LATVIJAS UNIVERSITATE
PEDAGOGIJAS, PSIHOLOGIJAS UN MAKSLAS FAKULTATE
PSIHOLOGIJAS NODALA

BERNIBAS TRAUMAS, TRAUMAS SIMPTOMU SAISTIBA AR ESANAS
UZVEDIBU UN NEGATIVU KOMUNIKACIJU GIMENE PAR ESANAS
UZVEDIBU PUSAUDZIEM 11 — 16 GADU VECUMA

MAGISTRA DARBS

Autors: Gita Zomerfelde
Studenta apliecibas Nr.: gz17016

Darba vaditaja: docente Dr. psych. Laura Pirsko

RIGA 2022



ANOTACIJA

Petijuma mérkis ir noskaidrot, vai bérniba piedzivotajai traumatiskajai pieredzei,
1zjustajiem traumas simptomiem, negativajai komunikacijai par €Sanas uzvedibu pastav saistiba
ar €8anas uzvedibu. Papildus petijuma tika apskatitas dzimumatSkiribas un izmainitas €Sanas
uzvedibas biezumi.

Petijuma piedalijas 726 pusaudzi (369 — meitenes, 344 — zéni, 13 — nenoradot dzimumu)
vecuma no 11 1idz 16 gadiem, 5. un 9. klases skoléni.

Darba ietvaros izmantotas $adas aptaujas: Beérnibas traumas aptauja (Childhood Trauma
Questionnaire, (CTQ), Fink et al., 1995). Bérnu traumas simptomu aptauja (Trauma symptom
checklist for children (TSCC), Briere, 1995). Aptauja par attiecksmi pret €Sanu — EAT-26 (Eating
Attitudes Test, Garner, et.al., 1982). Aptauja par negativo &Sanas komunikaciju gimeng (Family
Fat Talk Questionnaire (FFTQ) Macdonald et al., 2015).

Pétijuma rezultata konstatéts, ka pastav statistiski nozimiga pozitiva saistiba Sanas
uzvedibas veidiem ar emocionalo un seksualo vardarbibu, depresijas un disociacijas simptomiem,
personigo un gimenes negativo komunikaciju par €sanas uzvedibu. Personiga negativa
komunikacija izskaidro 21% izmainitu &Sanas uzvedibu. Emocionalas vardarbibas un disociacijas
simptomu pienesums izskaidro 25% izmainitas €Sanas uzvedibas variaciju. Pastav statistiski

nozimigi augstaki rezultati meitenu izlase.

Atslégas vardi: bernibas traumatiska pieredze, traumas simptomi, €Sanas uzvediba, negativa

komunikacija par &anas uzvedibu, dzimumatskiribas, pusaudzi.



ABSTRACT

The aim of the study is to find out whether the traumatic experience of childhood, the
symptoms of trauma experienced, and the negative communication about eating behavior are
related to eating behavior. In addition, the study looked at gender differences and changed the
frequency of eating behavior.

The study involved 726 adolescents (369 - girls, 344 - boys, 13 - no specific gender) aged
11 to 16, 5th and 9th grade students.

The following surveys were used in the work: Childhood Trauma Questionnaire (CTQ,
Fink, et al.,, 1995). Trauma Symptom Checklist for Children (TSCC, Briere, 1995). Eating
Attitudes Test (EAT-26, Garner, et al., 1982). Family Fat Talk Questionnaire (FFTQ, Macdonald,
etal., 2015).

The study found that there is a statistically significant positive association between altered
eating behavior with emotional and sexual abuse, depressive and dissociative symptoms, and
personal and family negative communication about eating behavior. Personal negative
communication explains 21% of changed eating behaviors. The contribution of symptoms of
emotional abuse and dissociation explains the 25% variation in eating behavior. There are

statistically significantly higher results in the girls' sample.

Key words: childhood traumatic experience, trauma symptoms, eating behavior, negative

communication about eating behavior — fat talk, gender differences, adolescents.
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TEORETISKA DALA

Bérniba un pusaudza gados nepartraukti norit emocionala, psihologiska, kognitiva un
fiziska attistiba. Bérni saskaras ar stresa faktoriem vai notikumiem, kas izaicina vinu dro§ibas
izjutu. PusaudZu vecuma posms ir sarezgits, taja notiek ne tikai krasa kermena attistiba, bet art
butiska kognitiva attistiba, un $o attistibu ietekmé dazadi biologiskie, psihologiskie un socialie
faktori.

Latvija 2020. gada veiktaja petijuma tika noskaidrots, ka sabiedriba pastav augsts
vardarbibas tolerances Iimenis. Kopuma 41% aptaujas dalibnieku bérnu audzinasana izmantojusi
pret bérnu fiziskas sodiSanas metodes, kad izjutusi bezspécibu, zaudg€jusi paskontroli, izjutusi
nogurumu un distresu (Valsts bérnu tiesibu aizsardzibas inspekcija & Norstat Latvija, 2021).
2015. gada pétijuma par vardarbibas izplatibu pret beérnu Latvija rezultati uzrada, ka 47% bérnu ir
1zjutusi vardarbibu pret sevi (Latvijas Republikas Tiesibsargs & TNS, 2015). Neatkarigi no
piedzivota vardarbibas veida (pameSana novarta, emocionala, fiziska vai seksuala vardarbiba),
bérnibas traumatiska pieredze ir klatesoSa visu veidu €Sanas trauc€jumiem (Molendijk, Hoek,
Brewerton & Elzinga, 2017). PusaudZiem izjustais distress var biit riska faktors &Sanas
trauc€jumu attistibai (Juarascio, Felton, Borges, Manasse, Murray & Lejuez, 2016), petnieki ir
noskaidrojusi, ka pastav bitiska saistiba starp €Sanas trauc€jumiem un b&rniba piedzivoto
traumatisko pieredzi (White, Pratt & Cottrill, 2018). Piedzivojot bérniba emocionalo vardarbibu
var attistities €Sanas trauc€jumi ka disfukcionalas emociju regul€sanas stratégijas (Spiegel,
Arnold, Salbach, Gotti, Pfeiffer, Lehmkuhl, Correll & Jaite, 2021). Negativa komunikacija biezak
sastopama gimengés, kur bérniem ir lieka svara problémas, $adas sarunas veicina: bazas par
kermena svaru, parmérigu &anu, veicina izmantot neveseligas svara kontroles metodes un
palielina neapmierinatibu ar kermeni (MacDonald, Dimitropoulos, Royal, Polanco & Dionne,
2015; Neumark-Sztainer, Bauer, Friend, Hannan, Story & Berge, 2010).

Saja pettjuma tiks apskatita bérniba piedzivotas vardarbibas pieredze, bérnibas traumas
simptomu izpausmes saistiba ar €Sanas uzvedibu un negativu komunikaciju gimeng par €Sanas

uzvedibu pusaudzu izlasg.



BERNIBA PIEDZIVOTAS VARDARBIBAS PIEREDZE

Biezak piedzivotie traumatiskie notikumi vai bieZs negadijumu skaits bérniba rada lielaku
risku, ka attistisies garigas veselibas traucgjumi (Finkelhor, Ormrod & Turner, 2007; Finkelhor,
Shattuck, Turner & Hamby, 2015; Zeanah & Humphreys, 2018) un galvenais signals, kas liecina
par psihologiskam izmainam, ka traumatiska notikuma sekam, ir parmainas ierastaja uzvediba
(Hess & Orthmann, 2010, ka minéts Amar, McClain & Marchetti, 2012). Rossa (Marisa Ross) ar
kolégiem neiropsihologijas pétijuma atklaj, ka bérnibas traumatiska pieredze palielina
psihopatologijas risku, Tpasi garastavokla un trauksmes trauc&jumu joma (Ross, Heilicher &
Cisler, 2021). Zinas (Charles H. Zeanah) ar kolegi pétijuma par vardarbibu gimené norada, ka
visbiezak ar traumatiskiem notikumiem b&rni un pusaudzi saskaras gimenes vidé. Emocionalas
sferas simptomi, kas noveérojami, kad bérns ir piedzivojis vardarbibu — trauksme, depresija,
bezceriba, zems pasvertéjums, bailigums, atstumtibas izjiita, impulsivitate (Zeanah &
Humphreys, 2018) un &Sanas traucgjumi (Amar, McClain & Marchetti, 2012). Bérniem, kuri
piedzivojusi traumatisku pieredzi, biezi vérojama aizkavéta kognitiva attistiba — kopuma zemaks
akad@miskais sniegums un kognitivo sp&ju sniegums (Ross, Heilicher & Cisler, 2021). Bérniba
piedzivota traumatiska pieredze ir saistita ar psihiatriskiem blakus trauc&jumiem, piemeram, ar
suicidalu, paskaitgjosu uzvedibu, depresiju, trauksmes trauc€jumiem un personibas traucéjumiem
(Molendijk et al., 2017). Valsts bérnu tiesibu un aizsardzibas inspekcijas krizu un uzticibas
talruna dati uzrada, ka kopuma 2020. gada laika zvani saistiba ar vardarbibu ir kluvusi par 18%
biezaki. Krizes talruna klienti visvairak ir runajusi par Covid — 19 pandémijas laika
piedzivotajam grutibam, biezi griitibas radija attalinatas macibas. Zvanu galvenie temati skar
attiecibu griitibas ar vecakiem, vienaudziem, draugiem, braliem, masam, pedagogiem,
vecvecakiem, partneriem, vardarbibas t€mu gimené un socialaja vidg, ka arT problémas, kas
saistitas ar psihosocialo, garigo un fizisko veselibu un dazadas emocionalas problémas (Valsts
bérnu tiesibu aizsardzibas inspekcija, 2021). Latvija joprojam pastav augsts vardarbibas
tolerances Itmenis, 2020. gada veiktaja aptauja noskaidrojas, ka 55% respondentu pauda
attieksmi, ka salidzinoSi vieglakas fiziskas sodiSanas metodes (rauSana aiz matiem, plauka,
uzsiSana pa dibenu, iekniebsana utt.) ir pielaujamas. PerSanu ar siksnu vai ar kadu citu priekSmetu
pielauj 23% respondenti. Taja pasa laika 59% aptaujas dalibnieku vieglakas fiziskas sodiSanas
metodes uzskata par vardarbigu izturéSanos pret bérnu un art 83% respondentu persanu atzist par

vardarbibu (Valsts bernu tiesibu aizsardzibas inspekcija & Norstat Latvija, 2021).



Amerikas Psihologijas asociacijas psihologijas terminu skaidrojosaja vardnica (APA
Dictionary of Psychology) launpratiga izmantoSana (angl. abuse) tiek skaidrota ka mijiedarbibas
rezultats, kura viena persona izturas nezeligi, vardarbigi, pazemojosi, ietekméjosi vai paklaujosi
pret citu personu vai dzivnieku. Visbiezak Sis termins apzime fiziski apdraudosu izturéSanos, bet
ietver ar psihologisku (emocionalu) un seksuali sliktu izturéSanos (APA, 2022a). Vardarbiba pret
bérnu veicina internaliz&joSo traucgjumu attistibu, ar traumu un piedzivoto stresu saistitus
trauc€jumus, neirologiskas attistibas traucéjumus, pieméram, uzmanibas deficita un
hiperaktivitates trauc€jumus, apreibinoso vielu lietoSanu, veidojas griitibas socialajas attiecibas
un veicina likumparkapumus (Zeanah & Humphreys, 2018). Finkelhors (David Finkelhor) ar
kolégiem pétot pusaudzu garigas veselibas uzlabosanas faktorus, kuri bérniba pieredz&jusi
vardarbibu, secina, ka butiskakie stresori, ar kuriem b&rni un pusaudzi var sastapties, piemeram,
ir vecaku SkirSanas, vecaku gariga saslimSana vai ieslodzijums, nabadziba, trikums, kada
tuvinieka nave, slimiba gimeng, iebiedésana, tiranizé$ana (bulings), vienaudZzu noraidijums,
saskarsme ar visu veidu vardarbibu sabiedriba (Finkelhor et al., 2015). Bérns no fiziskas
vardarbibas var ciest, ja vina apripétajs vai uzraugosa persona rada cieSanas, veérSot fizisku speku
(Zeanah & Humphreys, 2018), piem&ram, sitot, griizot, sperot, stingri sakerot aiz rokas, raujot aiz
matiem, znaudzot un pielietojot citus fiziski ietekmé&joSos veidus (Centrs MARTA, 2022).
Seksuala vardarbiba tiek skaidrota, ja starp apriip€taju vai citu uzraugo$o personu un bérnu notiek
jebkads seksuals kontakts vai ta m&ginajums, lai apriip&josa persona giitu seksualu
apmierinajumu vai finansialu ieguvumu. Seksualas vardarbibas gadijuma ka atbildigais
pieaugusais un aprupétajs var bit jebkurs gimenes loceklis vai draugs, kuram ir varas stavoklis
par bérnu vai ir attiecibas ar bérnu (Zeanah & Humphreys, 2018). Seksualas vardarbibas veidi ir,
piem@ram, izvaroSana, uzspiests vai vardarbigs dzimumakts, seksuala aizskarSana pret personas
gribu (Centrs MARTA, 2022). Emocionala vardarbiba ir situacijas, kad aprupétajs nenodroSina
bérnu ar emocionalam pamatvajadzibam, ta apdraudot psihologisko dro§ibu, nenodrosina
pienemsanu, paScienu un bérna vecumam atbilstoSo un nepiecieSamo autonomiju (Zeanah &
Humphreys, 2018). PameSana novarta jeb nolaidiba ir, ja apripétajs vai atbildigais pieaugusais
neievero bérna fiziskas vajadzibas, nenodrosina b&rna Ipasas emocionalas un attistibas
vajadzibas, nenodroS$ina uzraudzibu majas vai arpus tas, pieméram, vajadziba p€c partikas,
apgerba, pajumtes, higi€nas, mediciniskas apriipes (Zeanah & Humphreys, 2018). Bérniba
piedzivoto traumatisko pieredzi parasti defing ka piedzivotu pameSanu novarta, emocionalu,

fizisku vai seksualu vardarbibu Iidz pilngadibas sasniegSanai. Bérnibas traumatiska pieredze
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neatkarigi no vardarbibas veida bija ciesi saistita ar visu veidu €Sanas trauc€jumu klatbatni
(Molendijk et al., 2017). Analizgjot informaciju var secinat, ka literattira tiek uzskaititi vairaki
vardarbibas veidi, kas savstarpgji saistas un piedzivojot vardarbibu tiek nodaritas gan fiziskas,
gan emocionalas cieSanas, kuras rada paliekoSas sekas.

Latvija pétijjuma 2004. gada, kura tika izveértéta vecaku vardarbiga riciba, 70% no
pusaudziem noradija uz vecaku pozitivo attieksmi, turprett 30% no pusaudziem noradija uz
vecaku vardarbigo attieksmi. Saja pétijuma, analizgjot katru vardarbibas veidu atseviski,
visbiezak skoléni ir noradijusi, ka cie$ no emocionalas vardarbibas 26%, no fiziskas vardarbibas
cie$ 14,5% un 6,5% norada uz seksualu vardarbibu gimeng vai arpus tas (Sebre, Lebedeva &
Trapenciere, 2004). Iepazistoties ar vardarbibas statistiku Latvija p&dgjo tris gadu laika, var
secinat, ka Latvija vardarbibas limenis saglabajas vienmérigs. 2020. gada no vardarbibas ir
cietusi 216 zéni un 278 meitenes (Iekslietu ministrijas Informacijas centrs, 2021). Turpreti dati
par zvaniem uz Uzticibas talruni 116111, kurus veikusi nepilngadigi bérni, atspogulo, ka
gadijumu skaits par zinoto vardarbibas pieredzi ir audzis par 16% kops 2019. gada. 2020. gada
kopuma tika sanemti 774 zvani par vardarbibu gimeng, savukart 2019. gada tika fiks&ti 636
zvani. Bérni ir zinojusi par nesaskanam gimeng, ka piedzivo emocionalo un fizisko vardarbibu
gimeng, izglitibas iestad€s, no vienaudziem vai citiem cilvékiem (Valsts bérnu tiesibu
aizsardzibas inspekcija, 2021). Ieverojot, ka informacija atspogulo atskirigu situaciju valsti, var
secinat, ka pusaudzu un jauniesu piedzivota vardarbiba ir aktuala t€ma sabiedriba un valsts
institiiciju datos var neatspoguloties tas patiesie apmeri.

Pétniece Bértule, promocijas darba analiz€jot bérnibas vardarbibas pieredzi, secina, ka
beérniba pieredzeta traumatiska pieredze atstaj butiskas organiskas un neirologiskas sekas
smadzenu struktiiras un funkcion&sana, kas var radit izmainas un sekas domasana, uztvere,
uzvediba un adaptacijas sp&jas. Sada pieredze talaka dzives laika var saistities ar dazadu
adaptacijas un psihisku traucgjumu veidosanos (Bértule, 2021). Trauma ir jebkura satraucosa
pieredze, kas izraisa intensivas, traucgjosas izjiitas, pieméram, ievérojamas bailes, bezpalidzibu,
disociaciju, apjukumu un citas intensivas izjiitas. STs izjitas ir pieticko$i intensivas, lai negativi
un ilgstosi ietekmétu cilveka attieksmi, uzvedibu un citus funkciongSanas aspektus (APA, 2021).
Traumatiski notikumi ir notikumu sérijas vai apstaklu kopums, kurus persona ir piedzivojusi, tie
ir bijusi fiziski vai emocionali nelabvéligi vai dzivibai bistami. Sadiem notikumiem ir ilgstosa
nelabvéliga ietekme uz personas funkcionéSanu un garigo, fizisko, socialo, emocionalo labklajibu

(Substance Abuse and Mental Health Services Administration, 2021). Persona apdraudosus



notikumus var piedzivot ka krizes. Krize ir ka stavoklis, kura cilvéks kadu kritisku notikumu
uztver ka neizturamas, neparvaramas griitibas, un tas izpauzas gan emocionala, gan kognitivaja
un uzvedibas ltmeni. Cilvéks dzives laika var piedzivot vairakas krizes un traumatiskus
notikumus, pieméram, veselibu un dzivibu apdraudosas situacijas, kas var bitiski ietekmét
individa talako funkcionésanu (Harlamova, 2019). Kopuma balstoties uz traumatisku situaciju
definicijam, var secinat, ka beérns, piedzivojot traumatisku situaciju, tiek paklauts dzives
satricinajumam, kas rada intensivas emocijas, ka bailes, izmisumu, nestabilitati un $adas
situacijas zaude savu ieksgjo drosibas izjiitu.

Latvija 2007. gada veiktaja p&tijuma secinats, ka vardarbiba gimengés visbiezak tiek
pamanita daudzbérnu un nabadzigajas gimengs. Ipasa probléma ir vardarbiba turigajas gimenes,
jo tas nekvalific€jas vardarbibu izraiso$ajiem faktoriem un situétas gimenes kopienas iemanto
zinamu autoritates statusu, un varmakas visbiezak ir apveltitas ar augstu intelektu un sp&j noslépt
vardarbibu (Putnina, Ziverte, Rimlina, Dupate, Teherona, Brants, Vasilevska & Mileiko, 2007).
Veiktaja pétijuma 2012. gada pétijuma dalibnieki norada, ka alkohola un citu apreibinoSo vielu
lietoSanas problémas ir bijusas 46,4% dazadu socialo slanu gimenés (Velika, Pudule, Grinberga,
Springe & Gobina, 2012). Analizgjot Valsts policijas datus par atklatajiem vardarbibas
noziedzigajiem nodarijumiem, var secinat, ka 2020. gada bérni visbiezak ir cietusi no
noziedzigiem nodarfjumiem pret tikumibu un dzimumneaizskaramibu, tie ir 38,6% gadijumu,
kopa cietusi 117 bérni (58 zéni; 59 meitenes). Sie noziedzigie nodarfjumi ietver seksualo
vardarbibu — pavesanu netikliba, izvaroSanu, pamudinasanu iesaistities seksualas darbibas,
personas iesaistiSana prostitiicija un pornografiska rakstura materiala izplatiSana un
demonstrésana. 2020. gada salidzinajuma ar iepriek$€jo gadu ir par 4,6% audzis vardarbiba
cietuSo bérnu skaits. 23,8% ir cietusi no cietsirdigas izturéSanas un vardarbibas (fiziska,
emocionala vai seksuala), mantiskajos nodarjjumos cietusi 12,6% un nodarijjumiem pret dzivibu
un veselibu — 14,8% gadijumu no visiem noziedzigiem nodarijjumiem (Valsts policija, 2021).
Latvija viens no vardarbibas c€loniem var biit ar socialo nedro$ibu saistitais stress, kas var
izpausties dazados socialos Iimenos, gan individuala Iimeni gimeng, gan socialajos limenos
kopienas un valstiski (Putnina et al., 2007). Visizplatitakie vardarbibu veicinosie faktori gimeng
individualaja limen1 tiek min&ti — augsts stresa Iimenis saistiba ar darbu, gariga veseliba, dusmas,
ieprieks€ja vardarbibas pieredze, personibas iezimes un alkohola lietoSana (Kaye, Aronson, &
Perkins, 2021). Sie faktori arT ir attiecinami uz gimenes situacijam Latvija, papildus vardarbibu

veicinoSie faktori ir parmantoti vardarbigu attiecibu modeli, vardarbiba tiek izmantota ka
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audzinaSanas metode, nevienlidzigs dzimumu lomu sadalijums gimeng, finansiala un ekonomiska
atkariba, dzives prasmju trikums gimené: milestiba, ciena, atbalsts un lidzjutiba (Putnina et al.,
2007).

Zinatniece Vrabela (Karianne R. Vrabel), petijuma analiz€jot €Sanas trauc&jumu
pacientus, secindja, ka piedzivojot bérniba traumatisku notikumu, Sanas traucgjumu simptomi
var darboties ka adaptéSanas mehanisms traumatiskajam notikumam, lai novérstu gan socialo
tukSumu, gan pe€ctraumas atminas, piemeéram, b&rniba piedzivota seksuala vardarbiba var izraisit
kaunu un bailes, ko §1s personas iemieso sevi, tad€jadi arvien vairak veidojas izvairiga uzvediba
(Vrabel, Hoffart, Ro, Martinsen & Rosenvinge, 2010). Analiz€jot zinatnisko literatiiru, var
secinat, ka vardarbiba Latvija pastav, pusaudzu vecuma posms ir 1pasi jutigs, jo §aja vecuma
piedzivojot emocionalus satricinajumus, pusaudzim var veidoties griitibas un trauc€jumi attistiba,
ka arT adaptacijas griitibas jauniem dzives izaicinajumiem. Pusaudzis strauji attistas, piedzivotas
krizes situacijas var atstat sekas uz mijiedarbibu ar vienaudziem, uz izjusto kermena telu,
uzvedibu, kas ciesi saistas ar €Sanas uzvedibu. Lai skaidrak izprastu bérnibas traumatiskas
pieredzes saistibu ar &Sanas uzvedibu, nakamaja nodala tiks apliikota plasak €Sanas uzvediba un
€Sanas traucjumi, tiks analizéta zinatniska literatiira saistiba ar pusaudzu vecuma posma

tendencém &Sanas uzvediba un to saistiba ar €Sanas traucgjumiem.
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ESANAS UZVEDIBA

Bérniba un pusaudzu vecums ir 1pasi jiitigs attistibas un izaugsmes posms, kura veidojas
ikdienas paradumi un uzvediba. Pétniece Rome (Ellen S. Rome) apraksta, ka €Sanas trauc€jumi
pusaudzu vecuma, atbilstoSa uztura triikums, neveseliga €Sanas attieksme un uzvediba var izraisit
pubertates aizkavéSanos, var ietekmét skeleta kaulu blivumu un veicinat citas mediciniskas
problémas (Rome, 2015). Bérnu un pusaudzu vecuma izmainita €Sanas uzvediba var radit biitisku
kait€jumu strauji attistoSajai smadzenu un fiziskajai attistibai (Bravender, Bryant-Waugh,
Herzog, Katzman, Kriepe, Lask & Zucker, 2010; Rome, 2015). Gan meitenes, gan z€ni vecuma
no 10 Iidz 14 gadiem kliist neapmierinataki ar savu izskatu un pétijumi izcel So vecuma grupu ka
riska periodu, kad var veidoties negativs kermena t€ls, jo pusaudziem tas ir pubertates periods,
kad notiek krasas kermena parmainas un hormonalas izmainas (Tremblay & Lariviere, 2009).
Zinatniece Huarasio (Adrienne Juarascio) ar kolégiem longitudinala p&tijuma noskaidroja, ka
pusaudzu vecuma posma (11 Iidz 15 gadi) pastav statistiski nozimiga saistiba starp afektivo
reaktivitati un izmainitu €$anas uzvedibu. Pusaudziem ar internaliz€tiem simptomiem (ar
trauksmi, nomaktibu, depresiju) var nostiprinaties saite starp izjusto distresu un izmainitu €Sanas
uzvedibu. Izmaintta anas uzvediba veidojas laika gaita, reag€jot ilgtermina uz stresa faktoriem.
JaunieSiem paaugstinatas emocionalas reaktivitates rezultata var veidoties negativas domas un
izjiitas pret savu kermena formu un svaru. Internalizétas uzvedibas simptomi un distresa
nepanesiba pusaudza gados ir riska faktori €Sanas trauc&jumu attistibai (Juarascio et al., 2016).
Pétniece Millsa (Jacqueline Mills) ar kol€gi secina, ka pusaudziem piedzivojot krasas izmainas
kerment, var veidoties dazadas attieksmes pret uztverto kermena telu (Mills & Fuller-
Tyszkiewicz, 2017). Tigemena (Marika Tiggemann) apraksta kermena t€la uztvertas dimensijas,
tas saistas ar kognitivo, uztveres un uzvedibas sferu, un tiek analiz€tas Millsas vaditaja petijjuma.
Kermena t€la trauc€jumi ietver: 1) kognitivos faktorus, pieméram, fiziska izskata parvertéSanu un
tiekSanos péc sabiedriba noteikta ideala, kaut ideals ir nesasniedzams kermena uzbiives dél; 2)
vertgjosSos komponentus, pieméram, apmierinatiba vai neapmierinatiba un kauna izjiita par savu
izskatu (biezi vien saistits ar idealu, péc kura tiecas); un 3) uzvedibas aspektus, pieméram, sava
izskata paSparbaude un salidzinasanas, lai veiktu sava ar€ja izskata uzlaboSanu (Tiggemann,
2011; Mills & Fuller-Tyszkiewicz, 2017). Turklat Pétniece Varda (Rose Marie Ward) ar kolégi,
identificgjot riska faktorus izmainitai €Sanas uzvedibai, norada, ka kermena t€la trauc€jumi ir
saistiti ar vairakam negativam veselibas problémam, tostarp ar €Sanas trauc€jumu attistibu,

pieméram, neirotiska anoreksija un neirotiska bulimija (Ward & Hay, 2015). Pétijumi rada, ka
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uztvertais negativais kermena t€ls vai neapmierinatiba ar kermeni ietver kauna, trauksmes un
paSapzinas samazinasanas izjutu. Personas, kuram ir augsts kermena neapmierinatibas limenis,
izjut nepilnibas izjiitu salidzinoties ar citiem un vini piedzivo depresiju, €Sanas traucgjumus,
izol§jas un izjiit zemu paicienu. ESanas traucgjumu c€lonim var biit vairaki iemesli, tomér
pétfjumi liecina, ka neapmierinatibai ar kermeni ir cieSa saistiba ar anoreksijas un bulimijas
attistibu (Stice & Shaw, 2002). Depresijas simptomi, izjustais distress un neapmierinatiba ar
kermeni ir riska faktori €Sanas traucgjumiem, ka art aizsardzibas mehanisms — noliegSana saistas
ar izmainitu €Sanas uzvedibu (Ward & Hay, 2015). Kopuma jasecina, ka kop&jos uzskatus par
kermeni veido dazadi aspekti, tie ietver domas, uzskatus un uzvedibu. Kermena neapmierinatibas
sekas var izpausties €Sanas trauc€jumos, uzvediba un komunikacija par tiem.

ESanas trauc&jumi (angl. eating disorder) ir jebkuri €$anas traucgjumi, kurus galvenokart
raksturo ar partiku saistitas psihologiskas atticksmes un uzvedibas trauc&jumi, tostarp anoreksija,
bulimija un kompulsiva parésanas (parésanas Iekmes, parnemtiba ar €dienu). Anoreksija ir €Sanas
traucgjumi, kuri visbiezak sastopami meiteném pusaudzu vecuma. Sie traucgjumi ietver pastavigu
atteikSanos no &diena, persona atsakas uzturét normalu kermena svaru, piedzivo parmérigas
bailes no svara pieauguma, un ir traucéta kermena t€la uztvere. Bulimija ietver atkartotas
parésanas Iekmes, kam seko kompensgjosa uzvediba — notiek atbrivosanas no &diena, badojoties,
parmeérigi sportojot, izraisot vemsanu, lietojot diurétiskus vai caureju veicinoSus lidzeklus (APA,
2022b). Kompulsiva parésanas (parésanas lekmes) — $is konstrukts tiek skaidrots ka parmeérigi
liela partikas daudzuma patéréSana ar kontroles zaudéSanas izjiitu. Atkartotas paréSanas epizodes
ir saistitas ar daudzam nelabvéligam sekam, pieméram, ar palielinatu aptaukosSanas risku,
grutibam gan fiziskas, gan garigas veselibas joma. Kompulsivas parésanas traucgjumi tiek
diagnosticéti, ja $ada uzvediba ir hroniska un pastavosa (APA, 2022c). Esanas traucgjumi ir
sastopami visos vecuma posmos, anoreksija un bulimija visbiezak tiek noveérota pusaudzu
vecuma. Anoreksija visbiezak sastopama sievietém vecuma no 10 1idz 19 gadiem, bulimijas
sastopamiba visaugstaka ir sievietém no 20 Iidz 39 gadiem. ESanas traucgjumiem ir augsts
blakusslimibu Iimenis, parsvara ir internaliz€tie traucgjumi ka distimija un trauksme (Lewinsohn,
Striegel-Moore & Seeley, 2000). Dvinu pétijumi liecina, ka 50-60% €Sanas trauc&jumus nosaka
genétiskie faktori, bet atlikusos procentus veido vides ietekme (Bulik, Sullivan, Wade & Kendler,
2000; Keski-Rahkonen, Bulik, Neale, Rose, Rissanen & Kaprio, 2005, ka minéts Spanos, Klump,
Burt, McGue & Iacono, 2010). Zinatnieces Kristianas (Caroline Christian) vadiba p&tnieku grupa,

veicot €Sanas trauc€jumu izverteSanu, skaidro, ka pusaudzu vecuma galvenie €Sanas traucgjumu
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simptomi ir neapmierinatiba ar svaru, neapmierinatiba ar savu kermena formu, kermena formas
nosodijums un vélme zaud@t svaru. Galvenie simptomi, ka paréSanas un izvairiSanas no partikas
sniedz papildus informaciju par €Sanas trauc€jumu stadijam. P&tnieki ir noveérojusi, ka anas
trauc€jumu smaguma pakape pieaug lidz ar vecumu, turpreti kompulsivas &Sanas traucéjumiem
uzradas pretgjs efekts, pusaudzim pieaugot kompulsivas €Sanas trauc€jumu smagums samazinas
(Christian, Perko, Vanzhula, Tregarthen, Forbush & Levinson, 2020). Esanas patologijas

stipruma galvenie simptomi agrina un vidgja pusaudzu vecuma posma (11 — 17 gadi) ir

augstas kaloritates partikas produktiem un regulara, parmériga vingro$ana, koncentréSanas
griitibas kermena formas un svara dél un spéciga vélme zaudét svaru (Christian et al., 2020).
Hildebrants (Tom Hildebrandt) ar kolégi, analiz&jot pétijumus par &Sanas traucéjumiem
virieSiem, secina, ka zé€niem un virieSiem bieZi vien atSkiras kermena svara kontroles motivacija
no sievieSu motivacijas, jo katram dzimumam kermenis pilda atSkirigas funkcijas. VirieSiem
prioritate ir kermena fiziska veiktsp€ja — sportisks, muskulots, spécigs kermenis. Zéni, kuri velas
slaidu kermeni, biis tend€ti uz klasiskajiem &anas trauc€jumiem, turpreti zéni, kuri vélas
muskulotu kermeni, var iesaistities atSkiriga uzvediba, ka parmeriga, nesakartota €Sana,
parmériga trenéSanas un vielu lietoSana, lai uzlabotu sava kermena aprises (Hildebrandt &
Craigen, 2015). Jasecina, ka €Sanas trauc€jumi ir daudzveidigi un to veidosanos var ietekmét
dazadi riska faktori. Lai labak izprastu €Sanas traucg€jumu veidoSanas vides faktorus, plasak tiks

aplikota negativa komunikacija gimené par €Sanas uzvedibu.

Negativa komunikacija gimené par éSanas uzvedibu

Komunikacija par kermeni norit nepartraukti, ta sastopama socialaja vidé, medijos, ka ar1
gimengé un starp vienaudziem. Zinatnieces Makdonaldas (Danielle E. MacDonald) vadiba
veiktaja petijuma ir rakstits, ka komunikacija par kermena télu, aptaukoSanos ir izplatita sociala
uzvediba, $ada komunikacija norit arT gimenes konteksta un var noradit uz lielaku
neapmierinatibu ar kermeni. P&tnieki norada, ka personas, kuras zino vairak par iesaistisanos
negativa komunikacija par kermena t€lu un aptaukoSanos, norada uz augstakiem raditajiem
€Sanas kontrol€ un diétas ievéroSana (Macdonald et al., 2015). Kermena t€ls veidojas gan
psihologisko aspektu rezultata, gan socialas vides un mijiedarbibas rezultata (Grogan, 2008).
Sarunas par aptaukoSanos ir saistitas ar kermena t€la neapmierinatibu gan pusaudzu meiteném,

gan sievietém pieaugusa vecuma (Sharpe, Naumann, Tresure & Schmidt, 2013). Vecaki var radit
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veseligu majas vidi saviem bérniem, sniedzot pieméru &Sanas un kermena atticksme, tadejadi
veicinot bérnu veseligas €Sanas paradumus un kermena téla attistibu (Lydecker, Riley & Grilo,
2018). Vecaku veseligie €sanas paradumi un sarunas par svara problémam neuzradija bitisku
saikni ar pusaudzu parmeérigas &Sanas epizodém (Berge, Maclehose, Loth, Eisenberg, Bucchianeri
& Neumark-Sztainer, 2013). Negativas sarunas par &Sanas uzvedibu (angl. fat talk) ieklauj
kritiskus komentarus par kermena t€lu, svaru, €Sanu, vingrosanas paradumiem, bailém no lieka
svara, izskatu un uzvedibas stratégijam, lai mainitu ar€jo izskatu (Ousley, Cordero & White,
2007).

Naitere (Mimi Nichter) ar kolégi pirmas ir aprakstijusas antropologijas p&tijuma sarunas
par korpulenci (angl. fat talk), tas attiecas uz nievajosiem izteikumiem par savu un/vai citu
personu izskatu, ta méginot mazinat bazas par savu vai vienaudzu kermena telu (Nichter &
Vuckovic, 1994). Svara stigmatiz€josie komentari no gimenes locekliem ir saistiti ar izjusto
kermena kaunu, izjusto spiedienu, kadam ir jabtt kermena t€lam (Rogers, Taylor, Jafari & Webb,
2019). Diskurss par svaru var bt 1pasi izplatits pusaudzu vecuma posma, kad ir lielas bazas par
savu izskatu, bet pusaudZi izjiitot apkartéjo uzmanibu vai spiedienu par savu kermena t€lu, censas
ar sarunu palidzibu mazinat kultiiras prasibas (Nichter & Vuckovic, 1994). Lai gan izteikumi par
korpulenci, iesp&jams, tiek teikti ar labiem nodomiem, tomér §1s sarunas skar dazadus kermena
tela un €Sanas uzvedibas aspektus, $adas sarunas var veicinat kermena téla uztveres trauc€jumus
(Mills & Fuller-Tyszkiewicz, 2016). IesaistiSanas sarunas par kermena aprisém ir saistitas ar
paaugstinatiem izvirzitajiem idealiem pret savu izskatu, augstaka savstarpgja salidzinaSanas, sava
kermena uzraudziba un samazinata ciena pret kermeni. P&c sarunam par korpulenci var prognozeét
attieksmi pret kermeni (Mills & Fuller-Tyszkiewicz, 2016), pusaudzes vecuma no 10 Iidz 14
gadiem ar augstaku kermena masas indeksu, kuras iesaistas negativas sarunas par kermena
apris€m ar savam matém, piedzivo augstaku kermena neapmierinatibas Itmeni (Hart & Chow,
2019). 76% vecaki zinoja, ka vini bérnu klatbiitné dazreiz (vai bieZi) runa par korpulenci, 51,5%
vecaku noradija, ka ir kaut vienu reizi negativi izteikusSies par apkartgjiem cilvékiem un 43,6% ir
izteikuSies par savu bérnu, vinam dzirdot. Vecaku runas par korpulenci tiek izteiktas neatkarigi
no dzimuma. Vecaku negativas sarunas par korpulenci bija biitiski saistitas ar bérna €Sanu,
uzvedibu un svaru (Lydecker, Riley & Grilo, 2018). Kermena neapmierinatiba un negativas
sarunas par kermena aprisém ir atkarigas no pusaudZa kermena masas. Pusaudziem ar lieko svaru
un aptaukoSanos uzrada augstu neapmierinatibu ar kermeni, bet neuzrada saistibu ar negativam

sarunam par korpulenci. P&tnieki izdara secinajumus, ka pusaudzi ar normalu svaru, iesp&jams, ir
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jutigaki pret ar&jiem faktoriem neka pusaudzi ar paaugstinatu lieko svaru (Hart & Chow, 2019).
Vecaku negativas sarunas par kermena apris€m bija butiski saistitas ar vinu personiga uztura
ierobezoSanu un sava kermena svara un figiiras parvertéSanu. Vecaku un bérnu sarunas par
aptaukoSanos neuzradija statistiski nozimigu korelaciju ar €Sanas traucgjumu simptomiem
(Lydecker, Riley & Grilo, 2018). Pozitiva komunikacija par veseligu éSanas uzvedibu un
kermena apriseém pusaudziem ar veseligu vai nepietickamu svaru ir ka aizsargfaktors, kas notur
apmierinatibu ar kermeni, turpreti pusaudziem ar lieko svaru pozitiva komunikacija neuzradija
saistibu ar kermena apmierinatibu. Petnieki secina, ka matém ir jaierobezo negativa komunikacija
par kermena aprisém (Hart & Chow, 2019). Kopuma jasecina, ka pozitiva komunikacija par
€Sanas uzvedibu dod parliecibu pusaudZiem par kermena dabisku attistibu parmainu laika.
Negativa komunikacija par €Sanas uzvedibu pilda vairakas funkcijas: vainas izjiitas
mazinasana, sl€pj citas pamata problémas, veido grupas piederibu, nodrosina socialo
apstiprinajumu un socialo kontroli (Mills & Fuller-Tyszkiewicz, 2017). Pétijuma, kura tika
apliikota negativa komunikacija saistiba ar €Sanas uzvedibu studentu grupa, biezak sadas runas ir
saistiba ar kermeni, €Sanu un lieko svaru. Studenti, neatkarigi no dzimuma, kuriem bija ar €Sanu
saistitas problémas, §adas sarunas iesaistijas biezak neka studenti bez €Sanas problémam (Ousley,
Cordero & White, 2007). Lijdekere (Janet A. Lydecker) ar kolégiem pétija vecaku komunikaciju
ar beérniem. Petjjums atklaja, ka vecaki zinoja par dazada veida iesaistiS8anos negativaja
komunikacija par &Sanas uzvedibu un dazi sarunu temati bija tiesi saistiti ar beérnu problematisko
&Sanas uzvedibu. STm sarunam bija saistiba ar parmérigu &$anu, parésanos, ar slepenu &anu un
saistiba ar lieko svaru un aptaukoSanos (Lydecker, Riley & Grilo, 2018). Pétnieces Noimarkas-
Staineres (Dianne Neumark-Sztainer) vaditaja pé&tijuma, kura piedalijas pusaudzu meitenes
(vid&jais vecums 15,8 gadi), liela dala zinoja, ka ikdiena dzird komentarus un sarunas no gimenes
locekliem par svaru, un mudinajumus par di€tu ievéroSanu. P&tjjuma rezultati rada, ka no
meiteném, kuras risindja ar &anu saistitas problémas, 45% ikdiena dzirdéja mates mudinajumus
ieverot di€tu un 58% meitenu zinoja, ka gimenes locekli izsaka aizskaroSas piezimes par €$anas
uzvedibu (Neumark-Sztainer et al., 2010). Nortip&juSies vecaki biezak iesaistijas negativajas
sarunas par €Sanas uzvedibu ar be€rniem. Piecas reizes biezak bérniem tika noradits uz parmerigu
€Sanu, Cetras reizes biezak uz slepenu €Sanu, tris reizes biezak uz paréSanos, aptaukosanas un
lieka svara problemam. Izteiktak $adas sarunas no vecaku puses tiek adresétas meiteném, neka
zé€niem, kamer ze€niem vairak tiek uzsvertas lieka svara probléemas (Lydecker, Riley & Grilo,

2018). AizskaroSas piezimes par svaru un €$anas paradumiem bija ciesi saistitas ar augstaku
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kermena masas indeksu, neapmierinatibu ar kermena t€lu, neveseligu svara kontroles uzvedibu
un kompulsivas &anas epizodém. P&tljuma ieziméjas, ka 1pasi mates sarunas par svaru bija
saistitas ar biezakiem &Sanas trauc€jumiem (Neumark-Sztainer et al., 2010). P&tfjumi rada, ka
pastav statistiski pozitiva korelacija starp sarunam par aptaukoSanos, izjusto kermena kaunu un
ierobezotu &Sanas uzvedibu (Clarke, Murnen & Smolak, 2010). Meta analizeé p€tot sarunas par
korpulenci un to saistibu ar kermena t€lu, pétijuma tika noskaidrots, ka negativa komunikacija
par korpulenci saistas ne tikai ar kermena t€la neapmierinatibu, bet ar vairakiem kermena tela
komponentiem. Sarunas par korpulenci ir riska faktors kermena tela trauc€jumiem (Mills &
Fuller-Tyszkiewicz, 2017). Jasecina, ka negativa komunikacija no vecaku puses pauZz raizes un
uztraukumu par savu bérnu kermena apris€ém un &Sanas uzvedibu, bet tani pasa laika, $ada
komunikacija nav palidzoSa un var veicinat negativu attieksmi pret kermena t€lu un izmainit
€Sanas uzvedibu. Kopuma balstoties uz dazadam €Sanas uzvedibas izpausmém, nakamaja nodala
plasak tiks apskatiti €Sanas trauc€jumus veicinosie faktori, kas izriet no piedzivotas traumatiskas
pieredzes beérniba saistiba ar negativu komunikaciju gimeng par kermena aprisém un &Sanas

uzvedibu.
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ESANAS TRAUCEJUMU ATTISTIBU VEICINOSIE FAKTORI

Pusaudzu attistibas perioda var biit saasinata uztvere uz visu, kas saistas ar kermeni, jo
pusaudzi piedzivo krasas parmainas. Negativa komunikacija par ar€jo izskatu un €Sanas
paradumiem, vecaku kritika vai gimenes loceklu kircinasana svara d€l, vai bérniba piedzivota
traumatiska pieredze var izmainit €Sanas uzvedibu. Pastav biitiska saistiba starp bérniba
piedzivoto traumu un &Sanas trauc&jumu attistibu bérnu, pusaudzu un pieauguso vecuma
(Brewerton, 2015; White, Pratt & Cottrill, 2018). Zinatnieku komanda pé&tnieces Lesardas (Leah
M. Lessard) vadiba pétijuma raksta, ka vid€ji 24% pusaudzu piedzivo sava gimené regularu
kircinaSanu vai izjokoSanu kermena svara dél (Lessard, Puhl, Larson, Simone, Eisenberg &
Neumark-Sztainer, 2021). Turcija veiktaja pétijuma studentiem, kuri bija piedzivojusi bérniba
traumatisku pieredzi, bija cietusi no atstaSanas novarta, emocionalas, fiziskas un seksualas
vardarbibas, traumatiska b&rnibas pieredze bija saistita ar negativu €Sanas uzvedibu un
neapmierinatibu ar kermena t€lu (Arabaci, Buyukbayram Arslan, Dagli & Tas, 2021). Spanosas
(Alexia Spanos) vaditaja longitudinala Minesotas dvinu pétijuma piedalijas 234 vienas olStinas
sievieSu kartas dvinu pari vecuma no 11 1idz 17 gadiem. P&tijuma piedalijas respondenti ar &Sanas
trauc€jumiem un tie, kuriem ir konflikti ar vecakiem. Ilgtermina pétijuma rezultati rada, ka agra
un vidéja pusaudZu vecuma &Sanas traucgjumi var raisit konfliktsituacijas starp vecakiem un
b&rniem (Spanos et al., 2010). Analizgjot &Sanas traucgjuma riska faktorus, gimenes vide var

pastavet vairaki mijiedarbibas faktori, kuri var veicinat &Sanas trauc€jumus pusaudzu vecuma.

Negativa komunikacija par eéSanas uzvedibu saistiba ar €Sanas traucéjumiem

Sabiedriba tiek apspriesta €Sana un €Sanas uzvediba. Petijumi rada, ka vecaku sarunas par
svaru un argjo izskatu galvenokart ir vérstas uz pusaudziem neatkarigi no dzimuma, mudinot tos
ieverot dietu, lai kontrol&tu svaru vai to zaudtu. Sadas sarunas ir saistitas ar negativiem
rezultatiem — rodas parmerigs satraukums par svaru, veicina di€tu ievéroSanu, parmérigu €Sanu,
veicina izmantot neveseligas svara kontroles metodes un tiek novérots augstaks kermena masas
indekss (Fulkerson, Mcguire, Neumark-Sztainer, Story, French & Perry, 2002; Neumark-Sztainer
et al., 2010; Berge et al., 2013). P&tijuma, kura apskatija €Sanas uzvedibu, vecaku negativo
komunikaciju par korpulenci un pusaudzu kermena masas indeksu, b&rni bija sadaliti dazadas
grupas atkariba no fizisko aktivitasu intensivitates un vai fiziskajas aktivitates iesaistas péc
paSiniciativas. Petijuma rezultati radija, ka piespiedu fiziska aktivitate ir vairak saistita ar €Sanas

trauc€jumiem jaunieSiem. Grupas, kuras tika klasificeta piespiedu fiziska aktivitate, bija vérojama
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biezaka vecaku iesaiste €Sanas uzvediba — svara korekcija un negativa komunikacija par Sanas
uzvedibu (Lydecker, Silverman & Grilo, 2021). Gimenés, kuras vecaki vairak iesaistijas sarunas
par svaru, pusaudzi biezak ievéroja di€tas, neveseligas svara kontroles metodes un biezak
pieredz&ja kompulsivas €Sanas epizodes, turpreti, ja vecaki mazak iesaistijas negativas sarunas
par svaru un €Sanas uzvedibu, pusaudziem bija retak novérojamas €Sanas trauc€jumu pazimes
(Berge et al., 2013). Vecaki, kuri raiz€jas par savu bérnu kermena svaru, ir jaizglito un jasniedz
veseligas €Sanas uzvedibas rekomendacijas, lai vini var€tu veicinat veseligu €Sanas paradumu
ievieSanu un ievéroSanu, biitu informacija par fizisko aktivitaSu nepiecieSamibu, lai uzturétu
veseligu svara kontroli (Fulkerson et al., 2002). Viena vecaka iesaistiSanas sarunas par veseligu
uzturu bija saistita ar retakiem €Sanas trauc€jumu simptomiem, 1pasi pusaudziem ar lieka svara
problémam (Berge et al., 2013). Ieteikumi, lai mazinatu sarunu intensitati par korpulenci: 1)
izprast individualo iedarbibu, kadas sekas rada §is runas, ja ir €Sanas trauc&jumi un
neapmierinatiba ar kermeni, 2) atpazit negativas Sanas uzvedibas komunikacijas veidus, 3)
mazinat personigo iesaisti sarunas par korpulenci, 4) izvairities no §Tm sarunam, mainot sarunas
tematu (Ousley, Cordero & White, 2007). Pamatojoties uz pétijumiem, ir jasecina, ka vecaku
negativa komunikacija par €Sanas uzvedibu var radit papildus spiedienu uz pusaudziem, vini
spiedienu var izjust saistiba ar savu kermeni un &Sanas uzvedibu. Nakamaja nodala, ka €Sanas

trauc€jumu veidojosais faktors tiks analiz€ts bérniba giita traumatiska pieredze.

Bérnibas traumas saistiba ar éSanas uzvedibu (traucéjumi)

Pusaudzi, kuri bija piedzivojusi kaitinasanu gimeng svara dgl, izjuta augstaku distresu,
biezak lietoja apreibinoSas vielas un bija ar zemaku pascienu. Piedzivota kircinaSana svara del
atstaj ilgtermina sekas uz veselibu, neatkarigi no ta, vai laika gaita ir izmainijies un normalizgjies
kermena svars (Lessard et al., 2021). P&tniece Vaita (Ashley A. Hicks White) ar koleégém
pétijuma apraksta, ka pusaudzi, kuri bija piedzivojusi traumatisku pieredzi, uzradija augstaku
kermena masu salidzinajuma ar pusaudZiem bez traumatiskas pieredzes (White, Pratt & Cottrill,
2018). Esanas traucgjumu kliniskaja izlas€ vairak neka viena treSdala zinoja, ka piedzivojusi
vismaz vienu traumatisku notikumu, biezak par §adu pieredzi zinoja pusaudzi ar bulimijas
diagnozi neka anoreksijas un ar citiem €Sanas traucgjumiem. Visizplatitakas traumas formas,
kuras noradija pacienti ar €Sanas traucgjumiem, bija — iebied€Sana, tiraniz€Sana, kiberbulings,
tuva cilvéka nave vai zaudéjums un seksuala vardarbiba (White, Pratt & Cottrill, 2018). Augsti

internalizétas uzvedibas simptomi, liela distresa nepanesiba agrina pusaudzu vecuma ir riska
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faktori, kas ilgtermina var veidot izmainitu &Sanas attieksmi un uzvedibu (Juarascio et al., 2016).
Pétnieki, veicot pétijumu robezstavokla personibas trauc€jumu pacientém ar €Sanas
trauc€jumiem, noskaidroja, ka pusaudzu vecuma pacientes, kuras piedzivojusas bérniba
emocionalo vardarbibu, attista impulsivu uzvedibu, pieméram, parmerigu &sanu, regularu
atbrivosanos no apésta &diena, vinas ir izveidojusas disfunkcionalu emociju regulésanas
strat€giju, lai mazinatu negativas emocionalas sekas. P&tfjums uzradija pretrunigus rezultatus
anoreksijas pusaudzu vecuma pacientém, saistiba pastavéja ar fizisko un seksualo vardarbibu, bet
netika noverota anoreksijas saistiba ar bérniba piedzivoto pameSanu novarta un emocionalo
vardarbibu (Spiegel et al., 2021). Meta analiz€s pétijuma Molendijka (Mark L. Molendijk) vadiba
tika analizéti 82 pétijumi, rezultati parada cieSu saikni starp b&rniba pieredz€to traumatisko
pieredzi un €Sanas trauc€jumiem un to smaguma pakapi (Molendijk et al., 2017).

Kopuma beérnibas traumatiska pieredze ir saistita ar smagaku €Sanas traucgjumu pakapi,
biezak sastopams starp stacionara klientiem, salidzinot ar ambulatorajiem klientiem. E$anas
trauc€jumi ar smagaku gaitu saistas ar augstaku depresijas, trauksmes Iimeni un biezak ar
diurétisku un caurejas zalu lietoSanu (Molendijk et al., 2017). Kliniski ir svarigi noskaidrot, vai
klients ar €Sanas trauc€jumiem ir bérniba piedzivojis traumatisku pieredzi, pacienti, kuri par to
nezinoja piedzivo neadaptivus emociju reguléSanas stilus, neadaptivas kognitivas shémas —
neapmierinatiba ar sevi, kermeni un disociaciju (Moulton, Newman, Power, Swanson & Day,
2015). Vardarbibas pieredze, tai skaita seksualas vardarbibas pieredze, ir saistita ar zemiem
rezultatiem €Sanas trauc€jumu arst€Sana, $adiem klientiem ir augstaks risks partraukt terapijas
procesu un piedzivot recidivus (Rodriguez, Perez & Garcia, 2005, ka minéts Vrabel et al., 2010).
Beérnibas traumas ir vairak izplatitas kombinacija ar Sanas traucéjumiem neka ar citiem
psihiskajiem traucgjumiem (Molendijk et al., 2017). Longitudinala p&tijuma, kura piedalijas 74
pacientes ar diagnostic€tiem &Sanas traucg€jumiem, petnieki pétija, kadi faktori ietekmé &Sanas
trauc€jumu rehabilitaciju. Vini atklaja, ka €Sanas traucgjumu smaguma limenis ir atkarigs no ta,
vai bérniba ir piedzivota seksuala vardarbiba, vai personai ir izvairigas personibas traucgjumi.
Petijums rada, ka izvairigas personibas trauc€jumi vieni pasi neietekmé €Sanas trauc€jumu gaitu,
bet bérniba piedzivota seksuala vardarbiba ir ka mediators €Sanas trauc€jumu arstéSanas gaitai.
Kliniski tas nozimg, ka vardarbiba cietusam personam uzvediba ir vérojamas izvairigas
personibas iezimes, piemeéram, norobezosanas, trukst pasparliecinatibas, izvairas no cilvékiem un
neveido draudzigas attiecibas, viniem paliek pectraumas atminas un §1s atkartojosas atminas tiek

sasaistitas ar &Sanu (Vrabel et al., 2010). Pétnieces Olofsones (Malin E. Olofsson) vaditaja
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pétijuma ir rakstits, ka kliniskaja prakse klienti, kuriem ir Sanas trauc€jumi kombinacija ar
bérnibas traumas pieredzi, ir griti arst€jami un terapija var sniegt vajas atveseloSanas prognozes
un pastav augsts risks terapijas partrauksana (Olofsson, Oddli, Hoffart, Eielsen & Vrabel, 2020).
Psihologiska nolieg§ana un problémas minimizés$ana var biit Skérslis anoreksijas pacientu
arstéSana, jo vini var noliegt bérniba giito traumatisko pieredzi (Spiegel et al., 2021). Stradajot ar
€Sanas traucgjumu pacientiem, pétnieki analizgja terapeitiska procesa tritkumus un atveseloSanos
veicinoSos faktorus, ieklaujot terapijas procesa bérnibas traumatisko pieredzi. Terapijas procesa
aktualizeta bérnibas traumatiska pieredze sniedza labus ilgtermina atveseloSanas rezultatus,
terapija veicinaja izpratni par sevi, c€la pacientu pasapzinu, un mazinaja kauna izjiitu. Kauna
izjlitas mazinasanas bija vienojosais elements, lai mazinatos &Sanas traucgjumi, papildus
ilgtermina uzlabojumus deva ieklautas fiziskas aktivitates, darbs ar traumatiskajam atminam un
saskarsme ar izjiitam un kermeni (Olofsson et al., 2020). Analizgjot zinatnisko literatiiru par
€Sanas trauc€jumiem saistiba ar berniba giito traumatisko pieredzi, var secinat, ka pusaudziem,
piedzivojot augstu distresa Iimeni, glistot traumu, piedzivojot dazada veida vardarbibas pieredzi,
var veidoties izmainita &Sanas uzvediba, kas var novest pie dazada veida €Sanas trauc€jumiem.
Kopuma analiz&jot mijiedarbibas procesus gimeng, jasecina, ka regulara kircinasana, negativa
komunikacija par korpulenci un pastiprinata uzmaniba argja izskata dél, var radit neveseligu
gimenes vidi, kura pusaudzis izjut spiedienu, kaunu un nepienemsanu, kas var Iidzinaties
emocionalai vardarbibai.

Analizgjot zinatnisko literattiru par bérnu traumatisko pieredzi, izjustajiem traumas
simptomiem, &$anas uzvedibu un negativo komunikaciju gimené par &$anas uzvedibu, var
secinat, ka bérni, piedzivojot emocionalo un fizisko traumatisko pieredzi ka vienu no
traumatiskajam sekam, piedzivo izmainas €Sanas uzvediba. Pusaudzi ikdiena, sastopoties ar
traumatisko pieredzi, izjutot socialo spiedienu, dzirdot un pasi veidojot negativo komunikaciju
par €Sanas uzvedibu, var attistit un uzturét €Sanas traucgjumus. Kopuma balstoties uz pétijumiem
zinatniskaja literatiira, jasecina, ka literattira plasi apluikota saistiba starp bérniba piedzivoto
traumatisko pieredzi un &8anas trauc€jumiem. Analiz€jot negativo komunikaciju gimené par
€Sanas uzvedibu, $adai komunikacijai pastav saistiba ar kermena neapmierinatibu un izmainitu
€Sanas uzvedibu. Lai izprastu, vai b&rniba piedzivotai traumatiskai pieredzei, izjustajiem traumas
simptomiem, negativajai komunikacijai par €Sanas uzvedibu ir saistiba ar €Sanas uzvedibu,

petijuma tiek izvirziti sekojosi jautajumi:
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1) Vai pastav saistiba starp bérniba piedzivoto traumatisko pieredzi, traumas simptomiem,
€Sanas uzvedibu un negativo komunikaciju gimeng par €Sanas uzvedibu?

2) Kuri no mainigajiem lielumiem prognozg, izmainitu €Sanas uzvedibu pusaudZzu vecuma
posma?

3) Vai pastav dzimumatSkiribas &Sanas uzvediba, negativaja komunikacija par €Sanas
uzvedibu, bérniba piedzivotaja traumatiskaja pieredze un izjustajos traumas simptomos?

Papildjautajums: Cik biezi ir sastopama izmanita €Sanas uzvediba pusaudzu vecuma?
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METODE

Pétijuma dalibnieki

P&tijuma piedalijas 726 pusaudzi vecuma no 11 lidz 16 gadiem (M= 13,61; SD=1,99), 369
meitenes (M=13,67 gadi; SD= 1,96; 50,8%), 344 zeni (M=13,56; SD=2,02; 47,4%) un 13
respondenti, kuri nevél&jas noradit savu dzimumu (M=12,92; SD=2,18; 1,8%). Petijuma ir
ieklauti tie respondenti, kuri p&c savas brivpratigas izvéles ir atbild€jusi uz visiem aptaujas

jautajumiem.

Instrumentarijs

Elektroniskas aptaujas sakuma tika ievakta demografiska informacija: dzimums un
vecums.

Petijuma lietota Bérnibas traumas aptauja (Childhood Trauma Questionaire, (CTQ)), lai
noteiktu vardarbibas veidu, kuru pusaudzis ir piedzivojis bérniba (Fink, Bernstein, Handelsman,
Foote & Lovejoy, 1995). Aptauja tulkota un adaptéta 2004. gada (Sebre, Lebedeva &
Trapenciere, 2004). Aptauja sastav no 32 jautajumiem, kas veido 3 apak3skalas — fiziskas,
emocionalas un seksualas vardarbibas pieredze. Aptauja paredzeta respondentiem lidz 17 gadu
vecumam, un viniem ir janoverté sava vardarbibas pieredze, kura var bt giita gan gimeng, gan
arpus tas. Pieméram, fiziskas vardarbibas apgalvojums — “Kads mana gimené mani piekava”,
merot emocionalo vardarbibu apgalvojums — “Kads mana gimené mani sapinaja un aizvainoja”,
un seksualas vardarbibas apgalvojuma piemeérs — “Man bija seksualas attiecibas ar kadu
pieauguso vai kadu vismaz 5 gadus vecaku par mani”. Respondents noverté savu pieredzi un
atbildes sniedz 5 punktu Likerta skala: 1 —,,Nekad”; 2 —,,Viena vai divas reizes”; 3 — ,,Dazreiz”;
4 — Biezi”; 5 — ,,Loti biezi”.

2010. gada veiktaja pétijuma iek$&jas saskanotibas raditaji n=289 bérnu izlasé vecuma no
10-13 gadiem, fiziskas vardarbibas apaksskala — a=0,74, emocionalas vardarbibas apaksskalas —
0=0,82 un seksualas vardarbibas apaksskalai — 0=0,85 (Pirsko, 2010).

Lai novertétu vardarbibas pieredzes izpausmes, p&tijuma lietota Bérnu traumas simptomu
aptauja (Trauma Symptom Checklist for Children (TSCC), Briere, 1995). Aptaujas tulkoSana un
adaptacija latvieSu valoda veikta 2004. gada veikta pétijuma ietvaros (Sebre, Lebedeva &

Trapenciere, 2004). Aptauja sastav no 54 apgalvojumiem, kas veido 6 kliniskas traumu simptomu
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skalas — depresijas, agresijas, disociacijas, pectraumas stresa, trauksmes un seksualo raizu
simptomu skalu. Respondentam janoverte katrs apgalvojums 4 punktu Likerta skala: 0 —
“Nekad”, 1 — “Dazreiz”; 2 — “Biezi™”, vai 3 — “Gandriz visu laiku”. Latvijas izlasé 2004. gada
adapttaja aptauja ieks€jas saskanotibas raditaji: depresijas apaksskala 0=0,77; agresijas
apaksskala 0=0,81; disociacijas apaksskala 0=0,78, péctraumas stresa simptomu apaksskala
0=0,77; trauksmes apaksskala a=0,72; seksualo raizu apaksskala 0=0,68. Apaksskalu ieksgjas
saskanotibas raditaji uzradija pietiekami labu ticamibu, lai lautu to izmantot p&tniecibas noltikos
(Sebre, Lebedeva & Trapenciere, 2004, ka minéts Pirsko, 2010).

Lai izvertétu negativu komunikaciju par €Sanas uzvedibu gimeng, pétijuma tika izmantota
Aptauja par negativo €Sanas komunikaciju gimené (Family Fat Talk Questionnaire (FFTQ)). Tika
izmantota p&tnieces Makdonaldas (Danielle E. MacDonald) vadiba izstradata aptauja, kura sastav
no 16 jautajumiem, 8 jautajumi ir par respondenta personigo negativo komunikaciju par €Sanas
uzvedibu gimeng, un 8§ jautajumi ir par negativo komunikaciju gimenes konteksta, ko respondents
dzird ikdiena (Macdonald et al., 2015). Aptaujas tulkosanu veica divi neatkarigi magistrantiiras
studenti un diskusiju rezultata atlasiti atbilstosakie apgalvojumi. Tika veikta tulkojuma satura
parbaude un atbilstiba pusaudzu vecuma posmam. Respondenta personigas komunikacijas
raksturojoso apgalvojumu piemeri — “Kad esmu kopa ar savu gimeni, es z€lojos, ka mans
kermenis ir nesamérigs” vai “Es kritiz&ju savu kermeni, kad salidzinu to ar manas gimenes
loceklu kermeniem”. Lai méritu komunikaciju gimenes konteksta, tika mériti apgalvojumi,
pieméram, “Kad es esmu kopa ar savu gimeni, es dzirdu, ka vini spiez viens otram biit tieviem”
un “Kad esmu kopa ar savu gimeni, dzirdu vinus z€lojamies, ka viniem nevajadz&tu st treknus
edienus”. Aptaujas originalaja versija Personigas negativas komunikacijas apaksskalai — a=0,89;
Gimenes negativas komunikacijas apaksskalai — a=0,88 (Macdonald et al., 2015). Atbildes uz
apgalvojumiem tiek sniegtas 5 punktu Likerta skala: 1 —,Nekad”; 2 — ,,Reti”; 3 —,,Reizém”, 4 —
,,Biezi”; 5 —, ,Vienmér”.

Lai noskaidrotu uzskatus par €Sanas uzvedibu, pétijuma tika izmantota Attieksmes pret
€Sanu aptauja (The Eating Attitudes Tests (EAT-26), Garner, Olmsted, Bohr & Garfinkel, 1982).
Latvija aptauja pirmo reizi tika adapteta 2008. gada (Rezgale, 2008), atkartoti adapteta 2012.
gada, kopgjais ticamibas raditajs 0=0,83 (Tunkele, 2012). Originalas aptaujas ick$gjas
saskanotibas kopé&jais Kronbaha alfas koeficients a = 0,90, di€tas ieveérosanas skalas 0=0,90,
bulimijas un parnemtibas ar &dienu skalas o= 0,84 un €Sanas kontroles skalas a=0,83 (Garner et

al., 1982). Saja pétijuma aptauja tika atkartoti tulkota un pielagota pusaudzu vecuma
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mérkauditorijai. Aptauja paredz€ta €Sanas trauc€jumu simptomu noteiksanai, tacu tiek atzZiméts,
ka ta nevar tikt uzskatita par pilnigu un pietiekamu instrumentu €Sanas traucgjumu diagnozes
uzstadiSanai (Garner et al., 1982). Aptauja sastav no 26 apgalvojumiem, respondents izverté
atbildes atbilstosi saviem €Sanas paradumiem, un sniedz atbildi intervala skala — 3 — “Visu laiku”,
2 —“Loti biezi”, 1 — “Biezi”, 0 — “Reizém”, 0 — “Reti”, 0 — “Nekad”. Standartizeta testa rezultati
paredz rezultatu iedalijumu Itmenos péc iegiitajam ballém (kopg€ja ballu summa): zems Iimenis —
0-11 balles; vid€js limenis — 12-19 balles; augsts €Sanas trauc€jumu raditaju Iimenis — no 20

ballém.

Procediira

Petijums norisinajas Latvijas Universitates projekta “Laulibu, dzimstibas un pozitivu
bérnu un vecaku attiecibu veicino$o faktoru izpéte 2021./2022. gada” ietvaros. Petijjuma
veikSanai tika uzrunatas vairakas skolas Latvija, dazados Latvijas regionos — Riga, Zemgalg,
Vidzemé, Kurzemé un Latgal€, aptaujajot 5. un 9. klases skolénus. Tika sanemts apstiprinajums
no skolam, ka lauj veikt petijjumu skolas telpas, papildus tika uzrunati 5. klasu vecaki un ltigta
vinu atlauja, ka vinu bérns drikst piedalities petijuma. Petijums notika klatieng, bet dati tika
ievakti attalinati ar elektroniskas aptaujas starpniecibu, izmantojot viedierices. Aptauja tika
izveidota “Question Pro” vietng, kuras saite tika nosiitita caur skolas iek$€jo informacijas
apmainas sisteému 5. un 9. klases skoléniem. PusaudZiem, kuriem nebija pieejamas viedierices, lai
aizpilditu elektronisko aptauju, tika piedavatas papira formata sagatavotas aptaujas anketas.
Pirms pétijuma veikSanas respondenti tika iepazistinati ar ptjjuma norisi, tika informéti par
konfidencialitates, brivpratibas principa ievéroSanu un palidzibas mekléSanas iesp€&jam, ja
jautajumi raisa emocionalas domas, izjlitas un ir nepiecieSams emocionals atbalsts. Datu analizei

un apstradei tika izmantota statistikas datu analizes programma SPSS 22. versija.
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REZULTATI

Lai sniegtu atbildes uz pétijuma izvirzitajiem jautajumiem, pétjjuma ievaktie dati tika
analiz€ti, izmantojot apraksto$as un secinosas statistikas metodes. P&tijuma aptauju ticamibas
raditaji parbauditi nosakot Kronbaha alfas koeficientu, ievakto empirisko datu parbaudei
aprekinati videjie raditaji, standartnovirzes un atbilstiba normalam sadalijumam, izmantojot
Kolmagorova-Smirnova testu. Rezultati apkopoti 1. tabula.

1. tabula

Aprakstosa statistika traumatiskas pieredzes, traumu simptomu, negativas komunikacijas par
€Sanas uzvedibu un Sanas uzvedibas skalam (V=726)

Kolmogorova-
Smirnova

M SD o tests
Bérnibas traumu skalas
Fiziska vardarbiba 7,25 2,81 0,85 0,33*
Emocionala vardarbiba 7,69 3,64 0,85 0,23*
Seksuala vardarbiba 5,27 1,20 0,80 0,49*
Bernibas traumas simptomu skalas
Depresija 6.84 5,16 0,88 0,12*
Agresija 5,43 4,32 0,85 0,13*
Disociacija 7,29 5,69 0,88 0,13*
P&éctraumas stress 8,38 5,17 0,84 0,10*
Trauksme 6,77 4,61 0,82 0,12*
Seksualas raizes 3,86 3,83 0,81 0,17*
Negativas ésanas uzvedibas
komunikacijas skalas
Personiga negativa komunikacija 12,19 5,74 0,90 0,23*
Gimenes negativa komunikacija 11,33 4,86 091 0,25%
Attieksmes pret éSanu aptaujas skalas
Izmainttas €8anas uzvedibas skala 7,95 11,39 0,92 0,24%*
Diétas ieveéros$ana 4,19 6,69 0,88 0,27*
Bulimija un parpemtiba ar eédienu 1,28 2,89 0,83 0,35*
Esanas kontrole 2,25 2,82 0,63 0,21*

*p<0,05

P&tijuma izmantotajai Bérnibas traumu aptaujai tika parbauditi iek$€jas saskanotibas
raditaji (skat. 1. tabulu). Fiziskas vardarbibas (¢=0,85), emocionalas vardarbibas (a=0,85)
apaks$skalu un seksualas vardarbibas (a=0,80) apaksskalu ieks€jas saskanotibas raditaji veértgjami
ka labi, un aptauja izmantojama pétijuma noliikos. Bérnibas traumu simptomu aptaujas skalam,
parbaudot ieks€jas saskanotibas raditajus, tie atbilst labam ticamibas limenim, depresijas skalai
(a=0,88), agresijas skalai (a¢=0,85), disociacijas skalai (a=0,88), p€ctraumas stresa skalai

(0=0,84), trauksmes skalai (¢=0,82), seksualo raizu skalai (¢=0,81). Negativas €Sanas uzvedibas
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komunikacijas skalu ticamibas raditaji atbilst teicamam ITmenim, personigas negativas
komunikacijas skala (¢=0,90) un gimenes negativas komunikacijas skala (¢=0,91). Aptaujas
Attieksme pret &Sanu skalas izmainitas €Sanas uzvedibas skalas (¢=0,92) kopgjais ieks€jas
saskanotibas raditajs ir teicams, di€tas ievérosanas (¢=0,88), bulimijas un parnemtiba ar &dienu
(¢=0,83) skalu raditaji atbilst labam ticamibas Iimenim, tacu &Sanas kontroles skalas (¢=0,63)
raditaji ir apSaubama limeni un tomer aprékinos izmantojami.

1.tabula redzams, ka visu mainigo lielumu empiriskais sadalijums neatbilst normalam
sadalfjumam, tadel, lai sniegtu atbildes uz pétjjuma izvirzitajiem jautajumiem, turpmakiem
aprékiniem tika izmantotas neparametriskas statistikas metodes.

Lai noskaidrotu, vai pastav saistiba starp bérniba piedzivoto traumatisko pieredzi, traumas
simptomiem, €Sanas uzvedibu un negativo komunikaciju par €Sanas uzvedibu, tika veikta
korelacijas analize, izmantojot Spirmena korelacijas koeficientu.

2. tabula

Dzimuma, bérnibas traumatiskas pieredzes, traumas simptomu, negativas komunikacijas par
eSanas uzvedibu un e§anas uzvedibas Spirmena korelacijas koeficientu tabula (N=726)

Dictas Bulimija un Exanas IzmainTta
Mainigie lielumi S parnemtiba €Sanas
leveroSana N kontrole
ar édienu uzvediba
Dzimums 0,18%** 0,21** 0,06 0,18%*
Fiziska vardarbiba 0,12%* 0,16** 0,08%* 0,15%*
Emocionala vardarbiba 0,33%* 0,39%** 0,17** 0,37%*
Seksuala vardarbiba 0,18%* 0,25%* 0,13** 0,23**
Depresija 0,37%* 0,43** 0,18** 0,40%**
Agresija 0,31** 0,34** 0,11%** 0,31**
Disociacija 0,34** 0,41%* 0,16** 0,37**
P&éctraumas stress 0,30** 0,35%* 0,13** 0,31%**
Trauksme 0,29%* 0,33*%* 0,15%* 0,32%*
Seksualas raizes 0,19%* 0,31%* 0,08%* 0,23%*
Personiga negativa komunikacija 0,50%* 0,44** 0,11%* 0,45%*
Gimenes negativa komunikacija 0,32%* 0,40%** 0,18%* 0,37%*

*p<0,05; **p<0,01.

Analizgjot korelacijas rezultatus (skat. 2. tabulu), rezultati rada, ka pastav statistiski
nozimigas pozitivas vidgji cieSas un vajas véra nemamas sakaribas €Sanas uzvedibas skalas —
dietas ieveroSana, bulimija un parpemtiba ar &dienu un izmainita &anas uzvediba, tomer €Sanas
kontroles skalas rezultati uzrada statistiski nozimigas pozitivas vajas korelacijas, bet véra
nepemamas. Dzimums uzrada statistiski nozimigas vajas pozitivas saistibas ar bulimiju un
parnemtibu ar édienu, digtas ievéroSanas skalu un izmainitu &Sanas uzvedibu. Eanas uzvedibas

skalas uzrada statistiski nozimigas pozitivas vajas un vid&ji cieSas saistibas ar bérnibas traumas
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skalam — emocionala un seksuala vardarbiba, traumas simptomu skalas — depresija, agresija,
pectraumas stress, disociacija, trauksme un seksualas raizes.

Kopuma var secinat, ka skalas pastav statistiski nozimigas pozitivas saistibas starp €Sanas
uzvedibas skalam, dzimumu, b&rnibas traumatisko pieredzi, traumas simptomiem un negativu
komunikaciju par &Sanas uzvedibu.

Kopuma nemot véra statistiski nozimigas pastavosas pozitivas vidéji cieSas un vajas
korelacijas, kuras saistitas ar €Sanas uzvedibu, tika veikta regresijas analize, lai sniegtu atbildi uz
petijuma izvirzito jautdjumu: Kuri no mainigajiem lielumiem prognoze izmainitu Sanas
uzvedibu pusaudzu vecuma posma? Lai izveértétu prognozgjosos mainigos lielumus, tika
izmantota daudzfaktoru linearas regresijas solu (stepwise) metode. Analize tika ieklauti visi
piedzivotas vardarbibas, traumas simptomu, negativas komunikacijas par €Sanas uzvedibu veidi
un dzimums. Regresiju analizes rezultati apkopoti atkarigajiem mainigajiem: izmainita &Sanas
uzvediba 3.tabula, diétas ievérosana 4.tabula, bulimija un parnemtiba ar €dienu 5.tabula un &anas
kontrole 6.tabula.

3. tabula
Daudzfaktoru linearas regresijas solu (stepwise) analize atkarigajam mainigajam izmainita eSanas
uzvediba (NV=726)

Neatkarigais mainigais a B SE B S

1. solis

Personiga negativa komunikacija 0,90 0,07 0,45%**
3. solis

Personiga negativa komunikacija 0,64 0,08 0,32%%*
Emocionala vardarbiba 0,47 0,13 0,15%%*
Disociacijas 0,25 0,08 0,12%*

Piezime. 1.sol1 R?=0,21, p<0,001. 3. solt R?=0,25, p<0,001.

*p<0,05; **p<0,01; ***p<0,001;

aleklautie neatkarigie mainigie: Dzimums, depresija, agresija, disociacija, péctraumas stress, trauksme,
seksualas raizes, fiziska vardarbiba, emocionala vardarbiba, seksuala vardarbiba, personiga negativa
komunikacija un gimenes negativa komunikacija par €Sanas uzvedibu.

Veicot daudzfaktoru regresijas solu (stepwise) analizi atkarigajam mainigajam izmainita
€Sanas uzvediba (skat. 3. tabulu), rezultati liecina, ka personiga negativa komunikacija par €Sanas
uzvedibu 21% var prognozet izmainitu &Sanas uzvedibu (R*=0,21, F(1,726)=188,33; p<0,001),
regresijas analizes modela 3. soli, pievienojot emocionalo vardarbibu un disociacijas simptomus,
pienesuma izskaidrota variacija palielinas 1idz 25% un saglabajas statistiska nozimiba (R’=0,25,

F(3,726)=79,69; p<0,001).
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4. tabula
Daudzfaktoru linearas regresijas solu (stepwise) analize atkarigajam mainigajam diétas ievéroSana
(N=726)

Neatkarigais mainigais a B SEB S

1. solis

Personiga negativa komunikacija 0,60 0,04 0,571%**
3. solis

Personiga negativa komunikacija 0,47 0,04 0,40%**
Disociacija 0,23 0,07 0,13%*
Emocionala vardarbiba 0,14 0,05 0,12%*

Piezime. 1.sol1 R?>=0,27, p<0,001. 3. solt R?>=0,30, p<0,001.

*p<0,05; **p<0,01; ***p<0,001;

aleklautie neatkarigie mainigie: Dzimums, depresija, agresija, disociacija, pectraumas stress, trauksme,
seksualas raizes, fiziska vardarbiba, emocionala vardarbiba, seksuala vardarbiba, personiga negativa
komunikacija un gimenes negativa komunikacija par €Sanas uzvedibu.

5. tabula
Daudzfaktoru linearas regresijas solu (stepwise) analize atkarigajam mainigajam bulimija un
parnemtiba ar edienu (N=726)

Neatkarigais mainigais a B SEB S

1. solis

Personiga negativa komunikacija 0,21 0,02 (0,42%**
4. solis

Personiga negativa komunikacija 0,13 0,02 0,27%**
Emocionala vardarbiba 0,18 0,04 0,23%%*
Disociacija 0,07 0,02 0,13%*
Fiziska vardarbiba -0,09 0,04 -0,09*

Piezime. 1.s0l1 R?>=0,17, p<0,001. 4. solt R?>=0,23, p<0,001.

*p<0,05; **p<0,01; ***p<0,001;

aleklautie neatkarigie mainigie: Dzimums, depresija, agresija, disociacija, péctraumas stress, trauksme,
seksualas raizes, fiziska vardarbiba, emocionala vardarbiba, seksuala vardarbiba, personiga negativa
komunikacija un gimenes negativa komunikacija par &Sanas uzvedibu.

6. tabula
Daudzfaktoru linearas regresijas solu (szepwise) analize atkarigajam mainigajam éSanas kontrole
(N=T726)

Neatkarigais mainigais a B SEB S

1. solis

Emocionala vardarbiba 0,15 0,03 0,19%%*
2. solis

Emocionala vardarbiba 0,11 0,03 0,14%*
Gimenes negativa komunikacija 0,07 0,02 0,12%*

Piezime. 1.soli R?=0,04, p<0,001. 2. solt R?>=0,05, p<0,001.

*p<0,05; **p<0,01; ***p<0,001;

aleklautie neatkarigie mainigie: Dzimums, depresija, agresija, disociacija, péctraumas stress, trauksme,
seksualas raizes, fiziska vardarbiba, emocionala vardarbiba, seksuala vardarbiba, personiga negativa
komunikacija un gimenes negativa komunikacija par €Sanas uzvedibu.
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Veicot regresijas analizi atkarigajam mainigajam di€tas ievéroSanas uzvediba (skat. 4.
tabulu), statistiski nozimiga ietekme ir personigajai negativajai komunikacijai par éSanas
uzvedibu, 1.sola model tiek izskaidroti 27% variacijas (R?=0,27, F(1, 726)=260,38; p<0,001),
3.sol1 negativa personiga komunikacija kopa ar disociacijas simptomiem un piedzivoto
emocionalo vardarbibu, izskaidro 30% (R’=0,30, F(3, 726)=101,93; p<0,001).

Atkarigo mainigo bulimija un parpemtiba ar &dienu 17% variacijas (skat. 5.tabulu),
izskaidro personiga negativa komunikacija par &anas uzvedibu (R°=0,17, F(1,726)=151,29;
p<0,001), bet modela 4. soli, lidzigi ka iepriek$€jos regresijas modelos, pievienojot piedzivoto
emocionalo vardarbibu, disociacijas simptomus un fizisko vardarbibu (R’=0,23, F(3,726)=54,15;
p<0,001), variacija palielinas 11dz 23% un saglabajas statistiska nozimiba.

Regresijas analizes rezultati atkarigajam mainigajam €Sanas kontrole (skat. 6. tabulu),
emocionalas vardarbibas pieredze modela 1.solT izskaidro 4% variacijas (R*=0,04,
F(1,726)=26,71; p<0,001), savukart modela 2.solt emocionalas vardarbibas pieredze kopa ar
gimenes negativo komunikaciju par &Sanas uzvedibu izskaidro 5% variacijas (R°=0,05, F(2,
726)=17,52; p<0,001).

Kopuma jasecina, ka pusaudziem personigajai negativajai komunikacijai par €Sanas
uzvedibu ir statistiski nozimiga ietekme dazados €Sanas uzvedibas veidos. Negativa personiga
komunikacija viena pati izskaidro 17% bulimijas un parpemtibu ar édienu uzvedibu, 21% kopgjo
izmainito &Sanas uzvedibu un 27% diétas ieveéroSanas uzvedibu. Personiga negativa komunikacija
kopa ar piedzivoto emocionalo vardarbibu un disociacijas simptomiem dod pienesumu un
palielinas bulimijas un parnemtiba ar €dienu uzvedibas variacija lidz 23%, kop€ja €Sanas
uzvediba 11dz 25% un diétas ieveéroSana 11dz 30%. Regresijas analizes rezultati &Sanas kontroles
uzvediba uzrada, ka 4% variacijas izskaidro emocionala vardarbibas pieredze un, pievienojot
gimenes negativo komunikaciju par €Sanas uzvedibu, variacija palielinas lidz 5%, saglabajot
statistisko nozimibu.

Analizgjot €Sanas uzvedibas saistibas ar dzimumu, rezultati norada, ka pastav statistiski
nozimigas pozitivas saistibas ar dzimumu, ka rezultata tiek izvirzits petijuma jautajums par
dzimumatSkiribam. Atbildot uz pétijuma izvirzito jautajumu, vai pastav dzimumatskiribas éSanas
uzvediba, negativaja komunikacija par €Sanas uzvedibu, bérniba piedzivotaja traumatiskaja
pieredz€ un izjustajos traumas simptomos, meitenu un zénu izlases raksturojosos raditajus var
apliikot 7. tabula. Nosakot atSkiribas starp divam izlas€m, izmantota neparametriska metode

Manna — Vitnija (U) tests.
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7. tabula
DzimumatSkiribas piedzivotaja vardarbibas pieredze, traumas simptomiem, eSanas uzvedibai un
negativajai komunikacijai par eSanas uzvedibu (n=713)

Dzimums
Meitenes Zeni
(n=369) (n=344)
M SD Mdn M SD  Mdn U

Fiziska vardarbiba 7,17 2,71 6,00 728 290 6,00 62968,50
Emocionala vardarbiba 8,46 3,90 7,00 6,80 3,05 5,00 43922 50%**
Seksuala vardarbiba 5,35 1,17 5,00 518 1,27 5,00 57035,00%**
Depresija 830 5,37 8,00 511 4,12 4,00 39860,00%**
Agresija 6,11 448 5,00 4,67 3,94 4,00 50867,00%%*
Disociacija 8,41 5,94 7,00 5,99 494 5,00 47260,00%**
Péctraumas stress 9,54 5,17 9,00 7,00 4,70 6,00 44441,00%**
Trauksme 8,43 4,67 8,00 4,86 3,66 4,00 34393,50%**
Seksualas raizes 3,67 3,77 3,00 397 3,82 3,00 60546,00
Personiga negativa komunikacija 13,43 6,55 11,00 10,72 4,16 9,00 46910,50%**
Gimenes negativa komunikacija 12,52 5,49 11,00 9,99 3,67 8,00 44653,50%**
Dietas ieveroSana 5,41 7,64 2,00 2,78 5,11 1,00 51100,00%**
Bulimija un parnemtiba ar &dienu 1,73 3,20 0,00 0,79 2,46 0,00 50707,50%***
Esanas kontrole 2,43 3,00 2,00 2,03 2,62 2,00 59712,00
Izmainita €Sanas uzvediba 9,82 12,60 5,00 5,81 9,50 3,00 50657,00%**

£p<0,05; **p<0,01; ***p<0,001;

Veicot at$kiribu noteikSanu starp izlaseém (skat. 7. tabulu), var secinat, ka meitenu izlasé
rezultati ir augstaki un pastav statistiski nozimigas atSkiribas starp meitenu un zénu izlas€m
piedzivotaja emocionalaja un seksualaja vardarbibas pieredzg, izjustajos traumas simptomos —
depresija, agresija, disociacija, pectraumas stress un trauksme, personigaja un gimenes negativaja
komunikacija par €Sanas uzvedibu un &Sanas uzvediba — di€tas ieveérosana, bulimija un
parnemtiba ar €dienu un kopéja izmainitaja €Sanas uzvediba.

Pamatojoties uz €Sanas uzvedibas skalas pastavosam statistiski nozimigajam
dzimumatskiribam, tika izvirzits papildjautajums: Cik biezi ir sastopama izmanita €Sanas
uzvediba pusaudzu vecuma? Lai sniegtu atbildi uz papildjautajumu, tika apliikots izmainitas

€Sanas uzvedibas bieZuma sadalijums lIimenos meitenu un zeénu izlasés (skat. 8. tabulu).

8. tabula
Izmainitas é§anas uzvedibas bieZumi un procentualais sadalijums zénu un meitenu izlases (n=713)
Dzimums

Meitenes Z@ni

(n=369) (n=344)
Izmainitas €Sanas uzvedibas Iimeni skaits % skaits %
Zems ltmenis (0 — 11 balles) 276 74,80 311 90,41
Vidgjs Iimenis (12 — 19 balles) 37 10,02 17 4,94
Augsts limenis (no 20 ballém) 56 15,18 16 4,65
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Atbildot uz papildjautajumu, ka redzams 8.tabula, meitenu izlasé biezak neka zeénu izlasé
ir novérojama izmainita €Sanas uzvediba vid&ja un augsta [imeni. Meitenu izlas€ vidgja liment
izmainita €Sanas uzvediba sastopama 10,02% (37), bet zénu izlas€ 4,94% (17). Turpreti augstu
Iimeni izmainitas €Sanas uzvediba meitenu izlas€ uzrada 15,18% (56) un zénu izlase 4,65% (16),
Sada izmainita €Sanas uzvediba augsta Iimeni var sasniegt €Sanas trauc€jumu ltmeni.

Apkopojot magistra darba iegiitos rezultatus, var secinat, ka &Sanas uzvedibas skalas
pastav statistiski nozimigas pozitivas saistibas. Dzimums uzrada statistiski nozimigas korelacijas
ar €Sanas uzvedibas skalam — di€tas ieverosana, bulimija un parnemtiba ar €Sanu un izmainitu
€Sanas uzvedibu kopuma, iznemot ar €Sanas kontroles skalu dzimums neuzrada statistiski
nozimigu saistibu. ESanas uzvedibas visas skalas uzrada pozitivas statistiski nozimigas saistibas
ar bernibas traumatisko pieredzi, izjustajiem traumas simptomiem, negativo komunikaciju par
€Sanas uzvedibu.

Regresijas analizes rezultata ciesaka prognozeta ietekme uz izmainitu €Sanas uzvedibu
pusaudzu vecuma ir personigajai negativajai komunikacijai par €Sanas uzvedibu, §1 sevi
raksturojo$a komunikacija izskaidro 21% variacijas. Aplikojot regresijas analizeé ditas
ieveéroSanas uzvedibu, tas variaciju izskaidro 27%, bulimiju un parnemtibu ar &dienu variaciju
izskaidro 17% sevi raksturojosa komunikacija pusaudziem par €Sanas uzvedibu. Prognozetie
mainigie lielumi, negativa komunikacija par €Sanas uzvedibu, pievienojot pieredze€to emocionalo
vardarbibu un disociacijas simptomus, variacija izmainitai €Sanas uzvedibai palielinas 1idz 25%,
bulimijas un parnemtiba ar €dienu uzvedibai izskaidroto variaciju prognozeé 23% un diétas
ieverosana variacija ir 30%. Regresijas analizes rezultati pusaudziem €$anas kontroli piedzivota
emocionala vardarbiba izskaidro 4% variacijas, savukart pienesumu sniedz emocionalas
vardarbibas pieredze kopa ar gimenes negativo komunikaciju par &Sanas uzvedibu variacija
palielinas lidz 5%.

Salidzinot meitenu un z&nu izlases, rezultati rada, ka pastav statistiski nozimigas
atSkiribas starp meitenu un z&nu izlasém, meitenu izlas€ ir vérojami augstaki rezultati
emocionalas un seksualas vardarbibas pieredze, traumas simptomos, izmainita €Sanas uzvediba
un personigaja un gimenes negativaja komunikacija par €Sanas uzvedibu. Meitenu izlasé 15,18%
un zénu izlas€ 4,94% ir vérojama izmainita €Sanas uzvediba augsta [imeni, kas var sasniegt

€Sanas traucgjumu limeni.
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DISKUSIJA

Magistra darba mérkis bija noskaidrot, vai bérniba piedzivotajai traumatiskajai pieredzei,
1zjustajiem traumas simptomiem, negativajai komunikacijai par €Sanas uzvedibu pastav saistiba
ar €8anas uzvedibu.

Bérniba piedzivota traumatiska pieredze var atstat biitiskus nospiedumus uz pusaudzu
attistibu, gan organiskus, gan neirologiskus, §is pieredzes sekas var izmainit domasanu,
adaptacijas sp&jas, uztveri un uzvedibu (Bértule, 2021). ESanas trauc&jumi pusaudzu vecuma, kad
norit strauja kermena augSana un attistiba, var veicinat dazadu medicinisku problému rasanos
(Rome, 2015), kermena t€la neapmierinatiba un trauc€jumi ir saistiti ar €Sanas traucéjumu
attistibu (Ward & Hay, 2015), kuru pusaudzis var paust komunicgjot gimenes vai vienaudzu vidg.
Atbildot uz pétfjuma jautajumu, vai pastav saistibas starp bérniba piedzivoto traumatisko
pieredzi, traumas simptomiem, izmainito €Sanas uzvedibu un negativo komunikaciju par €Sanas
uzvedibu, pétijuma rezultati rada, ka pusaudzu vecuma posma pastav statistiski nozimigas
pozitivas vajas un vidgji cieSas saistibas starp Siem mainigajiem lielumiem. Pusaudziem, kuri ir
piedzivojusi emocionalo un seksualo vardarbibu, §is pieredzes rezultata var izveidoties saistiba ar
€Sanas uzvedibas veidiem ka diétas ievéroSana, bulimija un parnemtiba ar €dienu un izmainitu
€Sanas uzvedibu kopuma. Rezultati saskan ar ieprieks€jos pétijumos apstiprinato informaciju, ka
emocionala vardarbiba var veicinat izmainitas €Sanas uzvedibas attistibu, izveidojoties
neadaptivai emociju regulésanas strat€gijai (Spiegel et al., 2021). Vairaku p&tijumu rezultati rada,
ka pusaudziem var veidoties izmainita €Sanas uzvediba paaugstinata stresa apstaklos, piedzivojot
emocionalus satricinajumus un cieSanas, neatkarigi no pieredz€tas traumatiskas pieredzes
(Molendijk et al., 2017; White, Pratt & Cottrill, 2018; Arabaci et al., 2021). Petijuma tika
noskaidrots, ka izmainitas €Sanas uzvedibas veidiem pastav saistiba ar dzimumu un rezultati
norada, ka izteiktaki €Sanas uzvedibas raditaji ir meitenu izlase.

Ieprieks veiktos pétijumos noradits, ka pusaudzu vecuma internalizétas uzvedibas
simptomi un distresa nepanesiba ir riska faktors €Sanas trauc€jumu attistibai (Juarascio et al.,
2016). Petijuma rezultati rada, ka pusaudzi, kuri izjiit traumas simptomus — depresiju, disociaciju,
agresiju, dusmu kontroles griitibas, péctraumas stresu un trauksmes simptomus, biezak iesaistas
nesakartota un izmainita €Sanas uzvediba. Pusaudziem ar izteiktiem traumas simptomiem biezak
ir novérojama diétas ievéro$ana, parnemtiba ar &dienu vai atbrivo$anas no &diena. Sie rezultati
var€tu liecinat par emociju regulacijas griittbam un izjustajam ikdienas cieSanam, kuras pusaudzi
méegina kompenset un giit mierinajumu caur izmainitu €Sanas uzvedibu. leprieksgjos p&tijumos
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minétais saskan ar §1 pétijuma rezultatiem, ka augstaks trauksmes limentis, izteiktaki depresijas un
disociacijas simptomi liecina par izteiktakiem €Sanas trauc&jumiem (Moulton et al., 2015,
Molendijk et al., 2017). Pusaudzi biezak ieveéros di€tas vai centisies atbrivoties no &diena dazados
veidos, vai tiesi pretgji parmerigi daudz uznems €dienu, sevi 1slaicigi mierinot, kad izjut traumas
simptomus, kas var biit saistiti ar be€rniba piedzivoto vardarbibas pieredzi.

Komunikacija par €Sanas uzvedibu ir nepartraukti klatesosa socialaja vid€, petijumi rada,
ka pusaudzi iesaistas sarunas par kermena aprisém un &Sanas paradumiem, $ada komunikacija ir
saistita ar paaugstinatajiem standartiem pret savu kermeni (Mills & Fuller-Tyszkiewicz, 2016).
Biezaka gimenes iesaistiSanas negativaja komunikacija par éSanas uzvedibu norada, ka vecaki
pamana savos bérnos €Sanas traucg€jumu pazimes (Berge et al., 2013), negativas sarunas no mates
puses ir biezak saistitas ar €Sanas trauc€jumiem pusaudziem (Neumark-Sztainer et al., 2010).
P&tijuma rezultati apstiprina iepriek$€jo petijumu rezultatus, ka pusaudzi pasi komunic€ un dzird
gimenes negativas sarunas par &$anas uzvedibu. Sada negativa komunikacija vidgji ciesi saistas ar
izmainitu &$anas uzvedibu kopuma, digtas ievérosanu, bulimiju un parnemtibu ar &dienu. Sie
rezultati varétu liecinat, ka pusaudzi caur negativu komunikaciju par savu kermena t€lu,
pieméram, caur Z€loSanos par kermena formam, par nepiecieSamibu &st liesakus €dienus, kopuma
run3jot nievajosi un negativi par savu izskatu un €$anas uzvedibu, mégina noverst uzmanibu no
kadam svarigakam problémam, mégina iederéties grupa vai gt socialo apstiprinajumu, un $ada
komunikacija var noradit uz butiskam izmainam &Sanas uzvediba.

Atsaucoties uz petijuma izvirzito jautajumu par €8anas uzvedibu prognozgjosiem
faktoriem, regresiju analizes rezultati §aja pétijuma lauj prognozet, kuri mainigie lielumi ietekmé
pusaudzu vecuma izmainitu &anas uzvedibu. Kopuma pusaudzu vecuma p&c vinu personigas
negativas komunikacijas par €Sanas uzvedibu var secinat, ka negativas komunikacijas pamata ir
neapmierinatiba ar aréjo izskatu vai sava kermena t€la paSvertejumu. Petjjumi rada, ka par €Sanas
uzvedibu negativas sarunas iesaistas biezak, ja pastav ar €Sanu saistitas problémas (Ousley,
Cordero & White, 2007). P&c regresiju analizes rezultatiem var prognozet, ka pusaudzu sevi
raksturojo8a negativa komunikacija par €Sanas uzvedibu izskaidro 27% di€tas ievéroSanas
uzvedibu, 17% bulimiju un parpemtibu ar €dienu un 21% kop€jo izmainito &anas uzvedibu.
Turprett apliikojot modeli, kur pie personigas negativas komunikacijas pievieno piedzivoto
emocionalo vardarbibu un disociacijas simptomus, tad prognozeta izskaidrota variacija palielinas
diétas ieveroSana lidz 30%, bulimiju un parpemtibu ar &dienu izskaidro 23%, un kop€jo

izmainitas &anas uzvedibu izskaidro lidz 25%. Sie rezultati saskan ar ieprieks pétito, ka
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iesaistiSanas negativa komunikacija par kermena t€lu un aptaukoSanos uzradija augstakus
raditajus diétas ievérosana (Macdonald et al., 2015), bet neuzrada saistibu ar raditajiem €Sanas
kontrol€. ESanas kontroles uzvedibu pusaudzu vecuma posma 4% variacijas izskaidro piedzivota
emocionalas vardarbibas pieredze un pievienojot gimenes negativo komunikaciju izskaidrota
variacija palielinas 11dz 5%. P&c pétijuma rezultatiem var secinat, ja pusaudzi arvien vairak
iesaistas negativas sarunas par savu izskatu, kermeni un runa par atpaukosanos, vini ir
piedzivojusi emocionalo vardarbibu un izjiit disociacijas simptomus, pieméram, atminas zudumus
un distancéjas no negativam emocijam, viniem var prognozét izmainas &$anas paradumos. Sie
rezultati mudina domat par to, ka viens no svarigiem faktoriem pusaudziem izmainita €Sanas
uzvediba ir vinu personiga negativa komunikacija par €Sanas uzvedibu. Vini kritiz€ savu
kermeni, salidzina to ar apkartgjiem, vini ievéro izmainas kermena apris€s un tas uztver kritiski.
Papildus ir janem veéra izmainitas €Sanas uzvedibas motivacija, kuru var ietekmét piedzivota
emocionala vardarbiba, izjustie disociacijas simptomi un negativa gimenes komunikacija par to,
ka pusaudzis izskatas un ka ikdiena &d. Psihologiskas konsultéSanas procesa, sadzirdot $adu
neapmierinatibu ar kermena t€lu vai ieverojot atSkiribas €Sanas uzvediba, vajadzetu verst
uzmanibu uz pusaudza emocionalo stavokli (Mills & Fuller-Tyszkiewicz, 2017). Jaiepazist
pusaudZa negativas €Sanas uzvedibas komunikacijas motivacija, kas ar §adu uzvedibu var
saistities, pieméram, izzinat pieredz€tas emocionalas vardarbibas pieredzi, vai ir pieredzgjis
situacijas, kuras juties izsmiets, pazemots, sapinats vai izjutis apdraudéjumu.

Petijuma ietvaros bija iesp&ja noskaidrot, vai pastav atskiribas starp meitenu un zénu
izlasém, rezultati rada, ka piedzivotaja fiziskas vardarbibas pieredzg, traumas simptomos —
seksualas raizes un izmainitas &Sanas veida — €Sanas kontrole, nepastavéja statistiski nozimigas
atSkiribas. Rezultati rada, ka meitenu izlasé salidzinot ar zénu izlasi ir vérojami augstaki rezultati
un pastav statistiski nozimigas atskiribas piedzivotaja emocionalaja un seksualaja vardarbibas
pieredzg, pieredz€tajos traumas simptomos — trauksme, depresija, disociacija, pectraumas stress
un agresija, €Sanas uzvediba — di€tas ievérosana, bulimija un parnemtiba ar &dienu un kopuma
izmainita éSanas uzvediba, ka arT negativaja komunikacija personigaja konteksta un gimenes
vide. Pastavosas atskiribas ir noverotas ar1 ieprieks veiktajos petijumos, tas tiek skaidrotas ar to,
ka virieSiem prioritara ir fiziska kermena veiktsp&ja — muskulots, sportisks, spécigs augums,
tomeér netiek izslégts, ka zEniem var biit klasiski €Sanas trauc&jumi, ja ir neapmierinatiba ar argjo
izskatu un vélme samazinat virssvaru (Hildebrandt & Craigen, 2015). Pétijumi rada, ka gimenes

negativa komunikacija biezak tiek adreséta meiteném neka zéniem, zénu vecaki iesaistas
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negativaja komunikacija, ja pauz bazas par lieka svara problémam (Lydecker, Riley & Grilo,
2018). Var secinat, ka meitenes biezak izjiit socialo normu prasibas, kuras saistitas ar argjo
izskatu, ka ar1 biezak spécigak izjut emocionalas un seksualas vardarbibas sekas, kuras izpauzas
traumu simptomos, So faktoru kopums ir ka riska faktors izmainam &Sanas uzvediba. Meitenes
izteiktak runas par savu ar€jo izskatu un paudis neapmierinatibu. Negativai komunikacijai par
€Sanas uzvedibu ir vairakas funkcijas: veicina grupas piederibas izjiitu, mazina vainas izjltu,
slépj pamata problémas, sarunu rezultata tiek iegtita sociala kontrole un nodrosinats socialais
apstiprinajums (Mills & Fuller-Tyszkiewicz, 2017).

P&tfjuma rezultati rada, ka 15,18% meitenu un 4,94% zeénu, zino par augstiem izmainitas
€Sanas uzvedibas rezultatiem, Sie raditaji var noradit, ka ir sasniegts €Sanas trauc&jumu limenis.
JaunieSiem un pusaudZiem esot ilgtermina stresa apstaklos, izmainita €Sanas uzvediba var
veidoties laika gaita, veidojoties negativam domam un izjitam par savu kermeni (Juarasicio et
al., 2016). Esanas uzvedibas aptauja pieskirtie punkti norada uz bieziem vai pastavigiem
1zmainitas €Sanas paradumiem, piem&ram, biezi baidas pienemties svara, vai visu laiku jiitas
vainigs(-a) péc maltites ieturéSanas. Pusaudzes izteiktak norada uz o augsto izmainitas €Sanas
uzvedibas limeni, kas liek domat, ka $adu uzvedibu ievero ilgaku laika posmu un tas varétu biit
ilgtermina izjusta distresa sekas.

Lai mazinatu pusaudZzu vecuma izmainitas €Sanas uzvedibas sekas, pamatojoties uz
zinatniskaja literatiird noraditajam rekomendacijam vecakiem un konsultéSanas darba, vecakiem
bitu retak jaiesaistas negativa komunikacija par svaru un €Sanas uzvedibu (Berge et al., 2013).
Ikdiena dzirdéta kircinaSana svara dél ir pielidzinama emocionalajai vardarbibai, kas liek justies
atSkirigam no apkart€jiem un var atstat ilgtermina sekas uz veselibu neatkarigi no izmainam
kermena svara (Lessard et.al., 2021). Vecaki var mazinat uzstaditas prasibas un mazinat iesaisti
negativaja komunikacija, to vini var veikt, izprotot $adas komunikacijas sekas, atpazistot
negativas komunikacijas veidus (Ousley, Cordero & White, 2007), ta vieta runajot par veseliga
uztura un fizisko aktivitasu nodrosinasanu, uzturésanu gimené (Fulkerson et al., 2002) un
pieveérsot uzmanibu pusaudzu aktualajam problémam un izjitam. Darba ar klientiem, kuriem ir
noveérojama izmainita €Sanas uzvediba, terapijas procesa vajadzetu aktualizét bernibas
traumatisko pieredzi, traumas parstrade klientiem sniedz kauna un vainas izjiitu mazinaSanu un
§ts izjiitas palidz mazinat sasaisti ar izmainitu éSanas uzvedibu ilgtermina (Olofsson et al., 2020).

P&tijuma stipras puses ir petijuma aktualitate un lielais respondentu skaits pusaudzu

vecuma posma, kur§ atspogulo pusaudzu vecuma &Sanas uzvedibas tendences no dazadiem
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aspektiem. Sis pétijums atspogulo nozimigas &$anas uzvedibas izmainas, kuras rodas, piedzivojot
traumatisko pieredzi un distresu. PEtijuma piedalijas respondenti no visiem Latvijas regioniem,
Rigas, Kurzemes, Zemgales, Vidzemes un Latgales, ietverot dazada m&roga pilsétas un lauku
regionus. PEtijuma bija iesp&jams nodrosinat vienlidzigus pétijuma norises apstaklus. P&tijums
noritgja laika, kad turpinajas Covid-19 pandémija un bija sakusies Ukrainas kara situacija. Saja
pétijuma netika apliikotas pandémijas un kara situacijas raditas sekas, bet $aja gadijuma iezimé€jas
bitisks nakotnes izp&tes virziens, nakotn€ biitu jasalidzina Saja laika posma ievaktie dati ar citu
laika periodu, kad sabiedribu neskar globalas krizes. ST pétijuma rezultati mudina domat, ka
1zjustas emocionalas spriedzes rezultata, pusaudzu rezultati var€ja izgaismot spilgtak aktualas
pusaudZzu attieksmes un izjitas.

Ka pétijuma vajas puses var noradit uz neveiksmigo tulkojumu aptauja par €Sanas
uzvedibas atticksmém €Sanas kontroles skala, jo ticamibas raditaji $aja skala bija mazinajusies
salidzinajuma ar originalpétijumu. ESanas kontroles skala lietotie termini vargja atSkirties no
pusaudZu ikdienas lietotas valodas, vai var€ja pastavet pusaudzu vecuma atskirigas kultiiras
normas un prasibas no aprupétajiem, piemeram, Latvija be€rniem ir si €Sanas starpbrizi skolas un
vini tiek steidzinati, ta rezultata bérnam var rasties izjuta, ka vin$ salidzinosi ilgaku laiku velta
maltites ieturéSanai un atbild apstiprinosi uz jautajumiem, ka &d ilgak neka pargjie un &dienu
sadala mazas porcijas. ESanas kontroles skala apgalvojuma — ka sp&j kontrolét apesta ediena
daudzumu — apstiprinosas atbildes var noradit uz veseligiem €Sanas paradumiem un turpmakajos
pétijumos biutu japarskata §1 apgalvojuma tulkojums, lai celtu iek$gjas ticamibas raditajus un
skaidrak atspogulotu pusaudzu &Sanas paradumus.

Eganas uzvediba pusaudzu vecuma posma ir plass un aktuals temats, un turpmakajos
pétijumos biitu nozimigi turpinat petit un skatit ietekméjosos faktorus un atskiribas starp zénu un
meitenu izlasem. Lai plasak izprastu ietekmgjosos gimenes faktorus, turpmakos petjjumos var
skatit gimenes negativo komunikaciju saistiba ar vecaku &Sanas attieksmém, ka $is €Sanas
attieksmes ietekm& pusaudzu €Sanas uzvedibu. Biitu nozimigi apskatit pozitivos un veseligas
¢Sanas uzvedibu veicinoSos faktorus saistiba ar gimenes komunikaciju, iesaisti ikdienas
mijiedarbiba un vienaudzu attiecibas. Petijuma giitas atzinas var izmantot, veidojot preventivas

darba metodes vecaku izglitoSanai un pusaudzu emocionalajai attistibai.
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SECINAJUMI

Pusaudzu vecuma posms ir sensitivs, norit pieaugSana, kuras laika mainas uzskati, vini
attistas kognitivi, psihologiski un pieaug fiziski. P&tijuma mérkis bija noskaidrot, vai pusaudziem
vecuma no 11 Iidz 16 gadiem bérniba pieredz&tajai traumatiskajai pieredzei, traumas
simptomiem, negativajai komunikacijai par €8anas uzvedibu pastav saistiba ar €Sanas uzvedibu.
Papildus petijuma tika skatitas atSkiribas meitenu un zeénu izlase€s un, cik bieZzi ir sastopama
izmainita €Sanas uzvediba z€niem un meiteném. Izvirzitais petijuma mérkis tika sasniegts, veicot
zinatniskas literattiras analizi un veicot empirisko pétijumu vairakas Latvijas skolas 5. un 9.
klases grupas, petijuma piedaloties 726 pusaudziem (369 — meitenes, 344 — zeni, 13 — nenoradot
dzimumu).

Pettjumi rada, ka pusaudziem esot paaugstinata stresa apstaklos, piedzivojot emocionalus
satricinajumus un cie$anas, neatkarigi no bérnibas traumatiskas pieredzes veida, var veidoties
izmainita €Sanas uzvediba (Molendijk et al., 2017; White, Pratt & Cottrill, 2018; Arabaci et al.,
2021; Spiegel et al., 2021). Petijuma rezultati dal&ji saskan ar ieprieks pétito, piedzivota
emocionala un seksuala vardarbiba uzrada véra nemamas pozitivas vajas saistibas ar ditas
ieverosanu, bulimiju un parnemtibu ar &dienu un kopuma izmainitu &Sanas uzvedibu, turpreti
fiziskas vardarbibas pieredze neuzrada véra nemamas sakaribas ar €Sanas uzvedibas veidiem.

Pusaudziem biitisks riska faktors €Sanas traucgjumu attistibai var but internalizeétas
uzvedibas simptomi un distresa nepanesiba (Juarascio et al., 2016), izteiktaki trauksmes,
depresijas un disociacijas simptomi ir pozitivi saistiti ar €Sanas traucgjumiem (Moulton et al.,
2015, Molendijk et al., 2017). P&tijuma traumas simptomi — depresija un disociacija uzrada
pozitivas vidéji cieSas saistibas ar izmainitu €Sanas uzvedibu un bulimiju un parpemtibu ar
€dienu, savukart pectraumas stresa, trauksmes un agresijas simptomi uzrada pozitivu vaju vera
nemamu saistibu ar ditas ievéroSanu, kopuma izmainitu €Sanas uzvedibu un bulimiju un
parnpemtibu ar édienu.

Pusaudzu negativa komunikacija par €Sanas paradumiem un kermena aprisém ir saistita ar
1zvirzitiem paaugstinatiem standartiem pret sevi (Mills & Fuller-Tyszkiewicz, 2016), biezakas
sarunas par korpulenci ir saistitas ar €Sanas uzvedibas problémam (Ousley, Cordero & White,
2007) un uzrada cieSaku saistibu ar di€tas ievéroSanu (Macdonald et al., 2015). P&c pétijuma
rezultatiem jasecina, ka pusaudzi pasi un vinu gimengs negativi komunicg par €anas uzvedibu.
Sada komunikacija ir vid&ji ciesi saistita ar diétas ievérosanu, bulimiju un parnemtibu ar édienu
un izmainttu €Sanas uzvedibu kopuma.
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P&c pétijuma ieglitajiem rezultatiem jasecina, ka pusaudzu &Sanas uzvedibu prognoze
personiga negativa komunikacija par €Sanas uzvedibu, ta izskaidro 17% bulimiju un parnemtibu
ar &dienu, 27% variacijas izskaidro di€tas ievéroSanu un 21% izskaidro izmainitu €Sanas
uzvedibu. Savukart 30% di€tas ievérosanu, 23% bulimiju un parnemtibu ar €dienu un 25%
izmainttu &Sanas uzvedibu izskaidro negativa personiga komunikacija par &Sanas uzvedibu kopa
ar piedzivoto b&rnibas traumatisko pieredzi emocionalaja vardarbiba un disociacijas simptomiem.
PusaudZi runa un pauz neapmierinatibu par kermena t€lu un anas uzvedibu, vini norada, ka ir
piedzivojusi emocionalo vardarbibu un izjit disociacijas simptomus — distancéSanos no
negativam emocijam, derealizaciju un atminas zudumus, $o izjiitu un simptomu kopums var
prognozet kop€jas izmainas €Sanas uzvediba — di€tu ievérosanu, bulimisku €Sanas uzvedibu un
parpemtibu ar €dienu.

Petijuma noskaidrojas, ka pastav biitiskas atSkiribas starp meitenu un zénu izlasém.
Rezultati meitenu izlas€ ir augstaki un rada, ka pusaudzu meitenes biezak neka zeéni ir
piedzivojuSas emocionalo un seksualo vardarbibu, izteiktak izjiit traumas simptomus — trauksmi,
disociaciju, pectraumas stresu, agresiju un dusmas. Meitenes biezak iesaistas izmainita €Sanas
uzvediba, ieveéro di€tas un norada uz bulimiju un parnemtibu ar €dienu, un izteiktak pasas
negativi komunicé par €Sanas uzvedibu un $adu negativu komunikaciju biezak dzird no savas
gimenes neka z&ni. Rezultati sasaucas ar iepriek$€jos pétijumos secinato, zeéniem pusaudzu
vecuma prioritara var but fiziska kermena veiktsp&ja — sportiskums, muskulots kermenis
(Hildebrandt & Craigen, 2015), savukart zénu vecaki retak iesaistas negativaja komunikacija par
€Sanas uzvedibu, vienigi tad, ja z€nos saskata lieka svara problémas (Lydecker, Riley & Grilo,
2018).

Pétijuma rezultati rada, ka pusaudzu meitenes biezak norada uz izmainitu &Sanas uzvedibu
neka z&ni. Meitenu 15,18% un z&nu 4,97% rezultati ir augsti, kas var noradit, ka sasniegts €Sanas
traucéjumu limenis.

Pe&tfjumi apstiprina, ka retaka gimenes iesaistiSanas negativaja komunikacija par €Sanas
uzvedibu mazina pusaudzu iesaistiSanos izmainita €Sanas uzvediba (Berge et al., 2013), [idz ar to
mazinasies riski piedzivot emocionalo vardarbibu — kircinasanu svara dél (Lessard et.al., 2021).
Psihologiskaja konsultésana klientiem ar €Sanas traucéjumu pazimém vajadz&tu aktualizet
bérniba piedzivoto traumatisko pieredzi, lai mazinatu savstarp&ju traumas sasaisti ar €Sanas

uzvedibu (Olofsson et al., 2020).
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Pétijuma giitas atzinas iezimeé pusaudZu attistibu kavejoSos faktorus, turpmakajos
pétijumos biitu nepieciesams skatit atSkiribas €Sanas uzvediba meitenu un zeénu izlases,
prognoz&josos izmainitas un veseligas &3anas uzvedibas veicino3os faktorus. Sis pétijums
aktualiz€ izmainitas €Sanas uzvedibas problematiku pusaudzu vidii un var biit par pamatu,
izstradajot preventivas darba metodes darba ar pusaudziem un vinu vecakiem, lai mazinatu

bérniba giitas traumatiskas pieredzes ietekmi uz izmainitu anas uzvedibu.
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