba uz psihiskajam darba prasibam?

Vai Jasu darbu paslaik apgriatina kada slimiba vai trauma? Ja nepiecieSams, atziméjiet vairak neka
vienu atbildi.

Nav apgratindjumu / Man nav saslim$anas.

Es varu veikt manu darbu, tacu man ir sGdzibas.

Dazreiz man nakas stradat Iénak vai mainit manas darba metodes.

Man biezi nakas stradat Ienak vai maintt manas darba metodes.

Manas saslim8anas dé| es varu stradat tikai pusslodzes darbu.

o o o o o o

Manuprat, es esmu pilntba darbnespéjigs/-a.
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Nevienu Ne vairak ka 10-24 25-99 100-365

Slimosana pagajusajos 12 ménesos . . . . .
pagaj ] dienu 9 dienas dienas dienas dienas

Cik pilnas dienas pédéjo 12 ménesu laika Jas
neieradaties darba veselibas problému dél ] ] ] ] ]
(slimiba, negadijums)?

Jasu darbspéjas novértéjums péc diviem gadiem Drizak né Nee'smu Drizak ja
dross/-a
Vai Jas, nemot véra Jusu pasreizéjo veselibas stavokli, domajat, O - -
ka Jus varésiet veikt JUsu darbu arT péc diviem gadiem?
Psihiska snieguma rezerves
Biezi Dlelzgv:?m Dazreiz Dlezgan Nekad
biezi reti
Vai Ju§ p_)'cladeja.lalka savus ikdienas pienakumus O - - - -
esat pildijis/-usi ar prieku?
Vienmeér Dle_zg'r?m Dazreiz Dlezgan Nekad
biezi reti
Vai JUs pédéja laika esat bijis/-usi aktivs/-a un O - O - -
mundrs
Biexi  D'°293"  pasreiz  D'®293N  Nead
biezi reti
Vai Jus pédéja laika esat bijis parliecinats par O - - - -

nakotni?

j- Talak sekojosie jautajumi ir par Jusu citu vecaku darbinieku novértéjumu un attieksmi pret
tiem. VECAKI $aja gadijuma ir tie kolégi, kuriem ir 45 vai vairak gadu. (LOdzu, atziméjiet
vienu atbildi katra rindina)

Ladzu, noradiet, cik loti Jis piekritat katram Vispar Drizak Neitrali Drizak Pilniba
apgalvojumam, atziméjot atbilstoSako nepiekritu nepiekritu piekritu  piekritu
atbildi.

1. Vecakiem darbiniekiem darba retak gadas ] ] ] ] ]
neveiksmes.

2. Lielaka dala uznémumu ir netaisni pret | ] | ] ]

vecakiem darbiniekiem.

3. Vecakus darbiniekus ir gratak apmacit | ] O] ] ]
jaunam darbam.

4. Vecaki darbinieki biezak kavé darbu ka jauni ] O 1 | ]
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darbinieki.

5. Jaunakiem darbiniekiem bieZzak gadas
neveiksmes ar talak ejo§am sekam, neka
vecakiem darbiniekiem..

6. Ja diviem darbiniekiem ir [ldzigas spéjas,
stradasanai kopa es izvélétos vecako
darbinieku.

7. Fiziski apgratinajumi (piem., muguras sapes,
galvas sapes u.tml.) biezak sastopami starp
vecakiem darbiniekiem.

8. Vecaku darbinieku veiktais darbs ir
kvalitativaks.

9. Vecaki darbinieki darba ir 1dzigaki
(neapmierinataki).

10. Jaunaki darbinieki darba ir kooperativaki.

11. Vecaki darbinieki ir uzticamaki.

12. Vairums vecako darbinieku nespéj turét
[Tdzi darba tempam.

13. Vecaki darbinieki ir uzticigaki
uznémumam/organizacijai.

14. Vecaki kolégi pretojas izmainam un ir
parak pieradusi pie savas rutinas.

15. Jaunakus darbiniekus vairak interesé
profesionali izaicindjumi neka vecakus
darbiniekus.

16. Vecaki darbinieki jaunas lietas apgust
tikpat atri, ka jebkurs cits darbinieks.

17. Vecaki darbinieki uzrada vislabako darba
shiegumu.

18. Vecaki darbinieki nevélas pienakumus,
kuros palielinas atbildiba.

19. Vecaki darbinieki nav ieientereséti apgut
jaunus uzdevumus.

20. Vecakiem darbiniekiem vajadzétu partraukt
darbu (pienemt mazak izaicinoSu darbu)

21. Vairums vecako darbinieku partrauktu
stradat, ja vini to varétu atlauties.

22. Vecaki darbinieki darba parasti labprat
kontakt&jas un ir draudzigi.

23. Salidzinajuma ar karjeras sakumu tagad
vecaki cilvéki dod priekSroku mazak
izaicinoSiem uzdevumiem.

24. Atbalstit jaunakus darbiniekus ir labaka
investicija neka atbalstit vecakus darbiniekus.

25. Vecaki darbinieki masu kolektiva strada
tikpat citigi ka jebkurs cits.
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26. Ja es varétu izveléeties, tad es negribétu ] O 1 | |
stradat kopa ar vecaku darbinieku katru dienu.

27. Cilvéku spéjas I1dz ar vecumu strauji O [] O ] O
samazinas.

28. Attieciba uz talakizglitibu man ir tadas O ] O OJ OJ
pasas iespéjas, ka darbiniekam, kurs ir

jaunaks par mani.

29. Mans vecums traucé man sanemt O ] O OJ O
pienakumus, kuriem, manuprat, esmu

pietiekami kvalificéts/-a.

30. Man vairs netiek piedavati pienakumi, | ] | O ]
kuriem es patiesiba esmu kvalificéts/-a.

31. Masu kinika atseviSkiem uzdevumiem es O | O | ]
tieku uzskatits/-a par vecu.

32. Mana priekSnieciba mani iedroSina apgut | ] | ] ]
jaunas lietas, kas noder darba.

33. Mans darba devéjs dod man iespé&ju | ] | J ]

(piem., laiku, budzetu, macibu materialus), lai
es varétu paaugstinat savu kvalifikaciju.

k. Talak sekojo$os jautagjumos Jums janoveérté, ko Jasu kolégi doma par vecakiem kolégiem.
Ari $eit VECAKI ir tie kolégi, kuriem ir 45 vai vairak gadu. (Lidzu, atziméjiet vienu atbildi katra

rindina)
Lidzu, noradiet, cik loti Jus piekritat Vispar Drizak Neitrali Dnizak Pilniba
katram apgalvojumam, atziméjot nepiekritu  nepiekritu piekritu  piekritu
atbilsto$ako atbildi.
1. Es doma3ju, ka vairums manu kolégu ir ] ] ] ] ]
negativi noskanoti pret vecakiem kolégiem.
2. Es domaju, ka vairums manu kolégu ir pozitivi ] ] ] ] ]
noskanoti pret vecakiem kolegiem.
3. Es domaju, ka vairums manu kolégu uzskata, ] ] ] ] ]
ka vecaki kolégi darbu veic labi.
4. Es domaju, ka vairums manu kolégu uzskata, ] ] ] ] ]
ka vecaki kolégi ir atvérti jaunai pieredzei.
5. Es domaju, ka vairums manu kolégu uzskata, ] ] ] ] ]
ka vecaki kolégi darba ir izpalidzigi.
6. Es dom3ju, ka vairums manu kolégu uzskata, J ] ] ] ]
ka vecaki kolégi ir [oti lojali pret uznémumu.
7. Es domaju, ka vairums manu kolégu uzskata, ] ] ] ] ]
ka vecaki kolégi atri macas.
8. Es doma3ju, ka vairums manu kolégu uzskata, J ] ] ] ]
ka vecaki kolégi ir kompetenti.
9. Es domaju, ka vairums manu kolégu uzskata, ] ] ] ] ]
ka vecaki kolégi noraida izmainas.
10. Es domaju, ka vairums manu kolégu J ] ] ] ]
uzskata, ka vecaki kolégi ir elastigi.
11. Es domaju, ka vairums manu kolégu ] O O ] ]

uzskata, ka vecaki kolégi nevélas amatu ar
lielaku atbildibu.
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12. Es domaju, ka vairums manu kolégu O O O ] ]
uzskata, ka vecaki kolégi ir uzticami.
13. Es domaju, ka vairums manu kolégu O O O [ O

uzskata, ka vecaki kolegi nav ieintereséti apgat
jaunas iemanas.

14. Vai Jus esat domaijis par to, ko vairums Jasu kolégu doma vai vecakiem kolégiem?

1 Ja ] Ne

[J Nevaru pateikt

I. Talak sekojoSie jautajumi ir par to, ka var apieties ar slodzi darba un kada var bt attieksme
pret darbu. (LGdzu, atziméjiet vienu atbildi katra rindina)

Ka atbilst sekojoSie apgalvojumi?

Vispar Drizak

- Daléji Drizak ja ja
né né ’

Gratibas darba es uztveru mierigi, jo es vienmér ] ] ] ] ]
varu palauties uz manam iemanam.
Ja es darba saskaros ar kadu problému, parasti ] ] ] ] ]
man ir vairakas idejas, ka to atrisinat.
Lai kas notiktu mana profesionalaja dzive, es ar ] ] ] ] ]
to tikSu gala.
Pateicoties manai profesionalajai pieredzei, es ] ] ] ] ]
esmu labi sagatavojies/-usies manai
profesionalajai nakotnei.
Cik loti Jus piekritat vai Mazliet Atbilst
nepiekritat sekojosiem Vispar Lielakoties Mazliet Vidéji atbilst Lielakoties gandriz
apgalvojumiem? neatbilst  neatbilst atbilst  atbilst atbilst pilntba
Man neizdodas viegli ] ] ] ] ] ] ]
nedomat par darbu péc darba
laika.
Es majas domaju par darba | ] ] ] ] O O
problémam.
Kad citi mani uzruna, gadas, | ] ] ] ] OJ ]
ka es reagéju 1gni.
Pat atvalinajuma laika es | ] ] ] ] O O
dazreiz domaju par darba
problémam.
Sad un tad es jatos ka kads, ] [ [] [] [] [ [
kuru raksturotu ka nervu
kamolu.
Es atri sadusmojos.
Es klUstu aizkaitinats/-a, lai
gan es to nemaz negribu.
Kad es atnaku majas no ] ] ] ] ] ] ]
darba, es esmu diezgan
nervozs/-a.
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Vairak Gandriz

ik pe pacelo 2 nedalu ik Jums b
) ’ dienu dienu

Maz intereses vai prieka par pienakumiem ] ] ] ]

Nomaktiba, drimums un bezceribas sajita J ] ] ]

Talak seko apgalvojumi par sajutam
saistiba ar darbu. Ja jus nekad neizjitat
minéto sajatu, ladzu, atziméjiet laucinu

Cik biezi Jums ir ST sajuta?

»nekad®. Ja Jums ir ST sajta, ludzu, Nekad Lotireti DPrZ3K pagreiz Dr2ak Loti
atziméjiet, cik biezi Jiis to izjutat. ’ reti biezi biezi
Sava darba dé| es jutos izdedzis/-gusi. OJ ] ] ] ] ]
Darba dienas beigas es jatos izsmelts. O ] ] ] ] ]
Darba dél es jutos emocionali noguris. O | | | | |

m. Talak sekojoSie jautajumi ir par visparéjam un Jusu attiecibam ar darbiniekiem citas
vecuma grupas. (L0dzu, atzZimé&jiet vienu atbildi katra rindina)

Lidzu, noradiet, cik loti Jus piekritat katram Vispar Drizak Drizak Pilniba
apgalvojumam. nepiekritu nepiekritu piekritu piekritu
Es uzskatu, ka mana darba vidé jebkura vecuma O O O O

cilvéki var uzturét labu veselibu.

Mana darbavieta tiek respektéti jebkura vecuma kolégi. | ] ] O
Es varu labi komunicét ar dazada vecuma kolégiem. O ] ] ]
Stradasana ar kolégiem dazadas vecuma grupas O I ] I

veicina manas profesionalas dzives kvalitati.

Nekad Dazreiz Biezi Loti biezi
Cik biezi Jus sarunajaties ar kolégiem citas vecuma grupas? ] ] ] ]
Cik biezi Jus sarunajaties ar kolégiem citas vecuma grupas J ] O I
par lietam, kas nav saistitas ar darbu?
Cik biezi Jus sarunajaties ar kolégiem citds vecuma grupas ] ] 1 ]
par JUsu personigo dzivi?
Cik biezi darba laika JUs ejat ést kopa ar kolégiem citas ] ] O I

vecuma grupas?

n. Talak sekojosie jautajumi ir par stradasanu kopa ar citiem kolégiem Jiisu nodala. (Ladzu,
atziméjiet vienu atbildi katra rindina)

Lidzu, noradiet, cik loti Lielakoties Pilntba
Jus piekritat katram Vispar Lielakoties Drizak Drizak piekritu piekritu
apgalvojumam. nepiekritu  nepiekritu  nepiekritu  piekritu

Es jau ilgi stradaju kopa ar 1 O I I O O

kolégiem mana nodala.

Es labi zinu citu manas O ] O O O O
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nodalas kolégu spéjas.

Es labi zinu citu manas | | | | O O
nodalas kolégu izturéSanos.

Es personigi labi saprotos ar OJ O O O O O
manas nodalas kolégiem.

0. Talak sekojosie jautajumi ir par Jusu personigo Jiisu veselibas stavokla novértéjumu.
(LGdzu, atziméjiet vienu atbildi katra rindina)

Izcils Loti Labs  Mazak g
labs labs
Ka Jas kopuma raksturotu Jisu veselibas O O J O O

stavokli?

Talak ir minétas dazas darbibas, kuras JUs iesp&jams veicat parasta diena. Vai Jusu pasreiz€jais
veselibas stavoklis apgratina So darbibu veikSanu?

Ja, loti Ja, mazliet Ne, vispar
apgritina apgritina neapgritina
Videji griatas darbibas, pieméram, O ] |
parbidit galdu, stkt puteklus, spélét boulingu, golfu
Kapt vairakus trepju posmus | OJ OJ

Vai Jums pédéjo 4 nedélu laika fizisku problému dél ir bijusas gratibas darba vai citas ikdienas
aktivitatés majas?

Ja Ne

Es paveicu mazak, neka vélgjos

Es varéju dart tikai atseviskas lietas ]

Vai Jums pédéjo 4 nedélu laika garigu problému dél ir bijusas gritibas darba vai citas ikdienas
aktivitateés majas (pieméram, tapéc, ka JUs jutaties nomakts vai art Jums bija bailu sajata)?

Ja Ne
Es paveicu mazak, neka vélgjos. ]
Es nevaréju stradat tik rGpigi ka parasti.
Vispar né Mazliet Méreni Diezgan Loti
Cik liela méra pédéjo 4 nedélu laika veicot O ] [ (] (]

ikdienas piendkumus majas un darba Jums
traucéja sapes?

Sie jautajumi ir par to, ka Jus jataties un ka Jums ir gajis pédéjas 4 nedélas.

Cik biezi peédéjo ¢etru nedélu

laika Jis bijat ... Vienmér Lielakoties Dfii%?” Dazreiz Reti Nekad
...mierigs? O O O O O O
...energijas pilns? ] O O ] [ O
...vilies un bédigs? O O O O O O
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Vienmer Lielakoties

Dazreiz

Reti

Nekad

Cik biezi pédéjo 4 nedélu laika Jasu O (|
fiziska veseliba vai garigas problémas

ietekmeéja kontaktu ar citiem cilvékiem

(viesoSanas pie draugiem, radiem u.tml.)

]

(|

Paldies par Jusu lidzdalibu!
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5. Pielikums
Iesnieguma forma pétijuma atlaujas sanemSanai

X kliikas vaditajam
Latvijas Universitates Medicinas fakultates
Maszinibu magistra studiju programmas

studentes levas Kalninas

iesniegums

Ladzu atlaut veikt magistra darba pétijumu ,,Profesionalas izdegSanas saistiba ar veselibas
ietekm@tu dzives kvalitati masam” Jusu vaditaja klmika laika perioda no 07.03.2019. Iidz
30.04.2019. Iegtie dati tiks izmantoti tikai mana magistra darba anonimizéta veida, ievérojot

konfidencialitates prasibas. Iesniegumam pievienoju aptaujas anketu respondentiem.

14.02.2019.

Studenta vards, uzvards, paraksts

Atlaut veikt petijumu........ccccecveveeiennnnne. (PATAKSTS) .ottt

(amatpersonas vards, UZVATdS) ........ccceecveeriieeiiieeniee e (iestade)

................................. (datums, ménesis, gads)
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Dokumentara lapa

6. Pielikums

Magistra darbs “Profesionalas izdegSanas saisttba ar veselibas ietekm&tu dzives

kvalitatimasam” izstradats LU Medicinas fakultate.

Ar savu parakstu apliecinu, ka pétijums veikts patstavigi, izmantoti tikai taja noraditie

informacijas avoti un iesniegta darba elektroniska kopija atbilst izdrukai.

Autore: Ieva Kalnina datums

(paraksts)

Rekomend@ju/nerekomendg&ju darbu aizstavésanai

Vaditajs: as.prof., PhD Liliana Civjane datums
(paraksts)
Recenzents:
Darbs iesniegts Medicinas fakultate Magistra studiju
,,Maszinibas* datums.
Sekretare: Liga Svarupa datums
(paraksts)

Darbs aizstavets magistra gala parbaudijuma komisijas sédé

__._.2019. prot. Nr.

Komisijas sekretare:
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