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IZMANTOTIE SAISINAJUMI

Eiropas kopienas veselibas indikators (angl.val. - European
Community Health Indicators)

Eiropas Savieniba

Skala dzives kvalitates meriSanai

Geriatrijas depresijas skala (angl.val. — Geriatric Depression Scale)
Veseligais miiza ilgums (angl.val. — Healthy Life Years)

Kritienu un negadfjumu majas vidé noveértéSanas instruments, kuru
pielieto ka skriningu majas vides drosSibas izvertéSanai potencialo
kritienu riska noteikSanai senioriem

Starptautiska Sapju izpétes asociacija (angl. val. — International
Association of the Study of Pain)

Iekslietu ministrijas Pilsonibas un migracijas lietu parvalde
Starptautiska fiziskas aktivitates anketa (angl. val. — International
Physical Activity Questionnaire)

Starpkvartilu intervals

Kermena masas indekss

Latvijas Republika

Mediana

Pasaules Veselibas organizacija

Starptautiska funkcionéSanas, nesp&jas un veselibas klasifikacija
(PVO)

Standarta novirze

Datu apstrades un statistiskas analizes programmatiiras pakotne (anglu

val.- Statistical Package for the Social Sciences)
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IZMANTOTO TERMINU SKAIDROJUMS

Dzives kvalitate

PVO dzives kvalitati defingjusi ka individa personigo savas dzives
pozicijas novertejumu konteksta ar kultiras un vertibu sisteému, kura
individs dzivo, un saistiba ar individualiem mérkiem, gaidam,
standartiem un bazam.

PVO veseligas novecoSanas konteksta funkcionalas sp&jas tiek

Funkcionala _ o o o o )
unxcionatas definétas ka individa fiziskas un mentalas kapacitates, un vides faktoru
spéjas -
mijiedarbiba.
g .y . _ . — .. 1
Funkcioneiana Starptautiskas funkcion€Sanas, nesp€jas un veselibas klasifikacijas

konteksta funkcion€Sana ir visaptveroSs termins, kas ietver kermena
funkcijas un struktairas, aktivitates un dalibu.

Hroniska slimiba
vai hroniska
veselibas problema

llgstosa slimiba vai veselibas probléma, kas individam ir bijusi, ilgusi,
vai domajams, ka varétu ilgt, pe€d€jo seSu ménesu laika.

Iedzivotaju
paredzamais miiza
ilgums

Paredzama muza ilguma aprékinu pamata ir virieSu, sievieSu un
kopgjie mirstibas koeficienti piecgadu vecuma grupas (miruso skaits
uz vienu attieciga dzimuma un vecuma iedzivotaju).

Paredzamais miiZa
ilgums

Jaundzimus$o vid€jais paredzamais muza ilgums ir gadu skaits, kadu
vid€ji nodzivotu attiecigaja gada dzimusSie, ja vinu turpmakas dzives
laika mirstibas Itmenis katra vecuma paliktu tads pats, kads tas bija
dzimsSanas gada.

Sapes

Starptautiska Sapju izpéetes asoci:?lcija2 sapes definé ka ,,nepatikamu
sajitu un emocijas, kas var biit saistitas ar realu vai potenciali
iesp&jamu audu bojajumu, vai arT tiek aprakstitas ka Sads bojajums”.

Socialais atbalsts

Gimenes, draugu, kaiminu un kopienas tiklojums, kas individam ir
pieejams psihologiskas, fiziskas vai materialas nepiecieSamibas

gadijuma.

Veselibas Bitisks veselibas indikators gan populaciju, gan individuala Iiment.
pasveértéjums Veselibas pasvertéjuma mérijjums pec butibas ietver sevi visas tris
veselibas dimensijas — fizisko, garigo un socialo.

Veseliga PVO veseligu novecoSanos defingjusi ka procesu, kura tiek attistitas
NovecoSana un uzturétas individa funkcionalas sp€jas dzives kvalitates un

e ve v . . _ 3
labklajibas nodrosinasanai vecumdienas".

Veseligais miiza
ilgums

Kopéjais miiza ilgums iedalas dzives periodos ar atSkirigu veselibas
stavokli, no labas veselibas Iidz sliktai. Sie periodi ienes dzives
kvalitates dimensiju nodzivoto gadu skaita.

! Starptautiska funkcion&anas, nesp&jas un veselibas klasifikacija: SFK. PVO, Zengva. Riga, 2003, 3.Ipp.
2 Angl. val. — International Association of the Study of Pain — IASP, 1994,
® World Report on Ageing and Health. Geneva: World Health Organization; 2015
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SOCIALDEMOGRAFISKO TERMINU SKAIDROJUMS

Izlase Latvijas iedzivotaju kopuma mikromodelis attiecigaja vecuma grupa.

Nav izglittbas — respondents/-e nekad nav apmeklIgjis/-usi izglitibas
iestades/nav iegiita pamatizglitiba.

Sakumskola — respondents/-e ir pabeidzis/-usi pamatizglitibas pirmo
posmu (pabeigtas klases: Iidz 2005. g. - 4 klases).

Pamatizglitiba/ nepabeigta vidéja/ arodizglitiba bez vidéjas izglitibas
— respondents/-e ir pabeidzis/-usi pamatizglitibas otro posmu
(pabeigtas klases: 1idz 1940. g. - 6 klases, lidz 1961. g. - 7 klases)
Vidéja - respondents ar visparéjo vidéjo izglitibu (pabeigtas klases:
lidz 1989. g. - 10-11 klases, no 1990. g. - 12 klases).

Profesionala vidéja/ vidéja speciala — respondents/-e ir pabeidzis/-usi
|zglitiba profesionalas vid€jas izglitibas iestadi (piem., profesionalo vidusskolu
vai amatniecibas vidusskolu, profesionalas izglitibas kompetences
centru) vai ieguvis/-usi profesionalo vidgjo izglitibu péc visparéjas
vid€jas izglitibas.

Augstaka — respondents/-e ir ieguvis/-usi pirma limena profesionalo
augstako (koledzas) izglitibu, akadémisko izglitibu (bakalaura,
magistra, doktora grads), otra limena profesionalo augstako izglitibu
(profesionalais bakalaura grads, profesionalais magistra grads), otra
Iimena profesiondlo augstako izglitibu (studiju ilgums 5 gadi). Arsti,
farmaceiti, zobarsti u.c. garas programmas. Uz $o attiecas ar1 padomju
laika augstaka izglitiba, kur studiju ilgums mazaks par 5 gadiem un
kur studiju ilgums ir 5 gadi.

Vidgjie ienakumi uz vienu majsaimniecibas locekli ménesi, ieskaitot
visus ienakumus (algas, stipendijas, pabalstus, pensijas u.t.t.) péc
nodoklu nomaksas.

Zemi— 18 - 279 EUR
Videéji - 280 - 339 EUR
Augsti - 340 - 1900 EUR

lenakumu Iimenis

Augstaka vai vidéja limena vaditajs - uzpémuma, firmas,

organizacijas, nodalas vaditajs, vadoSais specialists uzpémuma,

iestade.

Specialists, ierédnis — ieré€dnis vai darbinieks valsts, paSvaldibu

iestad€ vai privata uznémuma; nestrada fizisku darbu.
PamatnodarboSanas = Stradnieks —  ierindas  darbinieks  rilipnieciba, celtnieciba,

lauksaimnieciba, tirdznieciba, apkalpojoSaja sféra, sabiedriskaja
edinasana; strada fizisku darbu.
Lauksaimnieks — persona, kas strada sev piederosa lauku saimnieciba.

Ir savs uznémums, individudlais darbs — pats sev darba devgjs, arl
profesionals specialists (advokats, arsts u.tml.), uzn@muma pasSnieks.




,Latvijas iedzivotaju virs darbasp&jas vecuma veselibu ietekmgjoso paradumu un funkcionalo sp&ju pétijums" istenots ESF projekta ,,Kompleksi
veselibas veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi” (Identifikacijas Nr.9.2.4.1/16/1/001)” ietvaros

Regioni Riga - Rigas pilseta

Vidzeme — Adazu novads, Alojas novads, Aliiksnes novads,
Amatas novads, Apes novads, Babites novads, Baldones novads,
Beverinas novads, Burtnieku novads, Carnikavas novads, Cesvaines
novads, Césu novads, Erglu novads, Garkalnes novads, Gulbenes
novads, IkSkiles novads, In¢ukalna novads, Jaunpiebalgas novads,
Jirmala, Krimuldas novads, Keguma novads, Kekavas novads,
Lielvardes novads, Limbazu novads, Ligatnes novads, Lubanas
novads, Madonas novads, Malpils novads, Marupes novads,
Mazsalacas novads, Nauk$énu novads, Ogres novads, Olaines novads,
Pargaujas novads, Priekulu novads, Raunas novads, Rijienas novads,
Ropazu novads, Salacgrivas novads, Salaspils novads, Saulkrastu
novads, S€jas novads, Siguldas novads, Smiltenes novads, Stopinu
novads, Stren¢u novads, Valkas novads, Valmiera, Valmieras novads,
Varaklanu novads, Vecpiebalgas novads

Kurzeme — Aizputes novads, Alsungas novads, Brocénu
novads, Dundagas novads, Durbes novads, Grobinas novads, Liepaja,
Nicas novads, Mérsraga novads, Pavilostas novads, Priekules novads,
Rojas novads, Rucavas novads, Saldus novads, Skrundas novads,
Talsu novads, Vainodes novads, Ventspils, Ventspils novads.

Zemgale — Aizkraukles novads, Aknistes novads, Auces
novads, Bauskas novads, Dobeles novads, Engures novads, lecavas
novads, Jaunjelgavas novads, Jaunpils novads, Jelgava, Jelgavas
novads, Jekabpils, Jekabpils novads, Kandavas novads, Kokneses
novads, Krustpils novads, Neretas novads, Ozolnieku novads, Plavinu
novads, Rundales novads, Salas novads, Skriveru novads, T&rvetes
novads, Tukuma novads Vecumnieku novads, Viesites novads.

Latgale — Aglonas novads, Baltinavas novads, Balvu novads,
Ciblas novads, Dagdas novads, Daugavpils, Daugavpils novads,
Ilukstes novads, Karsavas novads, Kraslavas novads, Livanu novads,
Ludzas novads, Preilu novads, Rézekne, Rézeknes novads, Riebinu
novads, Rugaju novads, Varkavas novads, Vilakas novads, Vilanu
novads, Zilupes novads.

Apdzivotas vietas Riga — Rigas pilséta.
tips Cita pilséta — Daugavpils, Liepaja, Jelgava, Ventspils, Rézekne,
Jirmala, Valmiera, Jekabpils, citas pilsétas.

Lauki — pagasti, lauku viensg&tas.
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IEVADS UN PETIJUMA AKTUALITATE

Sabiedribas novecoS$anas ir viena no sabiedribas veselibas aktualitatém miisdienas.
Veselibas politikas dokumentos biezi lietots ir termins ,,veseliga novecosanas”. Veseligas
novecosanas koncepcija aizstaj Pasaules Veselibas organizacijas (turpmak - PVO) ieprieksgjo
koncepciju par aktivu novecoSanu (2002. gada izstradatais politikas ietvars®). “Veseliga
noveco$anas”, tapat ka “aktiva novecosana”, uzsver nepiecieSamibu rikoties vairakas nozarés un
radot iesp&ju vecaka gadagajuma cilvékiem saglabat savas sp€jas ka resursu vinu gimeném,
kopienam un ekonomikai. Akcent€jot novecosanas procesus sabiedriba, 2016. gada apstiprinaja
Novecosanas un veselibas globalo stratégiju un darbibas planu® (anglu val.- Global strategy and
action plan on ageing and health) laika posmam no 2016. gada lidz 2020. gadam, kas bija
sagatavoSanas posms PVO iniciétajai Dekadei darbibam, lai veicinatu veseligu novecoSanos
(anglu val. - Decade of Actions on Healthy Ageing) laika posma 2020. - 2030.% Dekades mérki
saistiti ar iesp€ju apvienot valdibas, pilsonisko sabiedribu, starptautiskas agentiiras, specialistus,
akadeémiskas aprindas, plaSsazinas lidzeklus un privato sektoru saskanotai sadarbibai, lai
uzlabotu vecaka gadagajuma cilvéku, vinu gimenu un kopienu dzivi.

PVO veseligu novecoSanos defingjusi ka procesu, kura tiek attistitas un uzturétas
individa funkcionalas sp&jas dzives kvalitates un labklajibas nodroginasanai vecumdienas’.
Funkcionalas spgjas ir bitisks priekSnosacijums, kas nodroSina iesp&ju visiem cilvékiem darit
to, kas vipiem ir svarigs, pieméram: nodroSinat ikdienas dzives pamatvajadzibas; macities,
pienemt l€émumus; biit mobilam; veidot un uzturét attiecibas; dot ieguldijumu sabiedriba.
Veseligas novecosanas procesu ietekmé katra individa genétiskais fonds, personu raksturojoSie
faktori (dzimums, nodarbosanas, izglitiba, veselibas stavoklis), bet vides un individualo faktoru
mijiedarbiba nosaka katra individa gan objektivas, gan subjektivas funkcionalas sp€jas. P&c pasu
individu domam pétjjumos ka bitiski veselibas novecoSanas elementi konstatéti (1) sp€ja
saglabat savu identitati, (2) veidot attiecibas, (3) sp&ja priecaties, (4) sp&ja saglabat savu
autonomiju, (5) biit drosiba un (6) joprojam izmantot potencialu personibas attistiSanai.

Lidz ar paredzama muZa ilguma palielinasanos no sabiedribas veselibas viedokla ka

veselibas indikators aizvien nozimigaks klust paredzamais veseligais muZa ilgums (angl.val. —

* Active ageing: a policy framework. Geneva: World Health Organization; 2002;

http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/67215/1/WHO_NMH_NPH_02.8.pdf
> Global strategy and action plan on ageing and health. Geneva: World Health Organization; 2017.
® https://www.who.int/ageing/decade-of-healthy-ageing.
" World Report on Ageing and Health. Geneva: World Health Organization; 2015
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Healthy Life Years — HLY). Eiropas Savieniba (turpmak- ES) vidgji paredzamais miiza ilgums
paliclindjies straujak neka paredzamo veseligi nodzivoto gadu ilgums®. Dazadu pétijumu
rezultati par veseligi nodzivoto gadu skaita izmaindm un nesp€jas izplatibu pasaulé kopuma ir
loti pretrunigi, tacu ped€jais PVO zinojums par novecosSanos un veselibas stavokli pasaulé
liecina, ka esoS$as sabiedribas veselibas politikas un veselibas sist€émas kopuma Iidz Sim nav
bijusas pietiekosi efektivas un atbilstosas, veicinot veseligu novecosanos.’ Efektivi veselibas
veicinaSanas un slimibu profilakses pasakumi senioru mérkgrupa ir bitisks prieksnoteikums
veseligi nodzivoto dzives gadu palielinasana un dzives kvalitates uzlabosana.™®

Latvija zema dzimstiba ir zem nepiecieSama paaudZzu nomainas limena, bet paredzama
miiza ilguma palielinasanas ir sekmg&jusi iedzivotaju sastava izmainas, noveérojot virs darbspejas
vecuma iedzivotaju 1patsvara palielinasanos. Latvija ir to 7 (septinu) valstu vid, kur iedzivotaju
patsvars vecuma no 65 gadiem parsniedz ES vid&jo raditaju (19,2%), un laika no 2005. gada
Iidz 2019. gadam iedzivotaju 1patsvars vecuma no 65 gadiem Latvija ir pieaudzis no 16,6% lidz
20,3%."

Kopuma 28 ES valstis vidéjais paredzamais miiza ilgums jaundzimus$ajiem 2017. gada
bija 80,9 gadi. Sievietém tie bija 83,5 gadi, bet virieSiem - 78,3 gadi. Attiecigi Latvija vid&jais
jaundzimu$o paredzama muza ilgums raditajs bija 74,9 gadi; sievietém - 79,7, bet virieSiem -
69,8 gadi'®. Nozimigi, ka Latvija bija visliclakas at3kiribas starp dzimumiem - tas sasniedz 9,9
gadus (ES-28 valstu vidgjais raditajs bija 5,4 gadi).

ES pédgjo 50 gadu laika jaundzimuso paredzamais miiza ilgums ir palielinajies vid€ji par
10 gadiem gan sievietém, gan virieSiem. Turpmaka paredzama muza ilguma palielinasanas
galvenokart sagaidama, samazinot iedzivotaju mirstibu vecakas vecumgrupas.

Iedzivotajiem 65 gadu vecuma paredzamais miiza ilgums Eiropas Savieniba 2017. gada
bija vidgji 19,9 gadi (2004.gada — 18,3 gadi), varijot no 16,1 gadiem Bulgarija lidz 21,7 gadiem
Francija. Latvija 65 gadu vecuma vidg€jais paredzamais miza ilgums 2017. gada bija 17,0 gadi

(2004.gada — 15,2 gadi). Iedzivotajiem 65 gadu vecuma atskiribas starp dzimumiem paredzama

® Rechel B, Grundy E, Robine J, Cylus J, Mackenbach JP, Knai C, McKee M. Aging in the European
Union. Lancet, 2013; 13;381(9874):1312-22.

° World Report on Ageing and Health. Geneva: World Health Organization; 2015

19 Rechel B, Grundy E, Robine J, Cylus J, Mackenbach JP, Knai C, McKee M. Aging in the European
Union. Lancet, 2013; 13;381(9874):1312-22.

1 https://datal.csh.gov.Iv/pxweb/Iv/iedz/iedz__iedzrakst/IRG010.px/table/tableViewl ayoutl/

https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=File:Life_expectancy at_birth,1980-
2017 (years).pn
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miiza ilguma raditajos nav vairs tik butiskas — Eiropas Savieniba vidgji 3,3 gadi (Latvija 4,9
gadi)'®, ka arT atskiribu starp dzimumiem varicSana starp valstim vairs nav tik liela ka
jaundzimu$o paredzama miiza ilguma raditaja gadijjuma — no 0,5 gadiem Slovakija lidz 5,2
gadiem Igaunija. Eiropas Savienibas veselibas politikas mérkis ir palielinat paredzamos veseligi
nodzivotos gadus. Eiropas Savieniba 2017. gada tika paredzeti $adi veseligi nodzivoto gadu
raditaji — 63,5 gadi virieSiem un 64,0 gadi sievietem™. Latvija raditaji bija viszemakie — 50,6
gadi virieSiem un 52,2 gadi sieviet€m.

Latvija mirstiba uz 1000 attieciga vecuma iedzivotajiem vecumgrupas no 65 gadu
vecuma (senioriem) laika no 1990. Iidz 2015. gadam ir samazinajusies. Analiz€jot galvenos
naves c€lonus, iedzivotajiem vecuma no 65 gadiem strauji pieaug mirstiba no asinsrites sist€mas
slimibam. Otrs biezakais naves c€lonis gan Latvijas populacijai kopuma, gan ari iedzivotajiem
vecuma no 65 gadiem ir laundabigi audzgji, bet tresais — argjie naves c€loni. Ka biezakie argjie
naves ce€loni iedzivotajiem vecuma no 65 gadiem ir kritieni, ti8s paskait€jums un paklautiba
dimu, uguns un liesmu iedarbei. Salidzinajuma ar kop€jiem mirstibas raditajiem Latvijas
populacija, senioriem bitiski lielaka ir mirstiba no elpoSanas sistémas slimibam — pneimonijas,
hroniskam dzi]ako elpcelu slimibam un gripas.

Aktivas novecoSanas stratégijas izstrad¢, ko piedava Latvijas Republikas (turpmak— LR)
Labklajibas ministrija, ir min€ti tris nosacijumi, kuriem biitu jabut sabiedribas novecoSanas
procesa:

. Ilgak jastrada;

. Pastavigi jamacas;

. Jadzivo aktivi un veseligi.

Lai var€tu realiz€t pirmos divus nosacijumus, ir nepiecieSams ripigi pardomat savu
dzives stilu, lai cilvéks varétu dzivot aktivi un veseligi, t.i., veseligi novecot. Sabiedribas
veselibas pamatnostadngs 2014. — 2020. gadam® ir teikts, ka sabiedribas veselibas raditaju
biitiska uzlaboSanas valsti iesp&jama tikai tad, ja veseliba ir ieklauta visas politikas, ka ari, ja
visiem valsts iedzivotajiem ir nodroSinatas vienlidzigas iesp€jas sanemt veselibas apriipes
pakalpojumus. Veselibas nodrosinasana, saglabaSana un uzlaboSana ir sabiedribas, katra

individa un arT valsts kopiga atbildiba, realiz€jot dazadu nozaru politiku. Latvijas Sabiedribas

13 https://ec.europa.eu/eurostat/cache/digpub/ageing/

14 https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Healthy life years_statistics

1> Sabiedribas veselibas pamatnostadnes 2014.-2020. g. Ministru kabineta 2011. gada 5.oktobra rikojums
Nr. 504 http://veselibaspolitika.lv/faili/1361360614---SVP_2011 2017.pdf (skatits 18. aprili, 2017.)
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veselibas pamatnostadnes 2014. — 2020. gadam ka virsmérkis noradits ir veseligi nodzivoto
miiza gadu skaita palielinasana, prieksSlaicigas naves novérSana, saglabajot, uzlabojot un
atjaunojot veselibu. Efektivi veselibas veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi senioru
mérkgrupa ir butisks priek$noteikums veseligi nodzivoto dzives gadu palielinaSana un dzives
kvalitates uzlabosana. Tacu gan veselibas veicinasanas pasakumu planosana, gan izvertésana ir
butiska reprezentativas veselibas informacijas iegiiSana un analize specifiskaja senioru
mérkgrupa. Ir zinams, ka arT senioru vecumgrupa pastav nozimigas variacijas gan veselibas
stavokla, gan individualo funkcionalo sp&u raditajos, ko iesp€jams noverot tikai ar
reprezentativas kopas apsekoSanu senioru populacija.

Latvijas iedzivotaju virs darbasp&jas vecuma veselibu ietekmé&joSo paradumu un
funkcionalo sp&ju petijuma meérkis ir iegiit informaciju par veselibu ietekméjosiem paradumiem
un funkcionalam sp&jam Latvijas iedzivotajiem virs darbasp€jas vecuma, noskaidrojot to
savstarpgjas sakaribas, ka art sadalfjumu sociali-demografiskas grupas Latvijas iedzivotajiem
vecuma no 65 gadu vecuma.

Pétijuma uzdevumi:

1. Noskaidrot veselibas pasvértéjuma raditaju izplatibu saistiba ar demografiskiem un
socialekonomiskiem raditajiem Latvijas iedzivotajiem virs darbasp&jas vecuma.

2. Analizét veselibu ietekm&joSo paradumu izplatibu saistiba ar demografiskiem un
socialekonomiskiem raditajiem Latvijas iedzivotajiem virs darbasp&jas vecuma.

3. Analizét funkcionalo sp&u raditaju izplatibu saistiba ar demografiskiem un
socialekonomiskiem raditajiem Latvijas iedzivotajiem virs darbasp&jas vecuma.

4. Petit veselibas raditaju, dzivesveida faktoru un funkcionalo sp&ju raditaju savstarp&jas
sakaribas Latvijas iedzivotajiem virs darbaspgjas vecuma dazadas sociali-demografiskas
grupas.

Pétijuma mérkgrupa ir personas vecuma no 65 gadiem Latvijas visparéja populacija.

PETIJUMA MATERIALI UN METODES

P&tTjums tika organizéts saskana ar LATVIJAS IEDZIVOTAJU VIRS DARBASPEJAS
VECUMA VESELIBU IETEKMEJOSO PARADUMU UN FUNKCIONALO SPEJU
PETIJUMA teorétisko pamatojumu, t.sk. veseligas novecoSanas konceptudlo modeli,

metodologiju un instrumentariju, ko 2017. gada izstradaja Rigas Stradina universitate.
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VESELIGAS NOVECOSANAS KONCEPTUALAIS MODELIS

Indikatoru un mérinstrumentu izvéle veselibas informacijas vakSana un pétnieciba liela
méra atkariga no izveletas teorétiskas koncepcijas. Nemot veéra PVO izstradato veseligas
novecosanas koncepciju, veseligas novecosanas procesu liela mera ietekmé:

1)  ledzimtiba;

2)  Personu raksturojosie liclumi ka: dzimums, vecums, izglitiba, ienakumi,

nodarbosanas;

3)  Veselibu raksturojosie lielumi ka: slimibas, traumas, ar veselibu saistitie

dzivesveida paradumi;

4)  Individuala fiziska un mentala kapacitate;

5)  Socialas un fiziskas vides apstakli.

Individu raksturojoSo un vides faktoru mijiedarbiba ietekmé ne tikai subjektivo individa
fizisko un mentalo kapacitati, bet ari veseligas novecosanas procesa rezultatu, ko raksturo

individa funkcionalas sp&jas un dzives kvalitate (1.att.).

Vide

Fiziska

Sociala

Individuala fiziska un
mentala kapacitate

Funkcionalas spéjas Dzives kvalitate

L attels. Veseligas novecoSanas determinantes (adag)téts no WHO. World Report on
Ageing and Health, 2015)*

16 World Report on Ageing and Health. Geneva: World Health Organization; 2015
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PETIJUMA INSTRUMENTARIJS

Pétijuma instrumentarijs tika veidots, informacijas blokos (modulos) ieklaujot
jautajumus, skalas un merjjumus, lai p&tfjuma iegiitu informaciju par veselibu ietekmé&josiem
paradumiem un funkcionalam sp&jam Latvijas iedzivotajiem virs darbsp€jas vecuma atbilstosi
veseligas novecosanas konceptualajam modelim.

Individualo personu raksturojoSo faktoru modult tika ieklauti jautajumi par personas
dzimumu, vecumu, tautibu, izglitibu, gimenes stavokli, majsaimniecibu raksturojoSiem faktiem
(majsaimnieciba dzivojoSo personu skaits, majsaimnieciba dzivojoSo personu nodarbinatiba,
majsaimnieciba dzivojoSo personu ienakumi).

Veselibas un dzives kvalitates moduli tika ieklauti jautajumi par veselibas pasvertejumu,
par ilgstoSam slimibam vai veselibas problémam, par veselibas problému izraisitiem ilglaicigiem
aktivitasu ierobezojumiem, par mutes dobuma veselibu, par sapém (sapju ilgums, biezums,
intensitate, sapju ietekmes indekss), par depresijas simptomiem (Geriatriska depresijas skalas isa
versija) un par dzives kvalitati (skala dzives kvalitates mérisanai — EUROHIS-QoL).

Funkcionésanas moduli tika ieklauti jautajumi par personas funkcionalajam sp&jam un
jautajumi, kas raksturo personas individualo fizisko un mentalo kapacitati. Jautajumi par personas
funkcionalajam sp&jam raksturo personas spé&ju veikt ikdienas aktivitates (Lavtona instrumentalo
ikdienas aktivitaSu skala) un socialo vidi raksturojosu informaciju (socialais atbalstu, ko persona
sanem ikdiena). Savukart, lai raksturotu personas individualo fizisko un mentalo kapacitati, tika
ieklauti jautajumi par personas sp&ju parvietoties arpus majas un nepiecieSamo palidzibu, un
objektivs mérijums (Krésla tests), jautajumi par atminu, redzi un dzirdi, kritieniem un bailém no
kritieniem (kritienu paSefektivitates skala), ka arl majas fizisko vidi raksturojoSa informacija —
majas vides drosiba (kritienu un negadijumu majas vidé novértésanas instruments HOME FAST).

Dzivesveida moduli tika ieklauti jautajumi par uzturu un objektivie antropometrisko
parametru mérijjumi (personas augums un svars, no kuriem datu bazg tika aprékinats kermena
masas indekss), personas fizisko aktivitati (Starptautiska fiziskas aktivitates anketa), smék&sanu,
alkohola lietoSanu un personu dalibu organizétas grupu aktivitateés. Papildus tika ieklauti

jautajumi par miega ilgumu un kvalitati.
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PETIJUMA IZLASE

Lai nodroSinatu pétfjuma rezultatu reprezentativitati, izlases veidoSanas procesa tika
apzinats mérka populacijas generalais kopums atbilstosi pétijuma metodologijas prasibam. Par
merka populaciju, atbilstosi pétijuma mérkiem, izveleti Latvijas pastavigie iedzivotaji vecuma no
65 gadiem.

Ka pamats pétfjuma izlases aprékiniem izmantoti LR Iekslietu ministrijas Pilsonibas un
migracijas lietu parvaldes (turpmak- leM PMLP) ledzivotaju registra statistikas dati. P&c
Iedzivotaju registra datiem, 2019. gada janvari Latvijas iedzivotaju generalais kopums vecuma no
65 gadiem bija 400488 iedzivotaji. Aptaujas izlase tika planota, ietverot darba uzdevuma
nosacTjumiem atbilstosu mérka populaciju (N= 2551). Sis izlases apjoms nodrosina, ka statistiska
kluda kopgjas izlases ietvaros ar 95% varbiitibu ir 2% robeZas.

Saskana ar darba uzdevuma prasibam pétijums notika visos Latvijas regionos (Riga,
astopas LR pilsétas, 67 novadu pilsétas un lauku teritorijas). Aptaujas izlase tika veidota ka
stratificéta nejausa izlase (stratificEta péc regiona un urbanizacijas limepa (turpmak, arl
apdzivotas vietas tips) ar kvotu izlases elementiem. Lai nodroSinatu vienmerigu un reprezentativu
geografisko parklajumu, izlases veidoSanas procesa aptaujas vietas katra regiona ietvaros
sistematiskas varbutibas izlases cela izv€letas atbilstosi urbanizacijas Iimenim.

Lai aptauja iegttu datus, kas reprezente mérka grupu, izlase veidota proporcionali
generalajam kopumam (Latvijas iedzivotajiiem vecuma no 65 gadiem), pamatojoties uz
statistikas datiem par Latvijas iedzivotaju skaitu un sadalijumu. Aprékinot izlasi, pemti véra pieci
demografiskie raditaji: dzimums; vecums, tautiba, regionalais sadalijums un apdzivotas vietas

tipa (p&éc urbanizacijas limena) dalijums (skat. 1.tabulu).
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1.tabula. Mérka populicija dzimuma, vecuma, etniskas piederibas, regionalaja un
urbanizacijas limena dalijuma, LR IeM PMLP led. reg. dati uz 17.01.2019.

Iedzivotaju Pazim_e_s Planota
skaits (n) katggoruas izlase (n)
sadalijums(%0)
Viriesi 133611 33,4 851
Sievietes 266877 66,6 1700
LatvieSi 216865 54,2 1381
Citi 183623 45,8 1170
Riga 136327 34,0 868
Pieriga 68012 17,0 433
Vidzeme 40080 10,0 255
Kurzeme 51868 13,0 330
Zemgale 46010 11,5 293
Latgale 58191 14,5 371
Riga 136327 34,0 868
Lielas pilsétas 80023 20,0 510
Citas pilsétas 68164 17,0 434
Lauki 115974 29,0 739
65 - 69 115136 28,7 733
70 -74 88506 22,1 564
75-79 85910 21,5 547
80 + 110936 27,7 707
Kopa 400488 100 2551

Planotas izlases apjoms (1.tabula) vecuma grupas ir noradits atbilstosi statistikai. Tomer,
lai nodrosinatu iesp&ju veikt datu analizi atseviski katras vecuma grupas ietvaros, tika noteiktas

kvotas katra vecumgrupa, proporcionali palielinot vai samazinot kadas grupas ipatsvaru izlasé

(skat. 2.tabulu).
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2.tabula. Mérka populicijas vecuma struktiira un kvotu dalijums,

LR IeM PMLP leds. reg. dati uz 17.01.2019.

Planota Izlases apjoms péc
Generalais izlase atbilstoSi kvotu noteikSanas pie
kopums statistiskajam statistiskas kliidas
sadalijumam robezas 5%

65 — 69 gadi 115136 733 638
70 — 74 gadi 88506 564 638
75 — 79 gadi 85910 547 638
80 gadi un vairak 110936 707 637
| Kopa 400488 2551 2551

Katras vecumgrupas ietvaros tika aprékinats nepiecieSamais izlases apjoms atbilstosi LR

leM PMLP lIedzivotaju registra statistikas datiem. No 3. lidz 6.tabulai att€lots katras atseviskas

vecuma grupas statistiskais dalijjums dzimuma, etniskas piederibas, regiona un urbanizacijas

Iimena griezuma.

3.tabula. 65 — 69 gadigo vecuma grupas iedzivotaju statistiskais daltjums,
LR 1eM PMLP led:. reg. dati uz 17.01.2019.

65 — 69 gadu . Pazimes kategorijas .
vecuma grupa Skaits (n) sadalijums (%) Planota izlase (n)
Viriesi 46119 40,1 256
Sievietes 69017 59,9 382
Latviesi 55583 48,3 308
Citi 59553 51,7 330
Riga 38577 33,5 214
Pieriga 19976 17,3 111
Vidzeme 10793 9,4 60
Kurzeme 14918 13,0 83
Zemgale 13462 11,7 75
Latgale 17410 15,1 96
Riga 38577 33,5 214
Lielas pilsetas 23356 20,3 129
Citas pilsétas 19899 17,3 110
Lauki 33304 28,9 185
Kopa 115136 100 638
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4.tabula. 70 — 74 gadigo vecuma grupas iedzivotaju statistiskais dalijums,

LR IeM PMLP leds. reg. dati uz 17.01.2019.

70 — 74 gadu . Pazimes o
vecuma grupa Skaits (n) katEgorl jas Planota izlase (n)
sadalijums (%)

Viriesi 32128 36,3 232
Sievietes 56378 63,7 406
Latviesi 46338 52,4 334

Citi 42168 47,6 304

Riga 30421 34,4 219
Pieriga 15562 17,6 112
Vidzeme 8414 9,5 61
Kurzeme 11529 13,0 83
Zemgale 10058 11,4 73
Latgale 12522 14,1 90

Riga 30421 34,4 219

Lielas pilsétas 18031 20,4 130

Citas pilsetas 14938 16,9 108

Lauki 25116 28,4 181

| Kopa | 88506 | 100 | 638 |

5.tabula. 75 — 79 gadige vecuma grupas iedzivotaju statistiskais dalijums,

LR IeM PMLP led. reg. dati uz 17.01.2019.

7579 gadu Pazimes
Vecumag runa Skaits (n) kategorijas Planota izlase (n)
grup sadalijums (%)

Viriesi 27297 31,8 203
Sievietes 58613 68,2 435
Latviesi 52189 60,7 388
Citi 33721 39,3 250
Riga 27678 32,2 206
Pieriga 14926 17,4 111
Vidzeme 9440 11,0 70
Kurzeme 11569 13,5 86
Zemgale 10175 11,8 76
Latgale 12122 14,1 90
Riga 27678 32,2 206
Lielas pilsétas 17052 19,8 127
Citas pilsétas 14965 17,4 111
Lauki 26215 30,5 195
Kopa 85910 100 638
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6.tabula. 80 gadu un vecaku grupas iedzivotaju statistiskais dalijums,
LR IeM PMLP led. reg. dati uz 17.01.20109.

Pazimes i

32ctr?12d;rupa Skaits (n) kategorijas Plano(ts)mase
sadalijums (%0)

Viriesi 28067 25,3 161
Sievietes 82869 74,7 476
Latviesi 62755 56,6 360
Citi 48181 43,4 277
Riga 39651 35,7 228
Pieriga 17548 15,8 101
Vidzeme 11433 10,3 66
Kurzeme 13852 12,5 80
Zemgale 12315 11,1 71
Latgale 16137 14,5 93
Riga 39651 35,7 228
Lielas pilsétas 21584 19,5 124
Citas pilsétas 18362 16,6 105
Lauki 31339 28,2 180
Kopa 110936 100 637

Izlase veidota ka vairakpakapju nejausa stratificéta izlase:

1. pakape: Apdzivotas vietas izvElétas péc regiona un urbanizacijas Iimena,
nodroSinot atbilstoSas proporcijas izlas€. Urbanizacijas limena griezuma ir izdalitas cetras
kategorijas — Riga, republikas nozimes pilsétas, citas pilsétas un lauku teritorijas.

Riga izlas€ izdalita ka atsevisks regions un ar ipaSu urbanizacijas Iimenis. Katra no
pargjiem regioniem izdaliti 3 urbanizacijas limeni (republikas nozimes pilsétas, citas pilsétas,
lauki). Katra regiona urbanizacijas limena ietvaros no visu apdzivoto vietu saraksta sistematiskas
varbiitibas izlases cela izveletas konkrétas aptaujas vietas (pils€tas, pagasti) un noteikts
petijumam nepiecieSamais aptaujas punktu skaits, izmantojot iedzivotaju skaitu apdzivotajas
vietas ka proporcionalitates méru. NejauSibas karta tika izveleti 300 izlases punkti, izmantojot
iedzivotaju skaitu apdzivotajas vietas ka proporcionalitates méru.

2.  pakape: Katra apdzivotaja vieta tika noteikts nepiecieSamais respondentu skaits,

kurus bija planots sasniegt, ietverot izlas€ p&c noteiktas metodologijas izvélétas majsaimniecibas.
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Katra apdzivotaja vieta tika noteikts izlases punktu skaits, un intervétajam pieskira izlases punkta
starta adresi. No vienas starta adreses, pielietojot marSruta metodes nejausibas principu,
intervétajs aptaujaja ne vairak ka 10 respondentus. Starta adreses pilsétas iegiitas no LR leM
PMLP Iedzivotaju registra, lauku apvidos marSruta sakuma punktus noteica pétijuma
organiz&taji. Mazaka teritoriala vieniba bija pagasts.

3.  pakape: Aptaujai respondents majsaimnieciba izveléts péc tuvakas dzimSanas
dienas principa.

Iedzivotaju aptaujas tika veiktas tikai privato personu majsaimniecibas. Aptaujas netika
veiktas birojos, sabiedriskajas institiicijas (ilgstoSas socialas apriipes un socialas rehabilitacijas
institlicijas (pansionatos), viesnicas, slimnicas, kopmitnés u.tml.). Pasititajs nebija defingjis viena
majsaimnieciba aptaujajamo personu skaitu. Nemot véro to, ka Saja petijjuma tika pétitas katra
respondenta individualas funkcionalas sp&jas, péc vienoSanas ar Pasiititaju, tika piepemts
lémums, ka majsaimniecibas, kuras dzivo vairak neka viens respondents vecuma no 65 gadiem,
tika atlauts aptaujat ne vairak ka divus respondentus $aja vecuma grupa.

Majsaimniecibas izvéle notika saskana ar marSruta metodi. Pils€ta vai pagasta centra
intervétajs parvietojas majas numuru pieaugSanas seciba, izvéloties katru treSo maju ielas viena
pusé. Kad intervétajs nonaca lidz ielas galam, marSrutu turpinaja pa Skérsielas para vai nepara
pusi atkariba no starta adreses, veicot aptauju tikai ielas viena pus€. Majas ar para numuriem,
aptauja tika uzsaktas ar pirmajam kapném, t.i., ar tam kapném, kur atradas dzivoklis Nr.1. Majas
ar nepara numuriem aptauja tika uzsaktas ar pédéjo kapnu telpu un dzivokli ar lielako numuru
Saja maja. Turpinot aptauju, to veica katra treSaja dzivokli, bet ne vairak ka 5 dzivoklos viena
kapnutelpa. Individualo maju rajona intervétajs veica aptauju katra otraja maja ielas viena puse.
Laukos aptauju veica pagastu centros un lauku viensétas; marSruta sakuma punktus pétijuma
organiz&taji bija noteikusi. Lauku teritorijas, lai aptaujatu viensétu iedzivotajus, intervétajs gaja
katra vienseta.

Gadijumos, ja respondenta nebija majas, interveétajs vismaz 3 reizes dazados laikos
atkartoja apmeklgjumus. Ja izvéletais respondents nebija sastopams, tika izveléta nakama

majsaimnieciba saskana ar instrukcijam.
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PETIJUMA SASNIEGTA IZLASE UN NERESPONDENCE
Sasniegtas izlases un nerespondences raksturojuma dati apkopoti no 7. Iidz 12. tabulai.

7.tabula. Sasniegtdas izlases salidzindjums ar iedzivotdju statistikas raditdjiem

GENERALAIS KOPUMS Latvijas pastavigie iedzivotaji vecuma no 65 gadiem
PLANOTAS IZLASES APJOMS 2551 respondenti (generalajam kopumam reprezentativa izlase)
SASNIEGTAS IZLASES APJOMS 2568 respondenti

IZLASES METODE Vairakpakapju stratificéta nejausa izlase ar kvotu elementiem
STRATIFIKACIJAS PAZIMES Administrativi teritoriala

APTAUJAS VEIKSANAS METODE Tie$as intervijas respondentu dzivesvietas
GEOGRAFISKAIS PARKLAJUMS Visi Latvijas regioni (304 izlases punkti)
APTAUJAS VEIKSANAS LAIKS No 01.04.2019. lidz 10.06.2019.

Respondentu Respondentu

Planotas = Sasniegtas Toatsvars ToatSvars LR leM PMLP
izlases izlases patsvars patsvars Iedz. reg. dati
ADioMmS apioms sasniegtaja sasniegtaja uz 17.01.19
pén) pgn) izlasé (%) pirms | izlasé (%) péc o
sversanas sverSanas™® °
KOPA 2551 2568 100,0 100,0 100,0
VECUMGRUPAS
65-69 638 640 24,9 28,7 28,7
70-74 638 641 25,0 22,1 22,1
75-79 638 640 24,9 21,5 21,5
80 gadi un vairak 637 647 25,2 21,7 21,7
DZIMUMS
Viriesi 851 857 34,1 33,4 33,4
Sievietes 1700 1711 65,9 66,6 66,6
TAUTIBA
Latviesi 1381 1391 54,6 54,2 54,2
Citi 1170 1177 45,4 45,8 45,8
REGIONS
Riga 868 874 33,9 34,0 34,0
Pieriga 433 436 17,4 17,0 17,0
Vidzeme 255 257 9,9 10,0 10,0
Kurzeme 331 BE 12,7 13,0 13,0
Zemgale 293 295 11,4 11,5 11,5
Latgale 371 373 14,7 14,5 14,5
APDZIVOTAS VIETAS TIPS
Riga 868 874 33,9 34,0 34,0
Citas pils€tas 944 950 37,0 37,0 37,0
Lauki 739 744 29,0 29,0 29,0

* Dati tika svérti pec pazimém: vecums, dzimums, tautiba, regions, apdzivotas vietas tips.
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8.tabula. Sasniegtas izlases salidzinajums ar iedzivotaju statistikas raditajiem vecuma grupa 65 —

69 gadi
65 — 69 gadu ReponC oD A R D O o st v e T R MIPMIL B Toderor
vecuma grupa sasnicgtaja %ase ) sasniegt aja_l?lase ) e dati uz 17.01.19. (%)
pirms sversanas sversanas

' KOPA 100,0 100,0 100,0
DZIMUMS
Viriesi 39,5 40,1 40,1
Sievietes 60,5 59,9 59,9
TAUTIBA
Latviesi 48,3 48,3 48,3
Citi 51,7 51,7 51,7
REGIONS
Riga 33,6 33,5 33,5
Pieriga 17,8 17,3 17,3
Vidzeme 9,5 9,4 94
Kurzeme 12,2 13,0 13,0
Zemgale 11,9 11,7 11,7
Latgale 15,0 15,1 15,1
APDZIVOTAS VIETAS TIPS
Riga 33,6 33,5 33,5
Citas pilsétas 37,2 37,6 37,6
Lauki 29,2 28,9 28,9

9.tabula. Sasniegtas izlases salidzinajums ar iedzivotaju statistikas raditajiem vecuma grupa 70 —

74 gadi
70— 74 gadu E:;Eg;jrf‘:zllzisgr; Respondentu IpsVars | LR IeM PMLP ledz. re:
vecuma grupa jegtaja 1z i Sasmegtajailvz B ()i dati uz 17.01.19. (%)
pirms sversanas sversanas

' KOPA 100,0 100,0 100,0
DZIMUMS
Viriesi 37,3 36,3 36,3
Sievietes 62,7 63,7 63,7
TAUTIBA
Latvie$i 53,4 52,4 52,4
Citi 46,6 47,6 47,6
REGIONS
Riga 34,3 34,4 34,4
Pieriga 17,6 17,6 17,6
Vidzeme 9,7 9,5 9,5
Kurzeme 12,3 13,0 13,0
Zemgale 115 11,4 11,4
Latgale 14,5 14,1 14,1
APDZIVOTAS VIETAS TIPS
Riga 34,3 34,4 34,4
Citas pilsetas 37,4 37,3 37,3
Lauki 28,2 28,4 28,4
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10.tabula. Sasniegtas izlases salidzinajums ar iedzivotaju statistikas raditajiem vecuma grupa 75 —

79 gadi
7579 gac et ey | o e | LR M PMLP 1z
vecuma grupa . _ . dati uz 17.01.19. (%)
pirms sversanas sversanas

' KOPA 100,0 100,0 100,0
DZIMUMS
Viriesi 33,3 31,8 31,8
Sievietes 66,7 68,2 68,2
TAUTIBA
Latviesi 60,8 60,7 60,7
Citi 39,2 39,3 39,3
REGIONS
Riga 32,3 32,2 32,2
Pieriga 17,8 17,4 17,4
Vidzeme 10,2 11,0 11,0
Kurzeme 13,6 13,5 13,5
Zemgale 11,3 11,8 11,8
Latgale 14,8 14,1 14,1
APDZIVOTAS VIETAS TIPS
Riga 32,3 32,2 32,2
Citas pilsétas 37,3 37,3 37,3
Lauki 30,3 30,5 30,5

11.tabula. Sasniegtas izlases salidzinajums ar iedzivotdaju statistikas raditajiem vecuma grupa

80 gadi un vairak

0 + g oo, | oo RIS | LR IV PMLP It e
vecuma grupa . . oy dati uz 17.01.19. (%)
pirms sversanas sversanas

| KOPA 100,0 100,0 100,0
DZIMUMS
Viriesi 26,4 25,3 25,3
Sievietes 73,6 74,7 74,7
TAUTIBA
Latvie$i 55,8 56,6 56,6
Citi 442 43,4 43,4
REGIONS
Riga 35,4 35,7 35,7
Pieriga 16,2 15,8 15,8
Vidzeme 10,2 10,3 10,3
Kurzeme 12,5 12,5 12,5
Zemgale 11,1 11,1 11,1
Latgale 14,5 14,5 14,5
APDZIVOTAS VIETAS TIPS
Riga 35,4 35,7 35,7
Citas pilsetas 36,2 36,0 36,0
Lauki 28,4 28,2 28,2
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Nerespondence un to iemesli tika registréti intervétaju atskaites lapa.

Atteikumus registréja sekojosas pozicijas:

1. Respondents, kur§ atbilst izlases krit€rijiem, bet nav intervéts (nev€las atbildét,
aiznemts, slims, partraukta intervija, respondents ir alkohola un/vai narkotisko vielu ietekme,
valodas barjera u.c.);

2. Respondents, kura atbilstiba izlases krit€rijiem nav zinama/ nav notikusi intervija (nav
nosakams, vai respondents ir uz vietas péc trisreiz€ja apmekl€juma noteiktaja adrese,
konkréeta/dota adrese nav sasniedzama);

3. Respondents nav sasniedzams (izvéléta €ka nav apdzivota, ir tukSa, €ka neatbilst
dzivojamo telpu prasibam, valsts, paSvaldibas institiiciju telpas, biroju telpas, sezonalas/
brivdienu dzivesvietas, majsaimnieciba nav mérkgrupai atbilstoSa respondenta).

P&tijuma nerespondence un to iemesli ir apkopoti 12.tabula.

12.tabula. Nerespondences raksturojums (n)

1. Respondents, kurs$ atbilst izlases kritérijiem, bet nav intervéts

1.1. Nevelas atbildét 953
1.2. Nav laika/ aiznemts 271
1.3. Slims, noguris 146
1.4. Atbilstosais respondents nav uz vietas* 7
1.5. Partraukta intervija 28
1.6. Alkohola/ narkotisko vielu iespaida 17
1.7. Psihiski nepiemérots 7
1.8. Valodas barjera 2
Kopa: 1431
2. Respondents, kura atbilstiba izlases kritérijiem nav zinama/nav intervéets
2.1. Nav nosakams vai respondents ir uz vietas/ majas* 2686
2.2. Nevar ieklut eka/ sasniegt respondenta dzivesvietu 151
Kopa: 2837
3. Respondents nav sashiedzams
3.1. Izveleta eka nav apdzivota/ tukSa/ nav apdzivojama 58
3.2. Eka neatbilst dzivojamajam platibam 3
3.4. Biroja telpas 75
3.5. Pasvaldibu telpas 1
3.6. Sezonalas/ brivdienu dzivesvietas 1
3.3. Majsaimnieciba nav merkgrupai atbilstosa respondenta 2372
Kopa: 2510
Kopgjais kontaktu méginajumu skaits 9350
Realizgto interviju skaits 2572
Kopgjais neveiksmigo kontaktu skaits 5347
Kopgjais nerespondences skaits 1431

* Pgc trisreiz&ja apmekl€juma noteiktaja adrese
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SAGATAVOSANAS DATU SAVAKSANAS PROCESAM

Pirms datu vakSanas sakuma tika veikta intervétaju atlase un apmacibas, kuras
intervetaji apguva pétjjuma metodiku, praktiskas iemanas antropometrisko merjjumu (auguma
garums, kermena masa) noteik$ana, ka arT krésla testa veikSana. P&tijumu centrs SKDS izstradaja
petjuma datu vakSanas metodiku, ko saskanoja ar Pastititaju, sagatavoja un iesniedza
dokumentus Rigas Austrumu kliniskas universitates slimnicas (turpmak ari RAKUS) atbalsta
fonda Medicinisko un biomedicinisko pétfjumu Etikas komitejai atzinuma sanemsanai par
pieteikuma atbilstibu zinatnisko pétijumu &tikas prasibam, ka ari sanéma RAKUS atbalsta fonda
Medicinisko un biomedicinisko pétfjumu Etikas komitejas pozitivu atzinumu par ,Latvijas
iedzivotaju virs darbaspgjas vecuma veselibu ietekmé&joSo paradumu un funkcionalo sp&ju
pétijuma” veikSanai.

Pétijuma pilotaza tika veikta divos posmos. Pilotazas pirma posma gaita no Pasiititaja
sanemtajai anketai tika veikta audiala parbaude un anketas redigéSana.

Anketas audio testa tika rekrutéti 8 respondenti, lai parbauditu jautajumu un atbilzu
variantu izpratni un uztveramibu. Test€Sanas rezultata tika mainits vairaku jautajumu un atbilzu
variantu formul&jums, nemainot jautajuma/atbilzu jégu un nozimi.

P&c anketas piclagosanas pétnieciskajai strukttrai sakas pilotazas otrais posms, kura
gaita tika parbaudita planota datu savakSanas procesa atbilstiba p&tijjuma mérkiem, ka ar1 atkartoti
testéta pilnveidota anketas versija, parbauditas logiskas parejas, anketas jautajumu uztvere un
izpratne, veicot tiesas testa intervijas respondentu dzivesvietas. Anketas pilot€Sanas otraja posma
tika iesaistiti 4 intervétaji, kas veica testa intervijas Riga, Zemgales, Kurzemes, Latgales un
Vidzemes regionos, kontaktgjot 243 Latvijas iedzivotajus.

Lai ieguitu 48 testa intervijas, kop&jais kontaktu méginajumu skaits bija 243, no tiem
neveiksmigo kontaktu skaits sasniedza 144 gadijumus (78 gadijumos nevargja noteikt, vai
respondents atbilst izlases krit€rijiem, jo respondents nebija sastopams majas péc trisreiz&jas
adreses apmekleSanas, 62 respondenti neatbilda meérka grupai un 4 gadijjumos &ka bija
neapdzivota). Nerespondences skaits sasniedza 51 gadijumu (37 respondenti nevélgjas piedalities
pétijuma, 12 personas bija aiznemtas, tatad nebija laika piedalities aptauja, un 2 potencialie
respondenti bija slimi).

Intervetaji pie respondentiem veica tieSas testa intervijas, uzdodot anketas jautajumus,

veica antropometriskos mérjjumus un krésla testu. Intervijas laika katrs intervétajs fiks€ja anketa
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(PAPI) vai datorizéti (CAPI) respondentu atbildes un mérjjumus, ka ari izdarija piezimes par
intervijas gaitu, respondentu izpratni par uzdotajiem jautajumiem un sanemtajam atbildém.

Rezultata tika iegttas 48 intervijas, m&rjjumi un vertigi ieteikumi anketas izpratnes
uzlabos§anai un reala datu savakSanas procesa atainoSanai.

TieSo interviju ilgums piloté€Sanas laika bija: garaka intervija - 145 mindtes, isaka
intervija — 45 minttes, vid€jais intervijas garums pilotazas intervijam bija 82,5 mindites.

P&c aptaujas anketas un petijjuma datu savakSanas pilotéSanas procesa, projekta p&tijuma
grupa tika piepemts lémums, ka aptaujas tieSas intervijas (face-to-face) veiks, izmantojot
datorizétas anketas (CAPI jeb Computer-assisted personal interviewing). Pétijumu centrs SKDS
patstavigi veica aptaujas anketu programméSanu, nodroSinot Pasiititaja liguma noraditajai
kontaktpersonai pieeju programmas saitei, lai Pasititajs parliecinatos par programmas
darbaspéjigumu un anketas korektu programméSanu. Lai nodro$inatu maksimalu iegiito datu
kvalitati, interviju veikSana notika RM PLUS WARP-IT programma speciali Sai aptaujai
izstradata CAPI intervéSanas moduli, kura tika izveidoti respondentiem uzdodamie jautajumi,
definéts iesp&jamo ievadamo vértibu diapazons atvértajos jautajumos, ka ari paredzétas logiskas

parejas, kas nepielauj iepriek$¢jam atbildém pretrunigu atbilzu registréSanu.

PETIJUMA DATU SAVAKSANAS PROCESA APRAKSTS

Aptauju veica tiesas (face-to-face) intervijas respondentu dzives vieta. Aptaujas anketas
tika sagatavotas latviski un tulkotas krieviski, nemot véra Latvijas iedzivotaju etnisko sastavu.
TieSas intervijas notika valoda, kada respondentiem bija €rtak komunicét, tadeéjadi nodrosinot
viniem pilnigu aptaujas jautajumu izpratni un adekvatu atbilzu formuléjumu.

TieSas intervijas tika veiktas laika posma no 2019. gada l.aprila Iidz 2019. gada 10.
junijam. Intervijas vid€jais ilgums bija 43,8 miniites (garaka intervija — 187,0 min., 1saka
intervija — 24,0 min.). Aptauju veica 36 pétijumu centra SKDS intervétaji. P&tijumu centrs
SKDS pétijuma veikSanas procesa iesaistija tikai darbiniekus, kuri iepriek$ bija piedalijusies
dazados ar veselibas jautajumiem saistitos pétjumos. Aptaujas datu savaksSana bija nodarbinati
intervetaji, kuri jau ieprieks bija veikus$i ne tikai tiesas intervijas iedzivotaju dzivesvietas, bet ar1
noteikusi respondentu antropometriskos parametrus - auguma garumu un kermena svaru.
Intervetaji tika izveleti, izvertejot kandidatu izglitibas limeni, latvieSu un krievu valodas
zinaSanas, datorprasmes un komunikacijas prasmes, intervétaju sarakstu saskanojot ar

Pasutitaju. Lai veiktu antropometriskos mérjjumus un krésla testu, katram intervétajam tika
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izsniegts merinstrumentu komplekts, kura ietilpa elektroniskie svari, digitalais auguma méritajs
un paligaprikojums auguma mérfjumiem, un hronometrs.

Dalibai projekta iesaistitie 36 intervetaji pirms datu savakSanas darba uzsakSanas
klatien¢ piedalijas apmacibu seminaros. Péc apmacibam intervétaji saka darbu pétijjuma datu
vakSana atbilstosi marSrutam, kas tika saskanots ar lauka darba vaditajiem. Uzrunajot potencialo
pétfjuma respondentu (-i), petijuma iesaistitic un apmacttie intervetaji izskaidroja savas vizites
mérki, sekojoSi noskaidroja, vai apmekl€taja majsaimnieciba ir 65 gadus vai vecaka persona.
Péc konkréta cilvéka apzinasanas, intervétajs vélreiz atkartoja pétjjuma meérki, Sniedza isu
aptaujas norises aprakstu, pétijjuma nozimibas raksturojumu un izskaidroja datu
konfidencialitates droSibu, un intervijas norises ilgumu. P&c tam respondentam piedavaja
iepazities ar informaciju par petjjumu un piekriSanas formu dalibai petijjuma, lidzot parakstit
piekriSanas formu dalibai petijuma (2 eksemplaros). Viens parakstitais eksemplars palika pie
respondenta, otrs pie intervétaja.. Péc dokumenta parakstiSanas intervétajs ar respondenta (-€s)
atlauju sagatavoja vietu un merinstrumentus (elektroniskos svarus un aprikojumu auguma
garuma mériSanai) respondenta auguma garuma, kermena svara noteik$anai, ka ar7 hronometru
un kréslu, krésla testa veikSanai, péc tam veica interviju ar respondentu.

Ja respondents (-e) péc abu dokumentu izlasiSanas atteicas piedalities pétijuma,
intervetajs pateicas par veltito laiku, devas prom no respondenta (-es) majsaimniecibas Uz
nakamo marsruta paredz€to majsaimniecibu.

Tada veida intervetaji visas Latvijas teritorija aptaujaja 2572 respondentus. Cetru
respondentu dati tika dzesti no iegiito datu masiva, jo divu dienu laika no intervijas briza
respondents (-e) atsauca savu dalibu $aja pétijuma. Gala rezultata datu masiva palika 2568
intervijas. P&c interviju pabeigSanas intervétaji elektroniski parsitija iegiitos datus uz pétijumu

centra SKDS serveri.

DATU KVALITATES KONTROLES NODROSINASANAS APRAKSTS

J Lauka darba procesa P&tjjuma vadibas grupas parstavji veica projekta norises
monitoringu, sazinoties ar katru intervétaju vairakas reizes nedéla lauka darba laika, tadejadi
noskaidrojot un novérsot iespgjamas problémas datu savakSanas procesa, kontrolgjot pétijuma
norises planotos terminus.

J Lai nodro$inatu intervétaju darba kvalitates kontroles iesp€jas, intervetaji katra
respondenta, kur§ piekrita $adiem nosacijumiem, adresi un telefona numuru fiks€ja interviju
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atskaites lapas. Ar respondenta piekriSanu tika fiks€ti arT respondenta istie vai aptauja piegemtie
vardi (gadijumos, kuros respondents (-¢) nevélgjas nosaukt savu vardu). Respondentiem tika
izskaidrots, ka tas nepiecieSams, lai petfjuma darba grupa parliecinatos par intervétajs darba
kvalitati respondenta majvieta.

o Intervétaju darba kontrole notika, veicot vismaz 20% respondentu telefonisku
kontaktéSanu, uzdodot vigiem kontroljautajumus. t.i., parbaudot, vai vinu socialdemografiskais
raksturojums, dzives vietas adrese, ka ari atbildes uz dazadu tému jautajumiem saskan ar
intervijas fiksetajam.

o Zvanot respondentiem, noskaidroja:

v vai respondents atbilst pétTfjuma mérka grupai;

v vai intervija notikusi atbilstosi intervijas metodikai;
v" antropometrisko mérijumu norises gaitu,

v"val intervétaja uzvediba ir bijusi korekta.

. Aptaujas gaita katrs intervetdjs aizpildija atteikumu lapas, kuras noradija
potencialo respondentu atteikumu iemeslus. Tadg€jadi tika kontrol€ts, vai intervetajs ir ieverojis
noteiktus respondentu atlases kritérijus un marsruta metodi.

. Intervétaju darba kontrole notika arT péc datu iestitiSanas petijumu centra serveri,
parbaudot sakaribas atbild€s uz jautajumiem katra intervétaja savaktaja datu materiala.

. Kvalitates kontroles izpildes rezultati tika apkopoti aptaujas datu savaksSanas
nosléguma posma, par tiem sagatavota tehniska informacija, kas ietvéra:

v' informaciju par sasniegtas izlases atbilstibu planotajai izlasei;

v" nerespondences un tas iemeslu detalizétu raksturojumu;

v" datu masiva parbaudes rezultatus;

v" respondentu telefoniskas kontroles rezultatus (kop€jais kontaktu skaits, realizéto
parbaudes interviju skaits, neveiksmigo kontaktu skaits).

Kvalitates kontroles kopsavilkums ir apkopots 13.tabula.
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13.tabula. Kvalitates kontrole

Iegtito datu parskats 2572 100
Datu masiva paliekosas intervijas 2568 99,84
P&c respondentu pieprasijuma dzestas intervijas 4 0,16
Respondentu
Respondentu parzvani§ana Respondentu skaits Tpatsvars
(% no izlases)
Kopgjais kontaktu méginajumu skaits 549 21,37
Realizetas parbaudes intervijas 508 19,78
Neveiksmigo kontaktu skaits** 41 1,59

**Pgc trisreiz€jas parzvanisanas respondents necel telefonu, aiznemta linija, vajadzigais respondents nav
sasniedzams

DATU TIRISANA

IntervéSanas procesa iegiitais materials tika parnests no RM PLUS WARP-IT DATA
ENTRY programmas uz SPSS programmas datu matricu. Datu masiva parbaudes procesa tika
kontroleta sasniegtas izlases kvalitate un atbilstiba izvirzitajam prasibam.

Pirms datu analizes uzsakSanas tika veikta datu tiriSana, kura tika parbauditas gan
interviju laika pielautas ievades kludas atv@rtajos jautajumos, gan logiskas nesakritibas datu
masiva.

Datu tiriSanas procesa tika veikta:

. nelegalo vértibu identificéSana atve€rtajos jautajumos. Tas tika parbauditas un,

gadijumos, kad tas iesp&jams, labotas;

. atkartota pareju/ filtru parbaude;

o logiska parbaude;

. parbaude, izveidojot jaunus mainigos. Jauni mainigie tika izveidoti, piem&ram,
veicot respondentu mérjjumu parbaudi, fizisko aktivitaSu laika patérina parbaudi
u.tml.

Veicot ieglito datu analizi, tika kontroléta intervétaju darba kvalitate. Tika veikta datu
neatkartojamibas parbaude, parbaudita katra intervétaja ievakta materiala atbilstiba pétjjuma
prasibam, ka ar1 parbaudits, vai konkréta intervétaja iegutie dati nav pretruna kopgam datu
tendencém.

Lai reducétu izlases izkliedi un izlases ramja neatbilstibu generalajam kopumam

(Latvijas Republikas (LR) pastavigie iedzivotaji vecuma no 65 gadi) un panaktu liclaku iegtto
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datu reprezentativitati, tika izrékinati katrai stratai atbilstosi svaru koeficienti, kas izlidzina datus
atbilstos$i generalas kopas sadalijumam.

Veidojot izlasi, tika noteiktas kvotas katrai vecuma grupai. lzmantojot svaru
koeficientus, katras vecuma grupas Ipatsvars izlas€ tika Iidzsvarots atbilstosi LR IeM PMLP
Iedzivotaju registra statistikas datiem par mérka populaciju. Lai katra vecuma grupa bitu
atseviski analiz€jama, papildus kopg&jiem svariem tika veidoti balansa svari vecuma grupas
ietvaros, par svérSanas Krit€rijiem izmantojot dzimumu, tautibu, regionu un apdzivotas vietas

tipu.

DATU APSTRADE

Datu apstrade notika saskana ar Rigas Stradipa universitates izstradato pétjjuma
metodologiju. Atbilstosi p&tijuma lietotajam veseligas noveco$anas konceptualajam modelim un
petijuma instrumentarija un metodikas aprakstam uz sakotn€ja aptaujas instrumentarija bazes tika
izveidota virkne raditaju: funkcionalo spé&ju, dzives kvalitates, veselibas pasvertéjuma, aktivitasu
ierobezojuma, zobu higi€nas varianti, sapju raditajs, sapju ietekmes raditajs, depresijas skala,
dzives kvalitates vid€jais un summarais raditajs, ikdienas aktivitaSu summa, Krésla testa rezultatu
atbilstiba vecuma grupas normai'’, bailes nokrist summarais raditajs un bailu ietekmes limenu
raditaji, KMI vertibas un to grup&jums péc PVO rekomendéta iedalijuma, fiziskas aktivitates
raditaji saskana ar IPAQ metodiku®.

Datu apstradé un analiz€é tika izmantota IBM SPSS for Windows programmas. Datu
analiz€ tika izmantotas aprakstoSas un secinosSas statistikas metodes. Ar aprakstosas statistikas
metodém tika noteikts dazadu mainigo kategoriju ipatsvars kop¢ja izlas€, un sadalitie raditaji péc
vecuma, dzimuma, izglitibas Iimena, ienakumu Ilimepa (vidéjie ienakumi wuz vienu
majsaimniecibas locekli péd&jo seSu ménesu laika) un urbanizacijas limena. Secino$as statistikas
metodes tika izmantotas, lai noteiktu atskiribas starp raditajiem demografiskajas grupas un
izpetitu sakaribas starp atseviskiem mainigajiem viena koncepta ietvaros vai starp mainigajiem
no dazadiem konceptiem. Nominalas skalas datiem tika analizéts kategoriju biezums, kategoriju

bieZumu salidzinaSanai starp grupam lietots Pirsona hi kvadrata kritérijs. Rangu skalas un

17 Buatois S1, Perret-Guillaume C, Gueguen R, Miget P, Vancon G, Perrin P, Benetos A. 2010. A simple
clinical scale to stratify risk of recurrent falls in community-dwelling adults aged 65 years and older. Phys Ther.
90(4):550-60.

18 Vadlinijas fiziskas aktivitates limena datu apstrade skatit:
http://www.institutferran.org/documentos/scoring_short ipaq_april04.pdf
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attiecibu skalas datiem noteikts biezuma sadalijums un atseviskiem mainigajiem ar1 aritm&tiskas
vidgjas vertibas, standartnovirze (SN) ka datu kopas variacijas raditajs, mediana ka centralas
tendences raditajs un ar starpstarpkvartilu intervals (IQR), starpiba starp 75 kvartili un 25 kvartili
ka datu kopas izkliedes raditajs. Intervalu skalas datiem noteikta biezuma sadalfjuma atbilstiba
normalajam sadalfjumam, un atSkiribas starp divam grupam izv&rtétas ar Manna-Vitnija testu vai
T testu neatkarigam grupam, starp tris un vairak grupam - ar Kruskola - Volisa testu vai
dispersijas analizi ANOVA. Atskiribas tika uzskatitas par statistiski nozimigam, ja nozimibas
Itmenis bija p<0,05. Mainigo sakaribu analiz€ tika izmantotas korelaciju diagrammas, karbu
diagrammas, ka ari péc kategorijam sadalitas histogrammas, ka ari atbilstosi korelacijas

koeficienti un asociaciju meri.

PETIJUMA REZULTATI

Saja zinojuma sadala sniegts “LATVIJAS IEDZIVOTAJU VIRS DARBASPEJAS
VECUMA VESELIBU IETEKMEJOSO PARADUMU UN FUNKCIONALO SPEJU
PETIJUMA” rezultatu apraksts, noradot uz bitiskakajiem pétijuma rezultatiem un statistiski
nozimigakajam atSkiribam un sakaribam respondentu apaksgrupas. Rezultatu tabulas, kas ir
pievienotas §1 zinojuma pielikuma, atspoguloti p&étijuma rezultatu kopé€jie raditaji un sadalitie
raditaji pe€c vecuma, dzimuma, izglitibas Itmena, ienakumu Itmena un urbanizacijas Iimena.
Datu apkopoSanas gaita urbanizacijas limena sadalijuma: Riga, lielas pils€tas, citas pilsétas un
lauki, kategorijas ,,/ielas pilsetas” un ,,citas pilsétas” tika apvienotas kategorija ,,citas pilsétas”.
ST kategorija ir pielietota visas analizes gaita atskaité. Rezultatu tabulu identifikacijas sistéma
veidota péc alfabéta principa, kas izmantots arT apaksnodalu numeracija. Tabulu identifikatora
(burtu un ciparu kombinacija) noraditais burts vai burtu kombinacija atbilst Seit aprakstito

rezultatu attiecigajai apaksnodalai.
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A. DEMOGRAFIJA

P&ttjuma piedalijas 2568 respondenti, no tiem 33,4% viriesi (n=876) un 66,6% sievietes
(n=1692). Pamatinformacija par respondentiem atainota 3.attéla.

Respondentu vecuma mediana bija 75 gadi (IQR= 10), jaunakajiem respondentiem bija
65 pilni gadi, bet vecakajam 98 pilni gadi. Senioru liclakais ipatsvars (40,1%) bija vecuma
grupa 65-69 gadi, bet sievieSu lielakais tpatsvars (74,7%) bija vecuma grupa 80 gadi un vairak.

Statistiski nozimigi lielaks sievieSu Tpatsvars bija visas vecuma grupas (2.attéls).

m Virietis m Sieviete

visi respondenti (n=2568)

65 - 69 g.v. (n=640)
70 - 74 g.v. (n=641)
75 - 79 g.v. (n=640)

80 g.v. un vairak (n=647)

Bazes: visi respondenti, n=2568
2.antels. VirieSu un sievieSu sadaltjums vecuma grupas (%)

31,3% respondentu bija profesionala vidéja/ videja speciala izglitiba - gan virieSiem
(30,9%), gan sievietem (31,2%). 28,5% respondentu bija nepabeigta pamatizglitiba/
pamatizglitiba, un tadu vairak bija vecuma grupa 80+ (attiecigi 46,9% virieSu un 46,3%
sievie$u). Respondentu ipatsvars, kuriem bija nepabeigta pamatizglitiba vai pamatizglitiba, bija
augstaks ar zemiem ienakumiem (40,1%). Apméram tresdalai respondentu ar profesionalo
vidgjo/ vidgjo specialo un augstako izglitibu bija augsti ienakumi, attiecigi 34,1% un 33,7%.
Respondentu, kuriem bija nepabeigta pamatizglitiba vai pamatizglitiba ipatsvars liclaks bija
laukos (42,7%), savukart respondentu, kuriem bija augstaka izglitiba, Ipatsvars lielaks bija Riga
(30,0%).
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Vecums 65 - 69 g.v. (1=640)
70 - 74 g.v. (n=641)

75-79 g.v. (n=640)

80 g.v. un vairak (n=647)

Dzimums viriesi (n=876)
sievietes (n=1692) 66.6

Izgltiba nepabeigta pamatizglitiba/ pamatizglitiba (n=730)
vidgja (n=529)

profesionala videja/ vidgja speciala (n=798)

augstaka (n=511)

Apdzivotas vietas Riga (n=871)
tips cita pilséta (n=951)

lauki (n=746)
Tautiba latviesi (n=1401) 54.2
citi (n=1167)

Cilveku skaits viens (n=1198)
majsaimnieciba divi (n=1119)
tris (n=158)

Cetri (n=45)

pieci un vairak (n=48)

Gimenes  nekad neesmu bijis/-usi precgjies/-usies (n=101)
stavoklis precgjies/-usies un dzivoju kopa ar laulato (n=928)
dzivo kopa ar neregistrétas kopdzives partneri (n=86)

skiries/-usies, dzivo atseviski no laulata/-as (n=409)

atraitnis/-e (n=1044)

Regions Riga (n=871)
Pieriga (n=446)

Vidzeme (n=254)

Kurzeme (n=325)

Zemgale (n=294)

Latgale (n=378)

60 % 70

Baze: visi respondenti, n=2568

3.attels. Respondentu socialdemogrifiskie raditaji (%)
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Respondentu vidgjais izglitibas ilgums gados bija 11 gadi (Me, IQR3 = 5). 37,4%
respondentu savu izglitibas ilgumu noradija 13 un vairak gadu. Izglitiba ilgak pavadita laika
ipatsvars bija augstaks respondentiem no Rigas (46,2%), ka ari respondentiem ar augstiem
ienakumiem (52,9%). Augstaks respondentu ipatsvars ar izglitibas ilgumu no 0 lidz 9 gadiem
dzivo laukos (39,5%). Izglitibas Iimenis atSkiras vecumu grupas, ienakumu grupas, dzivesvietas
grupas, un $is atskiribas bija statistiski nozimigas.

Vairakums respondentu bija pilsétnieki, 34,0% bija ridzinieki, un 37,0% bija no citam
Latvijas pilsétam. Proporcionali vairak respondentu bija no Rigas (34,0%) un $ada proporcija
saglabajas ar1 starp dzimumiem, 32,9% virieSu un 34,6% sievieSu bija no Rigas. Ar augstako
izglitibu lielaks Tipatsvars dzivo Riga (30,0%), ka ar1 augstaks ipatsvars Riga dzivojosSo
respondentu ir ar augstiem ienakumiem (51,2%).

Licela dala (40,8%) respondentu bija atraitni/-es, attiecigi 18,3% virieSu un 52,1%
sievieSu. Vecuma grupa Vvirs 80 gadiem atraitnu ipatsvars bija augstaks — 40,6% virieSu un 74,2%
sievieSu. Augtaks bija virieSu Ipatsvars, kuri bija prec€jusies (56,0%).

Menesa vid€jo ienakumu mediana péc nodoklu nomaksas uz vienu majsaimniecibas
locekli, nemot véra visus ienakumus, bija 300 EUR (visiem respondentiem IQR= 111 EUR,
virieSiem IQR=140 EUR, sievietém IQR= 100 EUR). Ienakumus uz vienu gimenes locekli 34,2%
respondentu raksturoja ka augstus, 33,5% respondentu tos raksturoja ka vid&jus, bet 32,3%
respondentu ienakumus raksturoja ka zemus.

VirieSiem bija augstaks ipatsvars ar augstiem ienakumiem uz vienu majsaimniecibas
locekli (41,4%), savukart sievieteém bija gandriz lidzigs ipatsvars starp videjiem (35,2%) un
zemiem (34,1%) ienakumiem (statistiski nozimigas atskiribas starp dzimumiem tadas pozicijas ka
augsti ienakumi un vidgji zemi ienakumi). Respondentiem ar nepabeigtu pamatizglitibu vai
pamatizglitibu bija augstaks ipatsvars ar zemiem ienakumiem (44,7%), savukart respondentiem
ar augstako izglitibu bija augstaks Ipatsvars ar augstiem ienakumiem (58,5%). Riga dzivojoSiem
respondentiem bija augstaks Ipatsvars ar augstiem ienakumiem (51,2%), bet respondentiem no
laukiem bija augstaks ipatsvars ar zemiem ienakumiem (47,9%). Statistiski nozimigas atskiribas
raditajos par vidgjiem ienakumiem uz vienu majsaimniecibas locekli tika konstatétas dzimumu
grupas, vecumu grupas, izglitibas grupas un dzivesvietas grupas.

Kopuma 47% respondentu dzivo vieni, attiecigi 55,3% sieviesu un 30,4% virieSu. Divu
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personu majsaimnieciba dzivo 43,3% respondentu, attiecigi 59,6% viriesu un 35,1% sieviesu.
Augstakais respondentu patsvars (51,5%), kuri dzivo divu personu majsaimnieciba Ir ar augstiem
un vidgjiem ienakumiem uz vienu majsaimniecibas locekli, savukart augstaks ir personu ipatsvars
ar zemiem un vidéjiem ienakumiem, Kuri dzivo vieni - attiecigi 53,2% un 58,1%. Zems bija
respondentu Tpatsvars, kuri dzivo tris personu majsaimnieciba (6,2%), Cetru personu
majsaimnieciba (1,7%) vai piecu un vairak personu majsaimnieciba (1,9%). Seniori, kuri dzivoja
vairaku personu majsaimnieciba, 72,2% gadijumu noradija, ka vismaz vél viena persona ir 65
gadus veca vai vecaka.

Vairakums respondentu (73,4%) noradija, ka vinu majsaimnieciba nedzivo stradajosa
persona. Aptaujas laika tikai 10,6% respondentu (15,8% virieSu un 8% sievieSu) turpinaja stradat
algotu darbu. Respondenti, kuri turpinaja stradat algotu darbu, galvenokart bija ar augstako
izglitibu un augstakiem ienakumiem Stradajoso respondentu vida augstaks bija to ipatsvars, kuri
noradija, ka ir stradnieki vai strada fizisku darbu (43,0%), ir specialisti/ ierédni vai nestrada
fizisku darbu (41,9%). Stradajosajiem virieSiem un sievietem statistiski nozimigas atskiribas starp
dzimumiem tika konstatétas visos anketa noraditajos nodarbinatibas veidos, izpemot individuala

darba veikSanu/ ir savs uznémums.
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B. VESELIBA UN DZIVES KVALITATE
BA. VESELIBAS PASVERTEJUMS

Veselibas pasvertéjums ir biitisks veselibas indikators gan populaciju, gan individuala
Itmeni. Veselibas paSveért§juma ietver sevi visas tris veselibas dimensijas — fizisko, garigo un
socialo.

Lai noskaidrotu respondentu vispargjo veselibas stavokli, anketa uzdots jautajums
“Kads ir Jisu visparéjais veselibas stavoklis?” ar iesp&ju vispirms respondentam atbildet
spontani un tikai tad izv€l&ties piedavatos atbilzu variantus: “Joti labs”, “labs”, “viduvéjs”,
“slikts”, “loti slikts”. Talaka datu analize §T jautajuma atbilzu varianti “Joti labs” un “labs” tika
apvienoti, izveidojot atbilzu variantu “labs”, ka arT atbilzu varianti “slikts” un “loti slikts” tika
apvienoti, izveidojot atbilzu variantu “slikts”.

Kopuma 17,7% senioru novérté savu veselibu ka loti labu vai labu, attiecigi 0,8% ka
loti labu un 16,9% ka labu. Vairak neka puse respondentu (52,9%) noradija, ka vinu veselibas
stavoklis ir viduvejs, bet 29,4% savu veselibu noveértéja ka sliktu vai loti sliktu, attiecigi 23,1%
un 6,3%. Rezultati parada, ka butiski palielinas slikta un loti slikta veselibas paSveértejuma
Ipatsvars senioriem vecuma grupas virs 75 gadiem. Ka art vecumgrupa virs 80 gadiem butiski

palielinas respondentu ipatsvars, kuri noverté savu veselibu ka loti sliktu (4.attéls).

Kads ir Jiusu visparéjais veselibas stavoklis?

® Loti labs ®mLabs = Viduvejs ® Slikts m Loti slikts

visi respondenti (n=2568) 1k:; 16.9

65 - 69 g v. (n=640) 1k 271
70 - T4gv. (n=641) |l 18.2
75-79gv. (n=640) [IXIMEN]

80 g.v. un vairdk (n=647) 9.7

0 20 40 60 80 % 100
Bdzes: visi respondenti, n=2568

4.attéls. Respondentu atbilZu sadalijums, novértéjot visparejo veselibas stavokli (%)
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Ka sliktu (slikta+]oti slikta) savu veselibu novert€ja 26,4% virieSu un 30,9% sieviesu.
Lielaks senioru ipatsvars abas dzimuma grupas ir vecuma grupa virs 80 gadiem, kuri savu
veselibu raksturoja ka sliktu, attiecigi 47,8% virieSu un 48,2% sieviesu.

Kopuma 21,7% virieSu un 15,7% sievieSu savu veselibu noverteja ka labu (laba+/oti
laba). Jaunakaja vecumgrupa vairak neka tresa dala viriesu un ceturta dala sieviesu savu veselibu
novertéja ka labu. Ka 5.attéla redzams, ka ar katru nakamo vecumgrupu abiem dzimumiem var

noverot saméra strauju labas veselibas pasvertéjuma samazinajumu.

65-69 gadi
70-74 gadi
75-79 gadi

80+ gadi

W viriesi W sievietes

Baze: respondenti, kuri verté savu veselibu ka labu, n=445

S.attels. Labas veseltbas pa$vertejuma ipatsvars vecuma un dzimuma grupas (%)

Augstu ienakumu grupa ir visaugstakais respondentu ipatsvars, kuri novert€ savu
veselibu ka labu — 26,1% un viszemakais respondentu Ipatsvars, kuri savu veselibu noverté ka
sliktu — 23,1%. Atskiribas ienakumu grupas saistiba ar respondentu veselibas pasvértéjumu ir
statistiski nozimigas. Respondentiem ar zemiem un vid€jiem ienakumiem labas veselibas

pasvertéjums ir ievérojami zemaks neka respondentiem ar augstiem ienakumiem (6.attels).

s

Labs 13 8 26.1

B Zemiienakumi B Vidgji ienakumi W Augsti ienakumi

Bazes: visi respondenti
*Baze: respondenti, kuri ir noradijusi meneia videjos iendakumus uz vienu savas majsaimniecibas
locekli pedejo seiu menesu laikd, n=2294

6.attels. Veseltbas pasvertejums videjo ikmeénesa ienakumu grupas (%)
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BB. HRONISKU SLIMIBU VAI VESELIBAS PROBLEMU IZPLATIBA

Palielinoties vecumam, dazadu hronisku slimibu vai veselibas problému varbiitiba
butiski pieaug. Palielinoties dzives ilgumam un, uzlabojoties veselibas apriipes iesp&jam, picaug
to hroniski slimo individu ipatsvars, Kuri slimo ar vairakam — vismaz divam hroniskam
slimibam vienlaicigi. Pasaulé veiktajos pétfjumos ir konstatéts, ka neatkarigi no slimibu
diagnozes un hronisku veselibas problemu specifikas, hroniskas slimibas un veselibas
problémas atstaj ietekmi uz individa ikdienas funkcion€$anu un dzives kvalitati®®.

Lai noskaidrotu senioru ipatsvaru, kuriem ir hroniskas slimibas vai ilgstoSas veselibas
problémas, petijuma respondentiem uzdots jautajums: “Vai Jums ir kada ilgstosa slimiba vai
ilgstosa veselibas problema?”, paskaidrojot, ka ilgstoSa ir domata slimiba vai veselibas
probléma, kas ir ilgusi vai domajams, varétu ilgt, vismaz 6 méneSus. IlgstoSu slimibu vai
ilgstosu veselibas probléemu esamibu noradija 76,1% respondentu. Augstaks ir sievieSu Ipatsvars
visas vecuma grupas, kuras atziméja, ka vinam ir kada ilgstosa slimiba vai veselibas probléma.
Analizgjot datus vecuma grupas, redzams, ka pieaugot senioru vecumam, palielinas arT senioru

ipatsvars, kuri norada, ka viniem ir kada ilgstosa slimiba vai veselibas probléma (7.attgls).

9 Vogeli, C., Shields, A. E., Lee, T. A., Gibson, T. B., Marder, W. D., Weiss, K. B., et al. (2007).
Multiple chronic conditions: Prevalence, health consequences, and implications for quality, care management, and
costs. Journal of General Internal Medicine, 22(Suppl. 3), 391-395.
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Vai Jums ir kada ilgstosa slimiba vai ilgstosa veselibas problema?

m]a mNg

visi respondenti (n=1284)

virie$i (n=559)

sievietes (n=725)

65 - 69 g.v.viriesi (n=189)

65 - 69 g.v. sievietes (n=218)

70 - 74 g.v. virie$i (n=156)

70 - 74 g.v. sievietes (n=200) 78.9 211
75 - 79 g.v. viriedi (n=125) 71.0 29.0
75 - 79 g.v. sievietes (n=184) 81.1 18.9
80 g.v. un vairak virie§i (n=89) 828 17.2
80 g.v. un vairak sievietes
= ; 12.6
(@=123) 87.4
0 20 40 60 80 %100

Baze: visi respondenti, n=2568

T.attels. llgstoSu veselibas problemu izplattba dzimuma un vecuma grupas (%)

Uz ilgstosu slimibu vai ilgstoSu veselibas probléemu esamibu biezak norada respondenti
ar zemaku izglitibu (81,2% ar nepabeigtu pamata/ pamata izglitibu), vidéjiem ienakumiem
(80,4%) un Riga dzivojosi respondenti (78,6%).

Tika konstatétas statistiski nozimigas atSkiribas starp veselibas paSveértéjumu un
ilgstoSas saslimSanas vai veselibas problémas esamibu — ir augstaks respondentu ipatsvars ar

sliktu (sliktu + Joti sliktu) veselibas pasvertéjumu, kuriem ir ilgstosas saslimSanas vai ilgstosas
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veselibas problémas, salidzinot ar respondentiem, kuri savu veselibu novérté ka labu vai

viduvgju (8.attels).

W ir kada ilgsto$a slimiba vai veselibas probléma
® nav ilgstosas slimibas vai veselibas problémas

visi respondenti (n=2568)

laba veseliba (n=445)
viduvéja veseliba (n=1376)

slikta veseliba (n=747)

0 20 40 60 80 % 100

Baze: Visi respondenti, n=2568

8.attels. Respondentu ipatsvars veselibas pasvertejuma grupdas, kuriem ir vai nav kada ilgstoSa
slimiba vai veselibas problema (%)

BC. VESELIBAS PROBLEMU IZRVAISiTI ILGLAICIGI AKTIVITASU
IEROBEZOJUMI

Biitiska ir ne tikai hroniskas slimibas vai ilgstoSas veselibas problémas izplatiba, bet art
dazadu veselibas problému (ari akitu) izraisiti ilgstoSi aktivitaSu ierobezojumi individam.
Hronisku veselibas problému izraisiti ikdienas aktivitasu ierobezojumi iedzivotajiem péec
darbaspéjas vecuma ir izplatiti, jo IpasSi, nemot véra multiplu veselibas problému izplatibas
pieaugumuzo. Lai noskaidrotu veselibas problému ietekmi uz respondentu spé&ju veikt ikdienas
aktivitates, aptauja tika uzdots jautajums: “Cik lield meéra kdada veselibas problema ir Jis
ierobezojusi veikt aktivitates, ko cilvéki parasti dara, vismaz pédéjo 6 ménesu laika?” ar trim
iespejamam atbildeém: “stipri ierobeZojusi”, ‘“‘ierobeZojusi, bet ne parak stipri” un ‘“nav
ierobezojusi”. legutie dati analizeti dihotomi: ir bijusi aktivitaSu ierobeZojumi vai nav bijusi
aktivitasu ierobezojumi.

Lielaka dala respondentu (74,2%) atzist, ka pe€d€jo 6 ménesu laika veselibas problémas
vigiem ir ierobezojusas veikt ierastas ikdienas aktivitates. Pédejo seSu méneSu laika veselibas
problému d&| ierobezota ikdienas aktivitasu veikSana ir 68,7% virieSu un 77,0% sievieSu.

Palielinoties respondentu vecumam, batiski pieaug senioru ipatsvars, kuriem veselibas probléma

2 Marengoni, A., Angleman, S., Melis, R., Mangialasche, F., Karp, A., Garmen, A, et al. Aging with
multimorbidity: A systematic review of the literature. Aging Research Reviews, 2001;10: 430-439.
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pedeja pusgada laika ir radijusi ierobezojumus ierastajas aktivitateés. Abiem dzimumiem butisks
respondentu ipatsvara pieaugums ir sakot ar 70 gadu vecumu, tom@r sievieteém Sis Ipatsvara

pieaugums, palielinoties vecumam, ir straujaks (9.attels).

Vai veselibas problémas ir Jits ierobezojusas vismaz pedéjo 6 ménesu laika veikt aktivitates, ko Jiis
darat parasti?

mIr ierobeZojusi ® Nav ierobeZojusi

visi respondenti (n=2568) 74.2 25.8

virie$i (n=876)

sievietes (n=1692)

65 - 69 g.v. viriesi (n=253)

65 - 69 g.v. sievietes (n=387)

70 - 74 g.v. virie$i (n=239)

70 - 74 g.v. sievietes (n=402)

75 - 79 g.v. virie$i (n=213)

75 - 79 g.v. sievietes (n=427)

80 g.v. un vairak viriesi (n=171) 86.1 13.9

80 g.v. un vairak sievietes (n=476) 91.9 8.1

Baze: visi respondenti, n=2568

O.attels. Veseltbas problemu izraisitu ilglaicigu aktivitaSu ierobeZojumu izplatiba dzimuma
un vecuma grupas (%)
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Analiz€jot veselibas problému izraisitu ilglaicigu aktivitasu ierobezojumu
socialdemografiskajas grupas, augstaks ipatsvars ir respondentiem ar nepabeigtu pamata/
pamata izglitibu (84,2%), salidzinot ar augstako izglitibu ieguvusajiem (62,9%), kuriem ir sadi
aktivitaSsu ierobezojumi. Ka ar1 79,5% respondentu ar zemiem ienakumiem un 64,7% ar
augstiem ienakumiem norada, ka viniem veselibas problémas ir radijusas ilgstosus ikdienas
aktivitasu ierobezojumus. Laukos dzivojoso senioru ipatsvars (79,0%) ir augstaks, salidzinot ar
Riga (73,2%) un pilsétas dzivojoSiem senioriem (71,4%), kuriem ir ilgstoSi aktivitasu
ierobezojumi veselibas problemu dél. AtSkiribas Sajas grupas ir statistiski nozimigas.

Analizg€jot veselibas problému izraisttu ilglaicigu aktivitaSu ierobezojumu izplatibu
respondentiem, kuri ir noradijusi, ka viniem ir kada ilgstoSa veselibas probléma, kopuma
gandriz devini no desmit respondentiem (89,1%) norada, ka cie§ no ikdienas aktivitasu
ierobezojuma, attiecigi 88,4% viriesu un 89,4% sievieSu. 10.attéla redzams, ka visas vecuma
grupas ir augsts respondentu ipatsvars ar hroniskam veselibas problémam, kuriem §is problémas
izraisa ilgstoSus aktivitasu ierobezojumus, un, palielinoties vecumam, $o respondentu patsvars

pieaug.

65-69 gadi

70-74 gadi

75-79 gadi

80+ gadi

70 75 80 85 90 95 9 100
(]

Baze: respondenti ar hroniskam slimibam, kuriem ir veselibas problemu izraisiti
ilglaicigi aktivitasu ierobezojumi n=1744

10.attels. Senioru ipatsvars ar hroniskam slimibam, kuriem ir veselibas problemu izraisiti
ilglaicigi aktivitasu ierobeZojumi (%)
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BD. MUTES DOBUMA VESELIBA

Mutes dobuma veseliba senioriem ir viena no prioritattm PVO Globalaja Mutes
dobuma veselibas programma. P&c PVO aprékiniem pasaule vidgji 30% iedzivotaju vecuma no
65 lidz 74 gadiem nav neviena pastaviga zoba?'. Slikts mutes dobuma stavoklis var negativi
ietekm@t gan baribas uznemsanu, gan veselibu kopuma. Isto zobu esamiba vai atbilsto$u protezu
lietoSana ir cieSi saistita ar lielaku uztura dazadibu, jo ipaSi Skiedrvielam bagataku uztura
produktu lietoSanu.

Pedéjo 20 gadu laika, attistitajas valstis iedzivotaju ipatsvars, kuriem ir pilnigs
pastavigo zobu iztrikums, ir samazinajies, tacu ar1 dal€js zobu iztrikums tiek uzskatis par
nozimigu mutes dobuma veselibas indikatoru. Pilnigu vai dal€ju zobu iztrikumu iesp&jams
kompensét ar zobu protézém vai implantiem. Zobu kariess ir izplatita probléma senioriem, kas
palielina gan smaganu problému, gan zobu iztrilkuma risku.

Kopuma 57,7% respondentu norada, ka viniem trikst seSu un vairak zobu (55,8%
virieSu un 58,7% sievieSu). Palielinoties vecumam abiem dzimumiem, protams, pieaug senioru
ipatsvars, kuriem trikst seSu un vairak zobu. Savukart gandriz tresSdalai (28,9%) senioru savu
zobu vairs nav, no tiem 27,8% virieSu un 29,5% sievieSu. Vecumgrupa virs 80 gadiem vairak

neka pusei (54,4%) virieSu un 46,7% sievie$u nav savu zobu (11.attels).

2! petersen PE, Kandelman D, Arpin S, Ogawa H. Global oral health of older people — Call for public
health action. Community Dental Health,2010; 27, (Supplement 2) 257-268.
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Cik daud= isto zobu Jums iztritkst (ir izrauti)?

®m Man ir visi zobi ®mTrakst 1 — 5 zobi = Triikst 6 — 10 zobu ™ Trikst vairak neka 10 zobu mNav savu zobu

visi respondenti (n=2568) 11.8 15.3 423 28.9
1.6
virie$i (n=876) PRNEN] 13.9 41.9 27.8
sievietes (1=1692) 10.6 16.1 42.6 29.5
1.3
65 - 69 g.v.viriedi (n=253) PAAA K 18.2 41.9 15.5
65 - 69 g.v. sievietes (n=387) PINEAY 24.0 39.6 16.1
70 - 74 g.v. viriedi (n=239) RXWSENG 175
70 - 74 g.v. sievietes (n=402) 13.0 20.7
14
1.7

75 - 79 g.v. viriesi (=213) AN L

75 - 79 g.v. sievietes (n=427) 83 133 46.4
1.1
1.1
80 g.v. un vairak virie$i (n=171) Al 36.1
80 g.v. un vairak sievietes (n=476) [E&I 15 40.1
0.4 I I
0 20 40 60 80 % 100

Bdrze: visi respondenti, n=2568
11.artéls. Isto zobu ipatsvars respondentiem dzimuma un vecuma grupas (%)

Analizgjot datus socialdemografiskajas grupas, lielakais senioru ipatsvars, kuriem nav
savu zobu, ir starp laukos dzivojoSajiem — 39,1%, attiecigi Riga — 22,9% un citas pilsétas -
26,3%. Tapat, lielaks respondentu ipatsvars, kuriem nav savu zobu, ir ar pamatizglitibu — 46,2%,
attiecigi ar augstako izglitibu — 13,9%. Lielaks respondentu ipatsvars, kuriem nav savu zobu, ir
ar zemiem un vid€jiem ikméneSa vidgjiem ienakumiem, attiecigi 33,7% un 34,2%, bet ar
augstiem ikménesa ienakumiem — 19,4%. Atskiribas Sajas grupas ir statistiski nozimigas.

Analizgjot jautajumu par prot€Zu vai implantu esamibu respondentiem, kuriem nav
savu zobu vai trikst 6 un vairak zobu (n=2225), kopuma 45,2% senioru noradija, ka viniem
dalgji ir protézes/ implanti un ir savi zobi, 28,9% respondentu ir tikai zobu protézes un implanti,

jo nav neviena sava zoba, 25,4% respondentu nav zobu protézu, bet ir tikai savi zobi, savukart
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6,9% respondentu atzina, ka vinpiem nav ne zobu proté€zu/ implantu, ne savu zobu. 12.attela
redzams, ka augstaks ir sievieSu ipatsvars, kuras nésa zobu protézes/implantus, ja nav savu zobu
(30,3%) vai, ja ir savi zobi (49,1%), attiecigi viriesi tikai 25,7% un 37,1%. Butiski augstaks ir
virieSu ipatsvars, kuri norada, ka vinpiem nav zobu protézu/implantu, jo ir savi zobi — 27,6%,

attiecigi sievietem — 14,9%.

nav ne zobu protéZw/implantu, ne savu zobu .. T
p P ’ B sievietes B viriesi

nav zobu protézu/implantu, ir savi zobi

ja, dalgjas protézes/implanti un ir savi zobi

ja, tikai zobu protézes/implanti, jo nav savu zobu

0 10 20 30 40 50 60
%

Baze: respondenti, kuriem tritkst vismaz sesu zobu vai ari zobu nav nemaz, n=2225

12.attels. Zobu proteZu/ implantu izplatiba respondentiem, kuriem triikst vismaz sesSu zobu vai
art zobu nav nemaz (%)

Tika konstatétas statistiski nozimigas atskiribas starp veselibas paSnovért€jumu un
mutes dobuma stavokli. Respondenti, kuri savu veselibu novértéja ka sliktu vai loti sliktu, biezak
noradija, ka viniem trukst vairak neka 10 zobu vai nav savu zobu.

Regulara zobu tiriSana ir pamats mutes dobuma higiénai un ir bitiska mutes veselibai.
Aptaujas anketd respondentiem jautats par to, cik bieZi vini tira zobus. Sis jautajums uzdots
visiem respondentiem, kuriem ir vismaz kads pastavigais zobs.

Kopuma tikai 37,7% senioru, kuriem ir vismaz kads pastavigais zobs, zobus tira biezak
neka reizi diena, 24,3% virieSu un 44,7% sievieSu (13.attels).

Analizgjot zobu tiriSanas biezumu vecuma grupas, redzams, ka palielinoties vecumam,
biitiski samazinas senioru ipatsvars, kuri zobus tira biezak neka vienu reizi diena. Visas vecuma
grupas augstaks ir sievieSu Ipatsvars, kuras zobus tira biezak neka vienu reizi diena. Atskiribas

dzimuma un vecuma grupas ir statistiski nozimigas (13.attgls).
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Cik bieZzi Jiis tirat savus zobus?
m BieZak neka reizi diena Vienureizi diena

m Retak neka vienu reizi diena M Netiru zobus

visi respondenti (n=1835) 37.7 46.0 11.9 4.3

viriesi (n=634)

)
e
[

50.2 18.0 7.6

sievietes (n=1201)

65 - 69 g.v.viriedi (n=214)

65 - 69 g.v. sievietes (n=325)

70 - 74 g.v. viriesi (n=179)

70 - 74 g.v. sievietes (n=326)

75 - 79 g.v. viriesi (n=163) 224 S 12.7 7.5

75 - 79 g.v. sievietes (n=296)

80 g.v. un vairak viriesi (n=78)

80 g.v. un vairak sievietes
(n=254)

Badrze: respondenti, kuriem ir vismaz viens savs zobs (n=1835)
13.artels. Zobu tiriSanas ipatsvars dzimuma un vecuma grupas (%)
Analizgjot, zobu tiriSanas biezumu socialdemografiskajas grupas, atSkiribas ir statistiski
nozimigas. Bitiski augstaks ir senioru ipatsvars ar augstako izglitibu, kuri zobus tira biezak
neka reizi diena, salidzinot ar pamatskolas izglitibu ieguvusajiem senioriem, attiecigi 52,1% un

18,8%. Ar augstiem ikméneSa vid€jiem ienakumiem 44,3% respondentu tira zobus biezak neka
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vienu reizi diena, salidzinot ar respondentiem, kuriem ir zemi vidgjie ikméneSa ienakumi —
31,4%. Tikai ceturta dala laukos dzivojoso respondentu norada, ka tira zobus biezak ka reizi

diena, attiecigi Riga - 43,9% un citas pilsétas — 39,8%.

BE. SAPES

Starptautiska Sapju izpétes asociacija (angl. val. — International Association of the
Study of Pain — IASP, 1994. g.) sapes definé ka ,,nepatikamu sajitu un emocijas, kas var bt
saistitas ar realu vai potenciali iespjamu audu bojajumu, vai ari tiek aprakstitas ka S$ads
9922

bojajums”““. Nemot vera augsto sapju izplatibu senioriem, ir svarigi saprast ka sapes ietekmée

vinu ikdienas funkcionéSanu un dzives kvalitati. Zinatniskos pétijumos konstaté batisku hronisku
sapju ietekmi uz senioru funkcion€Sanas sp&jam, miegu, ka ari dzives kvalitati kopum523.
Hroniskas sapes palielina ar1 depresijas risku.

P&tijuma ietvaros respondentiem par sapém tika uzdoti vairaki jautajumi. Hroniskas
sapes Saja petijuma tika defin€tas, apvienojot vairaku jautajumu atbilzu kombinacijas: sapes, kas
izjustas peédéja ménesa laika (1), sapes, ko seniori ir cietusi vismaz péd&jos seSus meénesus (2),
sapes, kas izjustas vismaz vairakas reizes nedéla (3) un sapes, kas ir bijusas pedgjo reizi vai ir
Sobrid novertétas no vidéjam Iidz maksimali stipram (4).

Kopuma no hroniskam sapeém cie§ 46,5% no visiem respondentiem. Palielinoties
vecumam, pieaug hronisku sapju izplatiba. Sievietém ir augstaka hronisku sapju izplatiba.
Senioriem ar zemu izglitibas Itmeni ir gandriz divreiz augstaka hronisku sapju izplatiba,

salidzinot ar senioriem, kuriem ir augstaka izglitiba. Puse no senioriem, kuri dzivo laukos, cie$ no

hroniskam sapém (14.attels).

22 Latvijas sapju izpétes biedriba. Isi par sapem // http://www.sapes.Iv/?p=6089&pp=7713&lang=1240
2 Herr KA, Garand L. Assessment and measurement of pain in older adults. Clinics in Geriatric Medicine,
2001; 17(3):457-478.
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m It hroniskas sapes m Nav hronisku sapju

visi respondenti (n=2568) 46.5 53.5

65 - 69 g.v. (n=640)
70 - 74 g.v. (n=641)
75 - 79 g.v. (n=640)
80 g.v. un vairak (n=647)

virie$i (n=876)

sievietes (n=1692)

nepabeigta pamatizglitiba/ pamatizglitiba (n=730)
vidgja (n=529)

profesionala videja/ vidgja speciala (n=798)
augstaka (n=511)

Riga (n=871)
cita pilséta (n=951)
lauki (n=746)

zemi ienakumi (n=750)*
vidgji ienakumi (n=767)*
augsti ienakumi (n=777)*

0 20 40 60 80 % 100

Bazes: visi respondenti, n=2568
*Bdze: respondenti, kuri ir noradijusi meneia videjos ienakumus uz vienu savas majsaimniecibas locekli pédejo sefu meneiu laika,
n=2294

14.antels. Hronisku sapju izplatiba (%)

Vidgjais laiks, cik sen respondentus nomoka dazadas fiziskas sapes, bija 10 gadi (Me,
IQR= 13), minimalais ilgums ir 0,02 gadi un maksimalais ilgums - 75 gadi. No senioriem, kuriem
ir hroniskas sapes, kopuma 19,1% respondentu norada, ka no $im sapé€m cie§ vairak neka 20
gadus, 38,0% senioru ar hroniskam sapém sadzivo no 10 lidz 20 gadiem, 20,5% norada, ka
hroniskas sapes izjit no 5 Iidz 10 gadiem, lidz 5 gadiem no hroniskam sapém cie$ 22,3% senioru.

Aptaujas anketa tika ietverts jautajums par to, cik biezi seniori izjlt dazadas fiziskas
sapes. Analiz€jot datus par senioriem ar hroniskam sapem, kopuma 26,1% norada, ka dazadas
fiziskas sapes izjit gandriz visu laiku, 41,1% sapes izjut katru dienu un 32,8% - vairakas reizes

48



,Latvijas iedzivotaju virs darbasp&jas vecuma veselibu ietekmgjoso paradumu un funkcionalo sp&ju pétijums" istenots ESF projekta ,,Kompleksi
veselibas veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi” (Identifikacijas Nr.9.2.4.1/16/1/001)” ietvaros

nedgla. Statistiski nozimigas atSkiribas senioriem ar hroniskdm sapém ir dzimuma un vecuma
grupas attieciba uz sapju biezumu.. Augstaks ir sievieSu ar hroniskdm sap&€m ipatsvars, kuras
sapes izjut gandriz visu laiku vai katru dienu. Vecakaja vecumgrupa respondentiem ar hroniskam

sapém ir augstakais Tpatsvars, kuri sapes izjut gandriz visu laiku vai katru dienu (14.tabula).

14.tabula. Sapju bieZums senioriem ar hroniskam sapem dzimuma un vecuma grupas (%)

virieS§i | sievietes = 65-69 70-74 75-79 80 +

gadi gadi gadi gadi KOPA
Gandriz visu laiku 21,0 28,1 23,6 27,8 23,1 28,9 26,1
Katru dienu 37,4 42,4 42,1 38,4 41,0 42,0 41,1
Vairakas reizes nedéla = 41,6 29,4 34,4 33,8 35,9 29,1 32,8

Aptauja respondenti novérté pedéja reizé izjusto sapju stiprumu. Kopuma 65,9%
senioru, kuri cie§ no hroniskam sapem, tas novertéja ka vidgji stipras, 28,0% §1s sapes izjuta ka
stipras. Ka redzams 15.tabula, augstaks ir sievieSu ipatsvars, kuras pe€de€ja reiz€ izjustas sapes
noverté ka stipras vai loti stipras. Vecakaja vecumgrupa ir augstaks ipatsvars respondentu, kuri
pedgja reiz€ izjustas sapes noverte ka stipras vai maksimali stipras.
15.tabula. Sapju stipruma novertejums senioriem ar hroniskam sapém dzimuma, vecuma
grupas (%)

virieSi = sievietes = 65-69 70-74 75-79 80 +

gadi gadi gadi gadi KOPA
Vidgji stipras sapes 72,8 63,2 69,8 67,1 67,8 61,6 65,9
Stipras sapes 24,0 29,6 23,6 28,7 26,7 31,1 28,0
Loti stipras sapes 2,1 5,6 6,6 3,4 4,4 4,2 4,6
Maksimali stipras sapes 1,2 1,6 0 0,8 1,1 3,0 1,5

Aptaujas anketa tika ieklauti sapju ietekmes skalas jautajumi, kas lauj noteikt
respondentu sapju ietekmes indeksu. Tie bija septini jautajumi par ped€jas 24 stundas izjusto
sapju ietekmi uz vispargjo aktivitati, garastavokli, staigasanu, ikdienas darbu veikSanu,
attiecibam ar citiem cilvékiem, miegu un dzivesprieku. Respondentiem katra no $im aktivitatém
janoverte skala no 0 Iidz 10, kur 0 ir, ka sapes §1s aktivitates nemaz neietekme un 10, ka sapes §15
aktivitates stipri traucé. Sapju indeksu aprékina respondentiem, kuri ir atbild&jusi uz vismaz
Cetriem no Siem septiniem jautajumiem. Tiek summéts iegiito punktu skaits no 0 lidz 10 uz katru
no atbildétajiem jautdjumiem, tadejadi iegiistot indeksa vertibu amplitiidu no 0 Iidz 70, kur 0

nozimé, ka sapes vispar neietekmé cilvéka ikdienas funkcionéSanu, bet 70 — sapes loti trauce
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ikdienas funkciongSanu. 15.attels parada respondentu atbilzu sadalijumu, atbildot uz sapju

ietekmes indeksa skalas jautajumiem.

Atzimefiet ciparu, kurs raksturotu, cik stipri sapes pédéjo 24 stundu laika ir ietekméjusas Jasu:

m0 - Nemaz neietekmé w1 2 m3 4 5 6 =7 m3 m9 mI0-Stiprietekmé |videjas vértibas

%

Staigasanu

Vispargjo aktivitati

Ikdienas darbus
(majsaimnieciba
un arpus maijas)

Garastavokli

Dzivesprieku . 1 b 10.5

Miegu

Attiecibas ar
citiem cilvekiem

60 80 %

Baze: respondenti, kuri noradija, ka fiziskas sapes izjutusi Sodien vai tagad, vai pédejo 24 stundu laikd, n=930

15.artels. Sapju ietekmes skalas jautajumu atbilZu sadalijums (%)

Kopuma sapju ietekmes indeksa aprékinaSana tika ieklautas 930 respondentu atbildes.

Vidgjais sapju ietekmes indeksa raditajs bija 41 (Me, IQR= 23).
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16.tabula. Sapju ietekmes indeksa saistiba ar respondentu depresivajiem simptomiem un
dzives kvalitates novertejumu (%)

Sapju ietekmes indekss
0-10 11-20 21-30 3140 41-50 51-60 @ 61-70

Dzives kvalitates novértéjuma skala

slikta 1,7 4,0 2,2 7,8 10,6 38,8 60,0
ne slikta, ne laba 31,0 440 Skl 63,9 74,5 49,1 38,8
laba 67,2 52,0 46,7 28,3 14,9 12,1 1,2
Depresivie simptomi Geriatriskas depresijas skala

simptomu nav (0-4 punkti) 65,5 65,3 60,3 57,1 28,5 18,1 8,2
viegli izteikti (5-8 punkti) 32,8 21,3 24,3 cele) 35,3 32,5 25,9
méreni izteikti (9-11 punkti) 1,7 9,3 13,2 10,6 20,9 22,9 24,7
stipri izteikti (12-15 punkti) 0 4,0 2,2 4,4 15,3 26,5 41,2

Ka redzams 16.tabula, sapes ietekm& senioru dzives kvalitates novert§jumu un
depresivos simptomus. Senioriem, kuru sapju ietekmes indekss uz ikdienas aktivitatém ir virs 50
punktiem (sapes stipri vai loti stipri ietekmé So cilveku dzivi), ir butiski augstaks ipatsvars to,
kuri savu dzives kvalitati noverté ka sliktu. Ka ari, Siem senioriem ir augstakais méreni vai stipri
izteiktu depresivo simptomu Ipatsvars. Atskiribas sapju ietekmes indeksa grupas ir statistiski

nozimigas saistiba ar dzives kvalitates novert€§jumu un depresiviem simptomiem.

BF. DEPRESIJA

Psihiska veseliba un emocionala labklajiba ir svariga vispargjas veselibas dimensija
iedzivotajiem. Senioru vecumgrupa viena no biezak sastopamam psihiskas veselibas problemam
ir depresija. Ir vairaki depresijas riska faktori, kuri klist aktuali tiesi senioru vecuma. Pieméram,
fiziska veselibas stavokla un funkcionalo sp&ju pasliktinasanas, hroniskas sapes, pensija
aiziesana, sociali-ekonomiska stavokla pasliktinasanas, socialo kontaktu samazinasanas u.c., kas
var bitiski palielinat iespgjamas depresijas risku senioru vecuma®®. Senioriem ar depresiju

biezak novéro sapju siidzibas, savukart depresivo trauc&jumu un hronisku sapju kombingSanas

24 \WHO. Mental health and older adults. Fact sheet, 2016.
http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs381/en/
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bitiski pasliktina $adu individu funkcionalds sp&jas®. Populacijas pétijumos depresivo
simptomu skriningam senioriem biezi tiek izmantota Geriatriskas depresijas skala (angl.val. —
Geriatric Depression Scale - GDS) un arf $aja pétijuma tika izmantota §is skalas isa versija (15
jautajumi).

16.attels ilustré respondentu atbilzu sadalijumu, atbildot uz Geriatriskas depresijas

skalas jautajumiem.

Lid-u, atbildiet uz sadiem jautajumiem ar “ja” vai “né” ...

L RE mNe

Vai Jums skiet briniskigi tas, ka tagad esat dzivs?
Vai Juis esat apmierinats ar savu dzivi?
Vai Jums lielakoties ir labs noskanojums?

Vai Jus lielakoties jutaties laimigs?

Vai Jus labak paliekat majas neka dodaties izméginat
jaunas lietas?

Vai Jus esat atmetis daudz savu nodarbo$anos un
interedu?

Vai Jus jiitaties energijas pilns?

Vai Jas baidaties no ta, ka ar Jums varétu notikt kas
slikts?

Vai Jums 8kiet, ka liela dala cilvéku ir labaki par Jums?

Vai Jums bieZi ir garlaicigi?

Vai Jums 8kiet, ka Jums ir lielakas atminas problémas
neka citiem?

Vai Jus biezi jutaties bezpalidzigs?
Vai Jus jutaties nevertigs tads, kads esat Sobrid?
Vai Jums skiet, ka Jasu dzivei nav jégas?

Vai Jums skiet, ka Jasu stavoklis ir bezcerigs?

0 20 40 60 80 9% 100
Baze: visi respondenti, n=2568

16.attéls. Respondentu atbilZu sadaltjums, atbildot uz Geriatriskas depresijas skalas jautajumiem (%)

% Emptage NP, Sturm R, & Robinson RL. (2005). Depression and comorbid pain as predictors of
disability, employment, insurance status, and health care costs. Psychiatric Services, 56(4): 468—74.
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Analizgjot aprekinatos Geriatriskas depresijas skalas rezultatus (skala no 0 Iidz 15
punktiem), 57,0% senioru depresivo simptomu nav (0-4 punkti), 24,3% ir viegli izteikti
depresivie simptomi (5-8 punkti), mereni izteikti depresijas simptomi (9-11 punkti) ir 10,7%
respondentu, savukart stipri izteikti depresijas simptomi (12-15 punkti) ir 8,0% respondentu. Ka
17.attela redzams, gan virieSu, gan sievieSu Ipatsvars ar meéreni un stipri izteiktiem depresiviem
simptomiem biitiski pieaug, palielinoties vecumam, pasi péc 75 gadu vecuma abu dzimumu

respondentiem.

® 0 - 4 punkti, depresijas simptomu nav = 5 - 8 punkti, viegli izteikti depresijas simptomi

9 - 11 punkti, méreni izteikti depresijas simptomi W12 - 15 punkti, stipri izteikti depresijas simptomi

visi respondenti (n=2568) 57.0 24.3 10.7 8.0
viriesi (n=876) 61.2 221 96 7.1
sievietes (1=1692) 55.0 254 11.2 8.5
65 - 69 g.v.viriedi (n=253) 74.3 17.9 54 pX
65 - 69 g.v. sievietes (n=387) 68.1 20.4 7.7 38
70 - 74 g.v. viriesi (n=239) 62.1 27.7 44538
70 - 74 g.v. sievietes (n=402) 63.5 26.5 (1T 3.3

75 - 79 g.v. viriedi (n=213)

75 - 79 g.v. sievietes (n=427)

80 g.v. un vairak viriesi (n=171)

80 g.v. un vairak sievietes
(n=476)

0 20 40 60 80 %100
Baze: visi respondenti, n=2568

17.attels. Geriatriskas depresijas skalas sadaltjums senioru dzimuma un vecuma grupas (%)
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Statistiski nozimigas atSkiribas depresijas simptomu raditdjos ir izglitibas grupas,
mereni izteiktu, stipri izteiktu depresijas simptomu Ipatsvars visaugstakais ir respondentiem ar
pamatizglitibu. Ka arT statistiski nozimigas atskiribas ir senioru ienakumu grupas, kur méreni
izteiktu un stipri izteiktu depresivo simptomu izplatiba ir augstaka senioriem ar zemiem un
vidgjiem ienakumiem, salidzinot ar senioriem, kuru ienakumi ir augsti. Depresivo simptomu
izplatiba nozime ir ari tam, ka cilvéks dzivo viens. Starp Senioriem, kuri dzivo vieni pasi, ir
augstaks 1patsvars respondentu ar mereni vai stipri izteiktiem depresiviem Simptomiem
salidzinajuma ar tiem, kuru majsaimnieciba ir vismaz divi cilvéki (17.tabula).

17.tabula. Geriatriskas depresijas skalas sadaltjums senioru izglittbas limena, ienakumu
limena un péc cilveéku skaita majsaimnieciba (%)

Izglitibas lTmenis lenakumu Cilvéku skaits
Iimenis majsaimnieciba
videja _
O i 1= . g . c A tris un
pamata | videja speciala/ | augstaka zemi | videji | augsti viens divi vairak
profesionala
Depresivo simptomu e 61,3 760 518 536 659 @ 486 657 597
nav (0-4 punkti)
Viegli izteikti
depresivie simptomi = 29,5 26,1 23,8 15,3 278 255 19,6 28,4 19,8 23,7
(5-8 punkti)
Meéreni izteikti
depresivie simptomi = 16,9 10,6 8,4 53 12,3 | 12,2 8,5 13,0 8,3 9,9
(9-11 punkti)
Stipri izteikti
depresivie simptomi | 14,2 6,3 6,5 3,3 8,1 8,7 6,0 10,0 6,1 6,7

(12-15 punkti)

18.attela redzam, ka pastav statistiski nozimiga saistiba hroniskam sapé€m ar augstaku
depresivu simptomu izplatibu senioru populacija. Senioru grupa ar hroniskam sapém, ir divreiz
augstaks Tpatsvars ar méreni izteiktiem depresiviem simptomiem un Cetrreiz augstaks ipatsvars
ar stipri izteiktiem depresiviem simptomiem neka senioru grupa, kuriem nav hronisku sapju.

Gandriz tresdalai senioru ar hroniskam sapém ir viegli izteikti depresivi simptomi.
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W depresivo simptomu nav (0-4punkti) mviegli izteikti depresivi simptomi (5-8 punkti)

Hmereni izteikti depresivi simptomi (9-11 punkti) M stipri izteikti depresivi simptomi (12-15 punkti)

visi respondenti (n=2568)

Seniori ar hroniskam sapém (n=1193)

Seniori bez hroniskam sapém (n=1375)

0 20 40 60 80 2 100

Baze: visi respondenti, n=2568

18.atteéls. Depresivo simptomu izplatiba senioriem ar hroniskam sapem (%)

Analiz€jot depresivo simptomu izplatibu saisttba ar respondentu veselibas
pasvertéjumu, redzams, ka respondentiem, kuri savu veselibu novérté ka labu, stipri izteiktu
depresivo simptomu nav un méreni izteikti depresivie simptomi ir tikai 3% aptaujato. Savukart
respondentiem, kuri savu veselibu noverté ka sliktu, méreni izteikti depresivie simptomi ir
23,4% un stipri izteikti depresivie simptomi — 22,8% respondentu (19.attels). Atskiribas

veselibas pasvertéjuma grupas ir statistiski nozimigas.
® depresivo simptomu nav (0-4punkti) mviegli izteikti depresivi simptomi (5-8 punkti)
®meéreni izteikti depresivi simptomi (9-11 punkti) M stipri izteikti depresivi simptomi (12-15 punkti)

visi respondenti (n=2568)

laba veseliba (n=445)
viduvgja veseliba (n=1376)

slikta veseliba (n=747)

0 20 40 60 80 o, 100

Baze: visi respondenti, n=2568

19.attels. Depresivo simptomu izplatiba senioriem saistiba ar veselibas pasvertejumu (%)
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BG. DZIVES KVALITATE

P&c PVO definicijas veseliga novecoSanas ir process, kura tiek attistitas un uzturétas
individa funkcionalas spgjas dzives kvalitates un labklajibas nodroginasanai vecumdienas?®.
Senioru dziv€ socialai videi un kontaktiem ir Ipasa nozime, jo, Iidz ar vecumu socialo kontaktu
un komunikacijas l[imenis samazinas. Aktiva novecosanas ir aktivas senioru dzives pagarinasana,
ta ir individa sp€ja un iesp&jas maksimali ilgi dzivot pietickami pilnvertigi un aktivi. Ta ir saistita
ar cilvéka fizisko aktivitati, dalibu intelektualos un socialos pasakumos, vina profesionalo
darboSanos, ka arT emocionalo un garigo veselibu.

Saja petijuma tika izmantota EUROHIS-QoL astonu jautajumu skala dzives kvalitates
mériSanai. Uz katru dzives kvalitates novert€juma jautajumu atbilzu varianti ir Likerta skala no
1-5, kur 1 nozimé loti neapmierinats(-a)/nav nemaz un 5 nozimé loti apmierinats(-a)/pilniba.
Katra jautajuma izveletas atbildes tiek summétas saskana ar Likerta skalas skaitli. Katra
respondenta izv€leto atbilzu variantu punktu summa uz Siem astoniem jautdjumiem var but
amplitiida no 8 Iidz 40. Jo lielaka punktu summa tiek iegiita, jo labaka ir respondenta dzives
kvalitate.

Analizgjot dzives kvalitates indeksa datus, kopgjais vid€jais punktu skaits par visiem
skala ietvertajiem 8 jautajumiem ir 27 punkti (Me, IQR= 6,5), kas ir vida starp neitralu viedokli
(ne apmierinats(-a)/ne neapmierinats(-a)) un apmierinatibu ar savu dzives kvalitati kopuma.
20.attela redzams, ka kopuma 46,9% senioru Latvija savu dzives kvalitati noverte ka labu vai loti
labu. Biitiski augstaks pozitivs savas dzives kvalitates novertéjums ir virieSiem un senioriem
vecuma no 65 gadiem lidz 74 gadiem. Vecumgrupa virs 80 gadiem biitiski palielinas senioru

Ipatsvars, kuri savu dzives kvalitati noverté negativi.

% World Report on Ageing and Health. Geneva: World Health Organization; 2015
56



,,Latvijas iedzivotaju virs darbasp&jas vecuma veselibu ietekmgjoso paradumu un funkcionalo spé&ju pétijums" istenots ESF projekta ,,Kompleksi
veselibas veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi” (Identifikacijas Nr.9.2.4.1/16/1/001)” ietvaros

m L oti slikta

visi respondenti (n=2568)

viriesi kopuma (n=876) 1

sievietes kopuma (n=1692)

65 - 69 g.v. vmiedi (n=253)

65 - 69 g.v. sievietes (n=387)

70 - 74 g.v. vmiedi (n=239)

70 - 74 g.v. sievietes (n=402)

75-79 g.v. voiedi (n=213)

75 - 79 g.v. sievietes (n=427)

80 g.v. un vairak viriedi (n=171)

80 g.v. un vairak sievietes (n=476)

Bdrze: visi respondenti, n=2568

20. attels. Dzives kvalitates novertéjums (indekss) dzimuma un vecuma grupas (%)

m Slikta 1 Ne slikta, ne laba m Laba m ] oti laba
0.4 9.1 43.6 45.3 1.6
).2 9.9 389 49.1 1.9
).5 8.7 459 434 1.5
6.1 31.6 59.9 2.4
6.6 34.8 56.1 23
0.2
7.8 442 46.1 1.9
25 46.5 49.0 1.9
9.7 40.0 48.0 2.3
6.9 524 39.9 0.5
D.3
1.1 189 439 35.6 0.6
1.3 16.0 50.0 31.6 1.1
0 20 40 60 80 % 100

Ka redzams 21.attela, ir statistiski nozimigas atSkiribas respondentiem ar depresiviem

simptomiem un respondentiem, kuriem to nav, saistiba ar dzives kvalitates indeksa kop€jo

novertg§jumu. Palielinoties depresivo simptomu intensitatei, butiski palielinas ar respondentu

negativais savas dzives kvalitates novertéjums.
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mloti slikta  mslikta ne slikta, nelaba  mlaba ®lotilaba

visi respondenti (n=2568)

nav depresivo simptomu (n:14678 1
viegli izteikti depresivie simptomi (n=6318 5
meéreni izteikti depresivie simptomi (n=271) 10.9 1!

stipri izteikti depresivie simptomi (n=199)

Barze: visi respondenti, n~=2568

21.antels. Dzives kvalitates indekss respondentiem ar depresiviem simptomiem (%)

Ar1 22.attéla redzams, ka pastav sakariba starp senioru veselibas paSvertéjumu un
dzives kvalitates indeksa noveértéjumu. Starp Senioriem ar sliktu veselibas pasvertejumu ir butiski
augstaks patsvars to, kuri savu dzives kvalitati vérté ka sliktu vai oti sliktu, ka arf ir augstakais

neitralas dzives (ne laba, ne slikta) kvalitates vértejums.

moti slikta  ®slikta ne slikta, ne laba  ®laba ®loti laba

visi respondenti (n=2568)

labs veselibas pasvertejums (n=445)

viduvgjs veselibas padvert§jums (n=1376)

slikts veselibas pasvertgjums (n=747)

Baze: visi respondenti, n~=2568

22.attels. Dzives kvalitates indekss respondentiem veselibas pasvertejuma grupas (%)
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18.tabula var redzet respondentu atbilzu ipatsvaru uz katru no dzives skalas astoniem
jautajumiem. Analizgjot atseviski jautajumu “Ka Jis vertejat savas dzives kvalitati?” 16,8%
respondentu noradija, ka ta ir Joti slikta vai slikta. Savukart 44,3% senioru uz jautajumu, vai
pietiek naudas savam vajadzibam, atzimgja, ka tas nav nemaz vai nauda ir mazliet. Ceturtajai
dalai (25,4%) respondentu nav pietickami energijas ikdienas dzivei. Vairak neka treSdala

(32,3%) senioru ir neapmierinati ar savu veselibu.

18.tabula. Respondentu atbilZu sadaltjums atbildot uz dzives kvalitates skalas jautdjumiem (%)

Ne
L.()tl. _ Neapmierinats/ REIUCA T Loti
neapmierinats/ ne Apmierinats/-a LT
-a A apmierinats/-a
-a neapmierinats/
-a
Cik apmierinats(-a) esat ar savu 76 247 316 348 13
veselibu? ' ' ' ' !
Cik apmierinats(-a) esat ar Jisu
sp&ju veikt parastas ikdienas 53 17,1 24,9 48,4 4,2
darbibas?
Cik apmierinats(-a) esat pats(-i) ar 32 14.2 250 515 6.1
sevi? ' ' ' ' '
Cik apmierinats(-a) Jus esat ar
savam attiecibam ar citiem 1,2 3,2 12,6 67,2 15,8
cilvekiem?
Cik apmierinats(-a) esat ar saviem 12 49 13.7 68.7 11.4
dzives apstakliem? ' ' ! ! !
Nav hemaz Mazliet Videéji Parsvara Pilniba
Vai Jums pietick energijas 53 201 369 295 8.3
ikdienas dzivei? ' ' ! ! !
Vai Jums ir pietieckami naudas 11.4 329 352 16.3 4.2
savam vajadzibam? ! ! ! ! !
Loti slikta Slikta hE SI';';?' ne Laba Loti laba

Ka vertgjat savu dzives kvalitati? 3,3 13,5 47,5 33.9 1,8

59



,Latvijas iedzivotaju virs darbasp&jas vecuma veselibu ietekmgjoso paradumu un funkcionalo sp&ju pétijums" istenots ESF projekta ,,Kompleksi
veselibas veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi” (Identifikacijas Nr.9.2.4.1/16/1/001)” ietvaros

C. FUNKCIONESANAS NOVERTEJUMS

Skaidrojot veseligu novecoSanu ka procesu, lai attistttu un uzturétu funkcionalas spgjas,
kas veicina labklajibu vecaka gadagajuma cilvékiem, funkcionalas sp&jas tiek defingtas ka
individa fiziskas un mentalas kapacitates un vides faktoru mijiedarbiba®’. Zinama méra §1
koncepcija par funkcionalajam sp&jam sasaucas ar PVO Starptautiskas funkciong€Sanas, nesp&jas
un veselibas klasifikacijas (SFK) piedavato skaidrojumu par funkcion&sanu ka individa un vides
mijiedarbibas rezultatu?®®. SFK piedava noteiktu sist€mu, lai aprakstitu ar veselibas stavokli
saistito funkcionéSanu dazados limenos (kermenis, individs, sabiedriba), tapéc Funkcion€Sanas
moduli ietvertie novert€jumi un merjumi sagrupé€ti atbilstosi SFK komponentém. SFK
komponente Aktivitates un daliba aptver pilnu doménu diapazonu, kuri apzimé funkcion&Sanas
aspektus individualas (individa uzdevumu vai darbibu veikums) un sabiedribas (individa
iesaistiSanas dzives situacijas) perspektivas un veseligas novecoSanas konteksta, liela mera
sasaucoties ar koncepta modeli definétajam funkcionalajam sp&am (anglu val.- functional
ability). Savukart SFK komponentes Kermena funkcijas un struktiiras faktiski sasaucas ar
koncepta modeli definéto fizisko un mentalo kapacitati (anglu val.- intrinsic capacity). Saskana
ar Nespéjas modeli (angl.val. - disablement model) funkcionalie ierobeZojumi tiek definéti ka
ierobezojumi veikt biitiskus ikdienas dzives uzdevumus, bet nespéja saistas ar ierobezojumiem

piepildit socialas lomas veselibas stavokla vai fizisku traucgjumu del®

. Vispusigs funkcionéSanas
novertéjums, nevis tikai atseviSku saslimSanu identificéSana, ir svariga pieeja sabiedribai
kopuma, lai planotu un sniegtu atbilstoSus atbalsta pasakumus veciem cilvékiem, kuru skaits

populacija pieauggo.

CA. AKTIVITATES UN DALIBA
CAA. IKDIENAS AKTIVITATES

Veciem cilvékiem arkartigi nozimiga ir sp&ja biit neatkarigiem savas ikdienas

aktivitatés, jo ta liela méra ietekmé individa autonomijas izjiitu un dzives kvalitati®, ka arT

2" World Report on Ageing and Health. Geneva: World Health Organization; 2015

%8 paules Veselibas organizacija. Starptautiskd funkcionganas nespéjas un Veselibas klasifikacija. PVO,
2002

29 \Jerbrugge L. M., Jette A. M. The disablement process. Social Science and Medicine, 2004; 38: 1-14.

% World Report on Ageing and Health. Geneva: World Health Organization; 2015

! Tomsone S, Zalkalns J, Nygre12,7n C, lwarsson S. The Meaning of Everyday Activity Performance
Among Old People in Latvia. RSU Zinatniskie raksti 2006.gada medicinas nozares pétnieciska darba publikacijas,
210.- 217. Ipp.

60



,Latvijas iedzivotaju virs darbasp&jas vecuma veselibu ietekmgjoso paradumu un funkcionalo sp&ju pétijums" istenots ESF projekta ,,Kompleksi
veselibas veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi” (Identifikacijas Nr.9.2.4.1/16/1/001)” ietvaros

veicina iespeju dzivot patstavigi ierastaja majas vid€ péc iespejas ilgak. Biezi vien tas saistits ar
ierobezotiem ekonomiskajiem resursiem un socialo atbalstu senioriem. Ikdienas aktivitasu
veikSanas sp€ju novert€jums lauj spriest par personas darbibu un funkciongsanu, ka art papildus
sniedz informaciju par personas dzives vidi. Ikdienas aktivitasu novert&jumos iegiita informacija
lauj spriest, vai persona uzskaititas aktivitates veic neatkarigi vai ar1 to veikS$anai nepiecieSama
palidziba.

Novert&jot respondentu sp&ju veikt ikdienas aktivitates ar Lavtona skalu (anglu val.-
The Lawton Instrumental Activities of Daily Living (IADL) Scale), kas ietver 8 instrumentalas
ikdienas aktivitates, tadas ka telefona lietoSana, iepirkSanas, &diena gatavoSana, majas
uzkopS$ana, velas mazgaSana, transporta lietoSana, medikamentu lietoSana, finansu parvaldiSana,
rezultati tika analizéti ka indekss, kur O ir pilniga atkariba ikdienas aktivitates lidz 8 - pilniga
neatkariba ikdienas aktivitatgs.

Vidgjais punktu skaits ikdienas aktivitasu novertéjumam ir 7,03 ( SD1,83), ko varétu
vertét ka gandriz pilnigu neatkaribu. Kopuma, 67,1% no visiem respondentiem bija neatkarigi
visas astonas ikdienas aktivitates. Pilnigi atkarigi visas ikdienas aktivitatés bija 1,5% no visiem
respondentiem, savukart vienu un divas aktivitates sp€ja veikt vienlidzigs skaits respondentu -

1,7%.
19.tabula. Senioru spéja veikt ikdienas aktivitates dzimuma un vecuma grupas (%)

virie$i | sievietes | 65-69 70-74 75-79 80 +

gadi gadi gadi gadi KOPA
0 - pilniga atkariba 1,8 1,3 0,3 0,7 0,7 3,9 15
1 2,3 1,3 0,5 0,5 1,1 4,2 1,7
2 2,0 15 0,5 0,9 1,1 3,9 1,7
3 3,3 2,3 0,5 1,4 2,7 5,8 2,6
4 2,9 3,3 15 1,4 2,5 6,9 3,2
5 3,0 4.4 1,9 3,2 4,7 6,6 4,0
6 8,1 7,2 2,8 3,7 7,8 15,2 7,5
7 12,7 9,7 6,6 9,9 12,1 14,6 10,7
8 - pilniga neatkariba 63,9 68,7 85,2 78,3 67,8 38,7 67,1

Ka redzams 19.tabula, tad ierobezojumi ikdienas aktivitatés visbiezak ir respondentiem
vecuma grupa virs 80 gadiem, kurd ir arT mazakais patsvars respondentu, kuri bija pilniba
neatkarigi — 38,7%. Salidzinot respondentu sp&jas veikt ikdienas aktivitates dzimuma grupas,
nedaudz augstaks ir sievieSu ipatsvars, kurdm nav nepiecieSama nekada palidziba ikdienas
aktivitaSu veikSana.
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Analizgjot iegtitos ikdienas aktivitates skalas punktus saisttba ar veselibas
pasvert&jumu, redzams, ka respondenti, kuri savu veselibu novérté ka labu, gandriz visi (89,6%)
ir pilnigi neatkarigi savas ikdienas aktivitates. Savukart tie, kuri savu veselibu noveérté ka sliktu,
tikai nedaudz vairak neka tresdala (36,0%) ir pilnigi neatkarigi savas ikdienas aktivitatés, bet
pargjiem respondentiem kada no ikdienas aktivitatém ir nepiecieSama palidziba (20.tabula).
Atskiribas veselibas pasvertejuma grupas saistiba ar ikdienas aktivitaSu sp€ju ir statistiski
nozimigas.

20.tabula. Senioru spéja veikt ikdienas aktivitates veselibas pasvértejuma grupas (%)

Laba Viduveja Slikta
veseliba veseliba veseliba
0 - pilniga atkariba 0,2 0,1 4,6
1 0,2 0,1 5,2
2 0,2 0,7 4,2
3 0,2 1,1 6,9
4 15 15 7,3
5 0,7 2,6 8,5
6 2,0 6,1 13,2
7 5,3 10,8 14,2
8 - pilniga neatkariba 89,6 76,9 36,0

23.attela ir paradits respondentu atbilzu sadalijums katra no ikdienas aktivitasu
novert€juma skalas jautajumiem. Lielakas griitibas senioriem ir ar iepirkSanos, nespgjot
neatkarigi iepirkties. Ka ar1 22,5% ir nepiecieSama palidziba €diena pagatavoSana, jo nespgj to
pagatavot vispar, vai arl sp&j pagatavot &dienu, ja ir sagadatas nepiecieSamas sastavdalas, vai
nespé€j uzsildit pagatavotu édienu. Vairak neka viens no desmit (11,7%) senioriem nespgj uzkopt
majokli, ka arT 10,6% nesp€j izmantot transportu bez pavadona vai ar1 vispar nedodas no majam

ara.
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m Spgj m Nespgj

Telefona lietofana
Sava budZeta kontrole
Medikamentu lietoSana
Velas mazgasana
Transporta lieto$ana
Majas uzkop$ana
Ediena pagatavosana

Iepirk8anas

0 20 40 60 80 o, 100

Baze: visi respondenti, n=2568

23.artels. Respondentu spéja veikt ikdienas aktivitates (%)

CAB. SOCIALAIS ATBALSTS

Lidz ar vecumu, samazinoties cilvéka sp&jam patstavigi tikt gala ar ikdienas dzives
uzdevumiem, nozimigs klist vipam pieejamais emocionalais, materialais un informativais
atbalsts no lidzcilvekiem.

Kopuma 92,0% respondentu (92,3% virieSu un 91,9% sievieSu) noradija, ka vipiem ir
kads, kur§ var palidzét gadijuma, ja nepiecieSama palidziba un atbalsts. Lai noskaidrotu to
personu loku, kuri senioriem palidz nepiecieSamibas gadijuma, anketa ieklauts jautajums: “Kura
persona Jums palidz visvairak?”. Galvenokart (85,2%) seniori atzim&ja, ka persona, kura

visvairak palidz, ir radinieks/gimenes loceklis (24.attels).
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Kura persona Jums palidz visvairak?

) Radinieks (gimene)
Cits* 85.2%
0.1%

Profesionals paligs »—

3.9%
Kaimins
5.0%

Draugs/ pazina
5.8%

Baze: respondenti, kuri noradija, ka viniem ir kdda persona, kas var palidzet gadijuma, ja nepieciesama palidziba un atbalsts,
n=2366
*Kategorija "Cits" ietilpst: "aizbildnis” (minéts 2 reizes).

24.attéls. Persona, kura visvairak palidz, ja nepiecieSama palidziba un atbalsts (%)

Respondentiem aptaujas anketa ligts noradit, kadu tieSi palidzibu vini sanem no
cilvéka, kur§ viniem palidz visvairak. 86,4% senioru norada, ka sanem funkcionalu/ praktisku
palidzibu, 82,1% senioru sanem emocionalu atbalstu/ socialos kontaktus un 45,2% senioru

sanem finansialu palidzibu.
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21.tabula. Palidzibas veids, kuru seniori sanem no personas, kura viniem palidz visvairak (%)

Dzimums Vecuma grupas Dzivesvietas grupas Ienakumu grupas
viriesi | sievietes | 8269 | 70-74 1 75-79 | 80+ | po Gita lauki = zemi | vidgji ' augsti
gadi | gadi gadi @ gadi g pilséta ) 9
GOy 842 874 789 806 898 958 793 876 930 90,2 909 787
praktiska palidziba

Finansiala palidziba = 40,5 47,6 456 | 443 | 452 | 455 | 551 | 40,3 @ 399 | 456 | 42,1 | 423

Emocionals atbalsts/

ere . 80,7 82,9 82,4 | 81,4 | 833 | 81,7 | 90,5 80,4 746 | 76,1 | 79,1 | 87,7
socialie kontakti

21.tabula redzams, ka augstakais ipatsvars senioru sanem funkcionalu/praktisku
palidzibu no personas, kura viniem palidz visvairak. AtSkiribas tabula redzamajas grupas ir
statistiski nozimigas. Palielinoties respondentu vecumam, pieaug senioru ipatsvars, kuri Sada
veida palidzibu sanem, ka arT augstaks ir laukos dzivojoSo respondentu ipatsvars. Senioru ar
zemiem vai vidéjiem ikménesa ienakumiem, kuriem nepiecieSama Sada palidziba, patsvars ir
visaugstakais. Arl emocionala atbalsta/socialo kontaktu izplatiba ir augsta 21.tabula
atspogulotajas grupas. Statistiski nozimigas atSkiribas ir dzivesvietas un ienakumu grupas:
augstaks Tpatsvars, kuri sanem emocionalo atbalstu /socialos kontaktus, dzivo Riga, un ir ar
augstiem ikmeénesa ienakumiem. Viszemakais ir respondentu ipatsvars, kas sanem finansialu
palidzibu. Statistiski nozimigas atskiribas ir dzimuma un dzivesvietas grupas: augstaks ir Riga
dzivojoso respondentu un sievieSu ipatsvars, kas sanem finansialu palidzibu no personas, kura
viniem palidz visvairak.

Aptaujas anketa tika jautats par to, cik biezi $1 persona senioriem palidz. Kopuma
44,2% respondentu atbild, ka $1 persona viniem palidz katru dienu, 32,7% - palidz vismaz reizi

nedéla, 16,9% palidzibu sanem vismaz reizi ménesi, un 6,1% tikai paris reizes gada.
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CB. KERMENA FUNKCIJAS UN STRUKTURAS
CBA. FIZISKA FUNKCIONESANA

Normals novecosanas process iezim&jas ar parmainam cilvéka organisma un dazadu
organu sistému funkciong$anas izmainam. Biologiska novecoSana ietekmé sirds un asinsrites
darbibu, muskulu darbibu, izzinas procesus, sensoras sp&jas u.c. Fiziskas funkcijas aptver plasu
darbibu klastu, kas ietver dazadu muskulu grupu aktivizaciju un darbibas, ko var raksturot ar
tadiem parametriem, ka muskulu speks, izturiba, u.c. Sp&ja parvietoties vai mobilitate ir viens no
izplatitakajiem funkcionéSanas ierobezojumu veidiem cilvékiem vecuma virs 65 gadiem, bet ta ir
bitisks priekSnosacijums ikdienas uzdevumu veikSanai un patstavigai dzivei kopiena, nemot
veéra, ka ierobezojumu biezums palielinas lidz ar vecumu.

Pétijuma lielaka dala senioru noradija, ka viniem nav nekadu griitibu (40,8%) vai ir
nelielas griitibas (34,6%) fiziski parvietoties, staigat vai kapt pa kapném. Tomér gandriz ceturta
dala senioru atzina, ka viniem ir lielas griitibas (22,3%) fiziski parvietoties, staigat vai kapt pa
kapném vai vini vispar nevar to izdarit (2,3%). Respondentu, kuriem bija gritibas fiziski
parvietoties, staigat vai kapt pa kapném, ipatsvars augstaks bija vecuma grupa 80 gadi un vecaki;
Saja vecuma grupa 36,7% virieSu un 41,1% sievieSu atziméja lielas griitibas Saja joma, 3,3%
virieSu un 6,0% sievieSu atziméja, ka vispar nevar staigat.

Misdienas ir pieejami tehniskie paliglidzekli, kas paredzéti dazadu zaud&to funkciju
kompensé€Sanai un neatkaribas ikdienas dzivé veicinasanai. NepiecieSamibu lietot kadu
paliglidzekli staigasanai noradija 24,3% respondentu, un biezak $adu nepiecieSamibu noradija
respondenti vecuma grupa 80+ gadi, attiecigi 48,9% virieSu un 49,5% sievieSu $aja vecuma
grupa. Starp senioriem, tehnisko paliglidzeklu lietotajiem, 15,7% lietoja vairak neka vienu
tehnisko paliglidzekli. Senioru, kas izmantoja kadu paliglidzekli staigasanai, liclakais ipatsvars
(41,3%) bija grupa ar nepabeigtu pamata vai pamata izglitibu. Seniori ka parvietoSanas
paliglidzekli visbiezak izmantoja Spieki (82,0%), krukus izmantoja 14,3% senioru, kvadripodu
izmantoja 3,3% senioru, parvieto$anas rami izmantoja 8,0% senioru, rollatoru izmantoja 6,7%
senioru, ratinkréslu izmantoja 4,9% senioru un citus paliglidzeklus (piem., ortozes vai dazadus

sadzives priek§metus atbalstam) izmantoja 1,6% senioru (25.attéls).
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Lid=u, atziméjiet, kadus staigasanas paliglid=ekjus Jiis izmantojat:

mJa ENe
Spieki 82.0 18.0
Krukus 14.3 85.7
ParvietoSanas - gy 92.0
rami
Rollatoru i 93.3
Ratinkréslu  [ERY 95.1
Kvadripodu &% 96.7
Cits* |1H3 98.4
0 20 40 60 80 % 100

Badrze: respondenti, kuri noradija, ka lieto kadu paliglidzekli staigaianai, n=609

*Kategorija "Cits” ietilpst: "atbalstam izmanto sadzives priekimetus” (minéts 3 reizes); "ortozes” (minéts 3 reizes); "balto
spieki” (mingts 1 reizi); "lietussargu” (minéts 1 reizi); "skifteris, datorkrésls” (minéts 1 reizi); "speciali apavi, kas fiksé kdjas
apak$stilbus” (minéts 1 reizi).

25.attéls. Paliglidzekli, ko respondenti izmanto staigasanai (%)

Uz jautajumu “Cik biezi Jius esat izgajis (-usi) arpus mdjas telpam pédeja menesa
laika?” 74,3% respondentu atbild&ja, ka to dara “katru dienu” (76,8% virieSu un 73,1% sievieSu)
(skat. 26.attelu). Zemakais respondentu patsvars, kuri noradija, ka katru dienu iziet arpus majas,
bija abu dzimumu vecakaja vecuma grupa (80 un vairak gadu), attiecigi 57,2% virieSu un 54,3%
sievieSu. Kopuma 14,7% respondentu atzina, ka iziet no majas vienreiz/ divreiz ned€la, savukart

no majas pédeja menesa laika nekad nebija izgajusi 4,7% respondentu.
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Cik biezi Jiis esat izgajis (-usi) arpus majas telpam pedeja menesa laika?
mKatru dienu  ® Vienreiz/ divreiz ned&la Vienreiz/ divreiz ménest M Gandiiz nekad mNekad

visi respondenti (n=2568) 74.3 147 44138

viriesi (n=876) L 13.9 45 1.5

sievietes (1=1692) 15.1 46 2.0

65 - 69 g.v.viriedi (n=253) . 81 44"

65 - 69 g.v. sievietes (n=387) 7.9, '

70 - 74 g.v. viriesi (n=239) 14.0 3414

.8

70 - 74 g.v. sievietes (n=402) 2. 13.0 17

75 - 79 g.v. viriedi (n=213) 144 34 1 pX

75 - 79 g.v. sievietes (n=427) 72.6 168 4327 KN
80 g.v. un vairak viriesi (n=171) 57.2 22.8 10:6 2.8 6.7
80 g.v. un vairak sievietes (n=476) 54.3 21.4 86034 12.2
0 20 40 60 80 % 100

Bdrze: visi respondenti, n=2568

26.attels. Senioru parvietoSanas arpus mdjas pédeja menesa laika (%)

73,3% senioru ka galveno iemeslu, kapéc nekad nav izgajusi no majas pédéja ménesa
laika, mingja butiskus kustibu ierobezojumus (parvietojas tikai pa maju), Sai atbildei bija
lielakais 1patsvars visas dzimuma, vecuma, izglitibas limena, ienakumu limena un dzivesvietas
grupas. Uz jautajumu “Ja ejat arpus mdjas, vai varat viens (-a) iziet bez citu cilveku
palidzibas?” lielaka dala respondentu (87,4%) atbild€ja, ka “Ja, vienmér”, savukart 7,7%
respondentu atzina, ka tikai dazreiz var iziet arpus majas vieni pasi, bet 4,9% respondentu

nevar€ja vieni pasi iziet arpus majas.
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G. KRESLA TESTS

Krésla tests tika pielietots parvietoSanas sp&ju (mobilitates) noveértésanai, jo ta veikSanai
ir nepiecieSama muskulu spéka, atruma, un lidzsvara kontroles kombinacija. Ikvienam
respondentam tika dota iesp&ja vienu reizi izméginat kustibas (piecelSanas un apsésanas), pirms
testa fiks€jot laiku (nepieciesamibas gadijuma intervétajs kustibas nodemonstréja). Testa sakuma
dalibnieks aps€das uz krésla (rekomend&tais krésla augstums 43-45 cm, krésls ar/ vai bez roku
balstiem). Dalibniekam lidza aps€sties un piecelties no krésla, cik atri iesp&jams, piecas reizes
péc kartas. Testa laika bridi, kad respondents piec€las no krésla, augums bija pilniba jaiztaisno
(ja tas iesp&jams), un tas bija japaveic, péc iesp&jas neatbalstoties pret krésla atzveltni (ja tada
bija). Ar hronometra palidzibu tika fikséts laiks, sakot no briza, kad dota komanda “Sakt!”
(sedus pirms pirmas piecelSanas) Iidz pat ped€jai pozicijai, aps€zoties krésla piektaja reize.
Nespéja veikt piecus piecelSanas/ apséSanas méginajumus, vai roku izmantoSana atbalstam
noziméja negativu testa rezultatu.

Krésla testu pilna apjoma — 5 reizes - sp&ja veikt 78,3% respondentu (80,5% virieSu un
77,2% sieviesu), 15,6 % respondentu krésla testu neveica (13,2% virieSu un 16,7% sieviesu), bet
6,2% to veica nepilna apjoma, attiecigi 6,4% virieSu un 6,1% sievieSu (22.tabula). Lielaks
senioru ipatsvars, kuri krésla testu veica pilna apjoma, bija respondentu vecuma grupa 65 - 69
gadi (86,8% viriesu un 88,0% sieviesu). Savukart vecuma grupa 80+ gadi bija mazaks senioru
Ipatsvars, kuri veica kré€sla testu pilna apjoma (69,8% virieSu un 62,9% sieviesu), ka ari Saja
vecuma grupa bija augstakais senioru ipatsvars, kuri testu veica mazak neka 5 reizes (9,5%

virieSu un 9,9% sieviesu) vai vispar neveica (20,7% viriesu un 27,1% sieviesu).

22.tabula. Kreésla testa raditaji - testa izpildito piecelSandas un apséSands reiZu skaits (%)

Viriesi Sievietes
80 + 80 + Kopa

65-69 70-74 75-79 . Kopa 65-69 | 70-74  75-79 . | Kopa
gadi gadi

Veica krésla testu 5 reizes = 86,8 83,0 77,8 69,8 80,5 88,0 83,1 78,9 62,9 77,2 78,3
Veica krésla testu 4 reizes 0,7 1,9 1,7 3,4 1,8 0,7 2,2 2,9 15 1,8 1,8
Veica krésla testu 3 reizes 1,4 1,9 4,0 3,9 26 0,2 1,4 1,9 4,1 2,0 2,2
Veica krésla testu 2 reizes 1,4 1,0 1,1 1,1 1,2 0,2 1,1 1,6 2,6 1,5 1,4
Veica krésla testu 1 reizes 0,7 0,5 1,1 1,1 08 0,2 0,6 0,5 1,7 0,8 0,8
Krésla tests netika veikts 9,2 11,7 14,2 20,7 13,2 10,6 11,7 14,1 27,1 16,7 15,6

Kopa (%) 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 1000 | 100,0 | 100,0 100,0 100,0/ 100,0
Kopa (N) 253 239 213 171 876 387 402 427 476 | 1692 2568
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Krésla testa veikSanai nepiecieSama laika aritmétiskais vidgjais raditajs bija 17,28
sekundes (SN=10,79 sekundes). 23.tabula uzraditi krésla testa veikSanas laika vid&jie un
izkliedes raditaji (sekundes) socialdemografiskajas grupas. Picaugot senioru vecumam, palielinas
kresla testa veikSanai nepiecieSama laika vidgjie raditaji (videja vertiba un mediana) un izkliedes
raditaji (standartnovirze un starpkvartilu intervals). Ilgaks nepiecieSamais laiks krésla testa
veiksanai un lielakas rezultatu variacijas bija senioriem ar zemaku izglitibas limeni, zemakiem

ienakumiem.

23.tabula. Krésla testa veikSanas laika vidéejie un izkliedes raditaji socialdemogrifiskajas
grupds (sekundes)

voraba | Stendartnovirze | o Mediana o SRR

(sek.) (65 (sek.) (€25 (sek.) (sek.)
Viriesi 16,29 9,67 12,00 14,00 19,00 7,00
Sievietes 17,80 11,31 12,00 15,00 19,00 7,00
65-69 15,57 10,29 11,00 14,00 17,00 6,00
70-74 16,31 9,52 12,00 14,00 18,00 6,00
75-79 18,00 11,07 12,00 16,00 19,50 7,50
80+ 19,61 11,92 14,00 17,00 22,00 8,00
Nepabeigta
pamatizglitiba vai 19,29 12,85 13,00 16,00 21,00 8,00
pamatizglitiba
Vidéja izglitiba 17,25 9,48 12,00 16,00 19,00 7,00
Profesionala — videja/ |47 g 11,45 1200 | 1500 | 19,00 7,00
vidéja speciala
Austaka izglitiba 15,07 7,056 11,00 14,00 17,00 6,00
Zemi ienakumi 17,54 10,47 12,00 15,00 20,00 8,00
Vidéji ienakumi 17,81 11,69 12,00 15,00 19,00 7,00
Augsti ienakumi 16,68 10,28 12,00 15,00 19,00 7,00
Riga 16,57 9,65 12,00 15,00 19,00 7,00
Cita pilséta 17,44 10,98 12,00 15,00 18,00 6,00
Lauki 17,90 11,74 13,00 16,00 19,25 6,25

Saskana ar R. Bohanona (2006) sniegtajiem datiem® senioriem virs 60 gadu vecuma
krésla testa normativie raditaji vecumgrupas ir sekojosi:
e 60-69 gadi- 11,4 sek.;
e 70-79 gadi- 12,6 sek.;
e 80-89 gadi - 14,8 sek.

%2 Bohannon RW. Reference values for the five-repetition sit-to-stand test: a descriptive meta-analysis of
data from elders. Percept Mot Skills. 2006 Aug;103(1): 215-22.
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Starp respondentiem, kuri krésla testu veica pilna apjoma, 61,3% neieklavas testa laika
normativa atbilsto$i savam vecumam, attiecigi 55,2% virieSu un 64,5% sievieSu. Lielaks bija
respondentu ipatsvars ar augstako izglitibu (51,7%), kuri testu veica atbilsto$i vecuma normai,
salidzinot ar pargjam izglitibas grupam (atskiribas bija statistiski nozimigas). Starp respondentu
rezultatiem krésla testa saistiba ar atbilstibu vecuma normai netika konstatStas statistiski
nozimigas atSkiribas, analiz€jot ienakumu grupas. Savukart, analiz€jot rezultatus respondentu
dzivesvietas grupas, citas pils€tas (iznpemot Rigu) un laukos bija lielaks respondentu ipatsvars,
kuri krésla testu veica ilgaka laika neka atbilstosa vecuma norma (attiecigi 62,2% un 67,4%), §is
atSkiribas bija statistiski nozimigas. Jaatzimeé, ka analiz€jot sakaribas starp vismaz diviem
socialdemografiskajiem raditajiem un krésla testa rezultatu atbilstibu normai, tika konstatétas
atSkiribas dazu kategoriju Iimeni, pieméram, Riga un citas pils€tas dzimumu atSkiribas starp
senioriem, kuri ieklavas testa normativos, bija statistiski nozimigas (virieSu ipatsvars lielaks), bet
laukos atSkiribas starp dzimumiem nebija statistiski nozimigas.

Saskana ar S. Buatoisas un kolegu (2010) sniegtajiem datiem, krésla testa veikSana
mazak neka 15 sekundgs, norada uz zemu atkartotu kritienu risku®. P&tijuma 53,7% respondentu
testu veica mazak neka 15 sekund@s. VirieSu, kuri kresla testu veica mazak neka 15 sekundes,
bija vairak (59,8%) neka sievieSu (50,5%), un §is atskiribas ir statistiski nozimigas. Analiz&jot
krésla testa rezultatus respondentu vecuma grupas, konstatéts, ka palielinoties senioru vecumam,
pieaug respondentu ipatsvars, kuri krésla testu izpildija ilgak neka 15 sekundg@s, Iidz ar to Siem
respondentiem ir augsts atkartotu kritienu risks. AtSkiribas vecuma grupas ir statistiski
nozimigas, 61,0% respondentu vecuma grupa virs 80 gadiem, attiecigi 52, 0% virieSu un 64,4%
sievieSu, krésla testu veica ilgak neka 15 sekund@s. Krésla testa rezultatos statistiski nozimigas
atSkiribas pastav ari izglitibas grupas Ir lielaks Tpatsvars senioru ar zemaku izglitibas Iimeni,
kuriem krésla testa rezultats noradija uz augstu atkartotu kritienu risku (nepabeigta
pamatizglitiba vai pamatizglitiba - 56,4%; vidgja izglitiba- 51,2%; profesionala vidéja vai vidgja
speciala- 43,3%; augstaka izglitiba- 34,9%). Savukart iendkumu un dzivesvietas grupas
senioriem krésla testa rezultatos atSkiribas nebija statistiski nozimigas. Jaatzimé, ka analiz€jot
sakaribas starp vismaz diviem socialdemografiskajiem raditajiem un krésla testa rezultatu

atbilstibu zemam vai augstam kritienu riskam, konstatétas atSkiribas dazu kategoriju liment,

% Buatois S1, Perret-Guillaume C, Gueguen R, Miget P, Vangon G, Perrin P, Benetos A. A simple clinical
scale to stratify risk of recurrent falls in community-dwelling adults aged 65 years and older. Phys Ther. 2010
Apr;90(4):550-60.
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pieméram, Riga dzivojoSiem senioriem bija statistiski nozimigas atskiribas kritienu riskam
saistiba ar ienakumiem (senioru ar zemakiem ienakumiem viddi bija lielaks Tpatsvars tadu,

kuriem Kritienu risks bija zems).

CBB. KOGNITIVA FUNKCIONESANA

Izzinas sp&ju pasliktinasanas ir izteikta novecoSanas pazime. Neatkariba ikdienas dzive
vecuma ir saistita ka ar izzinas, ta arT ar fiziskajam individa sp&jam>*. Starp brieduma gadu un
vecaka gadagajuma cilvékiem var noverot plasa spektra izzinas trauc€jumus. AtbilstoSas izzinas
sp&jas senioriem ir priekSnosacijums spé&jai veikt personigas ikdienas aktivitates. Tomer
kognitivo funkciju pasliktinasanas ir loti komplekss process, un ne vienmér tas tiek pilniba
izprasts. Ka viens no iemesliem ir nepietickama informacija par kognitivo funkcionéSanu
pieaugusajiem, no kuras iesp&jams spriest par kognitivo traucgumu izplatibu populacija un ar
tiem saistitajam sekam.

Lai iegttu respondentu subjektivo noveértgjumu par savu atminu, aptauja uzdots
jautajums “Ka Jus vertéjat savu atminu Sobrid?”, piedavajot atbilzu variantus “Teicama”, “Loti
laba”, “Laba”, “Vidéja”, “Slikta”. Kopuma 38,2 % respondentu savu atminu novért&ja ka
vid€ju, 36,7% ka labu, 13,1% ka sliktu, 8,3% ka loti labu un tikai 3,7% ka teicamu. Palielinoties
vecumam, abas dzimuma grupas pieaug respondentu Ipatsvars, kuri noveérte, ka vinu atmina ir
slikta. Vecuma grupa virs 80 gadiem ir augstakais sievieSu un virieSu ipatsvars ar sliktas atminas
pasveértéjumu, attiecigi 26,0% un 27,1%. Vecuma grupa virs 80 gadiem ir augstaks respondentu
patsvars, kas savu atminu verté ka vidgju, attiecigi 43,1% virieSu un 43,6% sievieSu (skat.

27 .attels). Atskirtbas dzimuma un vecuma grupas ir statistiski nozimigas.

% Ofstedal MB, Fisher GG, Herzog AR. Documentation of Cognitive Functioning. Measures in the Health
and Retirement Study. 2005; HRS Documentation Report DR-006.
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Ka Jus veértejat savu atminu Sobrid?
® Teicama " Loti laba Laba  ®mVidgja  mSlikta

visi respondenti (n=2568) KA/ I 38.2

virie$i (n=876)

sievietes (n=1692)

65 - 69 g.v.virie§i (n=253)

65 - 69 g.v. sievietes (n=387)

70 - 74 g.v. virie$i (n=239)

70 - 74 g.v. sievietes (n=402)

75 - 79 g.v. virie$i (n=213)

75 - 79 g.v. sievietes (n=427)

80 g.v. un vairak viriesi (n=171)

80 g.v. un vairak sievietes (n=476) pHL 43.6 26.0

0 20 40 60 80 % 100
Bdze: visi respondenti, n=2568

21.attéls. Respondentu atminas pasSnovertejums dzimuma un vecuma grupas (%)

CBC. SENSORAS FUNKCIJAS

Vecumdienas cilvéki saskaras ar izmaindm manu organu funkcion&$ana, pieméram,
redzes un dzirdes pasliktinaSanas, kas var traucét veikt ikdienas majas darbus (gatavot €dienu,
uzkopt telpas u.c.), ka ari var bit par c€loni vientulibas izjitai un depresijai.

Aptaujas anketa ieklauts jautajums, kur ligts respondentiem novértét savu §1 briza redzi.
Kopuma 34,8% senioru savu redzi novértéja ka labu, 41,8% - ka vid&ju, 4,6% ka teicamu un loti

labu, bet 18,8% ka sliktu. Lielaka dala no visiem respondentiem (74,0%) noradija, ka valka
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brilles vai kontaktlecas. Aptaujas anketa tika ieklauti divi jautajumi, atbildot uz tiem, seniori
novertéja savu redzi gan taluma, gan tuvuma.

Savu redzi taluma 51,1% respondentu novértéja ka teicamu vai labu, 33,1% ka vidgju,
15,1% ka sliktu 0,7% respondentu atzist, ka vispar neredz. Ka redzams 28.attéla, augstaks ir
virieSu 1patsvars, kuri savu redzi taluma noverté ka teicamu vai labu. Jaunakaja vecumgrupa vél
pastav atskiribas dzimuma grupas pasvert€jumam par redzi taluma, bet, palielinoties vecumam,
§1s atSkirtbas dzimuma grupas vairs nav. Ar katru nakamo vecuma grupu biitiski pieaug

respondentu Ipatsvars, kuri savu redzi taluma novert€ ka vid&ju vai sliktu.

Ka Jus vertejat savu redzi taluma?
mTeicama/Loti laba mLaba ©Vidgja mSlikta ®Vispar neredz

visi respondenti (n=2568) 42.8 33.1 151 0.7

virie$i (n=876)

sievietes (n=1692)

65 - 69 g.v.virie§i (n=253)

65 - 69 g.v. sievietes (n=387)

70 - 74 g.v. virie$i (n=239) 1.0
70 - 74 g.v. sievietes (n=402)
75-79 g.v. viriesi (n=213) K3 44.0 38.9 12.6
75 - 79 g.v. sievietes (n=427) JEK 42.6 38.0 | RXN0.5
80 g.v. un vairak virie§i (n=171) R} 333 344 28.3 0.6
80 g.v. un vairak sievietes .., )
‘-9.9 2 -4 -
(n=476) 4.9 35.5 7.4 23
0 20 40 60 80 %100

Bdze: visi respondenti, n=2568

28.attels. Respondentu paSnovertejums redzei taluma dzimuma un vecuma grupas (%)
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Savukart savu redzi tuvuma 37,3% respondentu novértéja ka vidéju, 34,8% ka labu,
3,7% ka teicamu/ loti labu, 23,5% ka sliktu, 0,7% respondentu atzina, ka vispar neredz. 29.attéla
redzams, ka, palielinoties vecumam, abas dzimuma grupas bitiski picaug vid€jas un sliktas
redzes tuvuma pasvert€jums, Ipasi vecumgrupa virs 80 gadiem, kur redzi tuvuma ka sliktu

noverte vairak neka tresa dala sievieSu un viriesu.

Ka Jus vertejat savu redzi tuvuma?
mTeicama/Lotilaba ®mLaba " Vidgja mSlikta ™ Vispar neredz

&J7/3)

[ ]
N
th
a

visi respondenti (n=2568) iy

virie$i (n=876)

sievietes (n=1692)

65 - 69 g.v.virie§i (n=253)

65 - 69 g.v. sievietes (n=387)

70 - 74 g.v. virie$i (n=239)

70 - 74 g.v. sievietes (n=402)

75 - 79 g.v. virie$i (n=213)

75 - 79 g.v. sievietes (n=427)

80 g.v. un vairak viriesi (n=171)

80 g.v. un vairak sievietes (n=476)

Bdze: visi respondenti, n=2568

29.attels. Respondentu paSvertejums redzei tuvuma dzimuma un vecuma grupas (%)
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Aptauja ietverts jautajums par respondentu subjektivo $1 briza dzirdes novert€jumu.
Kopuma 50,2% respondentu savu §1 briza dzirdi noverteja ka labu, 10,9% dzirdi novértgja ka
teicamu un loti labu, 27,1% ka vid&ju, 11,6% ka sliktu, bet 0,2% respondentu atzina, ka vispar
nedzird (30.attéls). ST briza dzirdes padvértéjumam statistisku atskiribu dzimuma grupas nav.
Atskiribas ir vecuma grupas. Pieaugot respondentu vecumam, palielinas senioru patsvars, kuri
savu dzirdi noveérté ka vid&ju vai sliktu. Vecuma grupa virs 80 gadiem biutiski pieaug senioru
patsvars ar sliktas dzirdes pasvertejumu.

Ka Jus vertgjat savu dzirdi Sobrid? g1 otijana  wiLaba Vidsia wSlkta W Vispar nedzird

visi respondenti (n=2568) UK 50.2 27.1 11.6 Wi
virie$i (n=876) Ik 48.5 29.5 114
sievietes (n=1692) MK} 51.1 25.9 11.7 i

65 - 69 g.v.viriesi (n=253) 55.7 23.0 5.1

65 - 69 g.v. sievietes (n=387) 61.5 14.7 3.8

70 - 74 g.v. virie§i (n=239) 26.2 8.7
70 - 74 g.v. sievietes (n=402) 21.3 6.1
75 - 79 g.v. viriesi (n=213) 314 12.0
75 - 79 g.v. sievietes (n=427) 29.1 IR 0.3
80 g.v. un vairak viriesi (n=171) & 30.6 42.2 244
80 g.v. un vairak sievietes , -
5 358 22.2 .
(n=476) 5.5 36.0 0.6
0 20 40 60 80 % 100

Bdze: visi respondenti, n=2568

30.attels. Respondentu paSnovertejums dzirdei dzimuma un vecuma grupas (%)
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Uz jautajumu “Vai Jums ir dzirdes aparats?” apstiprinosi atbildgja tikai 4,4% (n=111)
respondentu, 4,3% viriesu (n=38) un 4,4% sievieSsu (n=73). 24.tabula redzams, ka ar katru
nakamo vecumgrupu palielinas senioru ipatsvars, kuriem ir dzirdes aparats, tom&r kopuma

respondentu Ipatsvars, kuriem ir dzirdes aparats, ir loti zems.

24 tabula. Respondentu ipatsvars vecuma grupas, kuriem ir dzirdes apardats (%)

65-69 gadi 70-74 gadi 75-79 gadi 80+ gadi Kopa
Ir dzirdes % 1,4 2,3 4,4 9,1 4,4
aparats n 9 15 28 59 111
Nav dzirdes % 98,6 97,7 95,6 90,9 95,6
aparata n 631 626 612 588 2457

Ka jau tika iepriek§ minéts, kopuma savu dzirdi ka sliktu novertgja 11,6% (n=296). Ka
redzams 25.tabula, tikai ceturta dala (25,3%, n=75) no respondentiem ar sliktu dzirdes
pasvertéjumu norada, ka viniem ir dzirdes aparats. Statistiski ticamu atSkiribu vecuma grupas
nav. Kopuma vairums (71,4%, n=53) senioru, kuri uzskata, ka viniem ir slikta dzirde un ir
dzirdes aparats, to ikdiena lieto.

25.tabula. Dzirdes aparata izplatiba senioriem ar sliktas dzirdes pasvértejumu un ta lietoSana
vecuma grupdas (%)

| 65-69gadi | 70-74gadi | 75-79gadi | 80+gadi | Kopa |
Vai Jums ir dzirdes aparats?
Ir dzirdes % 21,2 20,0 28,1 26,4 25,3
aparats n 6 9 21 39 75
Nav dzirdes % 78,8 80,0 71,9 73,6 74,7
aparata n 22 36 54 109 221
Tie, kuriem ir dzirdes aparats, vai to lieto ikdiena?

Ji % 71,4 55,6 83,3 69,8 71,4
a n 4 5 17 27 53
Ne % 28,6 44,4 16,7 30,2 28,6
¢ n 2 4 4 12 22

CC. KRITIENI

No visiem negadijumiem un traumam, kritieni ir biezakais naves c€lonis iedzivotajiem
virs 65 gadu vecuma. Kritienu iemesli iedzivotajiem vecuma virs 65 gadiem ir vairaki, ieskaitot
lidzsvara — kustibu trauc€jumus, redzes problémas, hroniskas slimibu izplatibas pieaugumu,
medikamentu lietoSanu u.c. P&tjjumos ir konstatéta savstarp&ja saistiba starp kritieniem un

funkcionaliem trauc€jumiem. Vairaku pétjjumu rezultati liecina, ka grutibas senioriem veikt
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vismaz vienu personigu ikdienas aktivitati (mazgasanas, apg€rbSanas) vai instrumentalas
aktivitates (patstaviga talrupa izmantoana, majas uzkop3ana, maltiu pagatavosana u.c.)*>. Tatu
ar1 lielaka pasu kritienu varbiitiba, gan ar1 bailes no kritieniem var butiski ierobezot senioru
ikdienas aktivitati, lai izvairitos no iesp&jamajiem atkartotiem kritieniem®. Gan kliniskaja
praks€, gan epidemiologiskos pétijumos plasi izmanto pasu senioru paszinoto informaciju par
kritienu incidenci noteikta laika perioda (visbiezak pédéjo 12 meénesu laika). Nemot véra, ka
lielaka dala $adu pétfjumu ir retrospektivi, $ada veida iegita informacija vismaz dal&ji lauj gut
priekSstatu par kritienu izplatibas problému senioru populacija.

Pétijuma vairakums respondentu (71,7%) atzina, ka p&d€ja gada laika nav kritusi. Tacu
par vismaz vienu kritienu p&déjo 12 ménesu laika zinoja 16,9% respondentu, bet par vairak neka
vienu kritienu - 11,4% respondentu. Vairak neka vienu reizi pédéjo 12 ménesu laika kritienu
patsvars lielaks bija vecuma grupa virs 80 gadiem, to noradija 12,8% virieSu un 19,2% sievieSu
Saja vecuma grupa.

Liela dala senioru piedzivo bailes no kritieniem, kas nerada problémas tikmér, kamér
nekliist tik nozimigas, ka sak ietekmét ikdienas funkcion€Sanu. IepriekS€ja kritiena pieredze ir
butiski saistita ar turpmakam bailém no kritieniem, tacu ir dala cilvéku, kuri piedzivo bailes no
kritieniem, nav realu kritienu piedzivojusi.

Lai izvértétu bailes no kritieniem, senioriem tika izmantota Kritienu pasefektivitates
skalas 1sa versija ar 7 jautajumiem. Uz katru skalas jautajumu bija iesp&jams iegit no 1 lidz 4
punktiem. Skalu analizéjot, iegiist visas skalas jautajumu kopsummu robezas amplitida no 7
punktiem (nav bailu no kritienu iespéjamibas) lidz 28 punktiem (ir izteiktas bailes no kritienu
iespéjamibas). Iegito punktu interpretacija: 7 punkti - bailu no kritieniem nav; 8 punkti - ir
nelielas bailes no kritieniem; 9 — 13 punkti - ir diezgan lielas bailes no kritieniem; 14 — 28 punkti
- ir izteiktas bailes no kritieniem.

Kritienu pasefektivitates skalas vidgjais raditajs bija 10 (Me, IQR= 7). Kopuma 31,1%
respondentu ir izteiktas bailes no kritiena, un 27,6% respondentu ir diezgan lielas bailes,
savukart 33,6% respondentu nav bailes nokrist. 1zteiktas bailes nokrist raksturigas respondentiem

vecakaja vecuma grupa - vairak neka pusei respondentu vecuma grupa 80+ gadi (52,8% virieSu

% Bloch F, Thibaud M, Dugue B, Breque C, Rigaud AS, Kemoung G. Episodes or falling among elderly
people: a systematic review and meta-analysis of social and demographic pre-disposing characteristics. Clinics,
2010; 65(9): 895-903.

% Lusardi MM, Fritz S, Middleton A, et al. Determining Risk of Falls in Community Dwelling Older
Adults: A Systematic Review and Meta-analysis Using Posttest Probability. Journal of Geriatric Physical Therapy,
2017;40(1):1-36.
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un 58,6% sieviesu), un ta ir statistiski nozimiga atSkiriba, salidzinot ar citdam vecuma grupam
(31.attels). lzteiktas bailes nokrist ir gandriz pusei respondentu (49,8%) ar zemaku izglitibas
Iimeni (nepabeigta pamatizglitiba/ pamatizglitiba). Savukart lielaks Tpatsvars respondentu,

kuriem nav bailes nokrist, ir grupa ar augstako izglitibu (41,5%).

M nav bailes " nelielas bailes mir diezgan lielas bailes W ir izteiktas bailes
visi respondenti (n=2568) 33.6 7.7 27.6 311
virie$i (n=876) 42.0 8.8 254 23.8

sievietes (n=1692)

65 - 69 g.v.virie§i (n=253)

65 - 69 g.v. sievietes (n=387)

70 - 74 g.v. virie$i (n=239)

70 - 74 g.v. sievietes (n=402)

75 - 79 g.v. virie$i (n=213)

75 - 79 g.v. sievietes (n=427)

80 g.v. un vairak viriesi (n=171)

80 g.v. un vairak sievietes
(n=476)

13.0 | 3.0 25.4 58.6

Baze: visi respondenti, n=2568

3l.attels. Kritienu pasSefektivitates skalas sadalijums, dzimuma un vecuma grupas (%)
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CD. MAJAS VIDES DROSIBA

Veciem cilveékiem visbiitiskaka ir majas vide un tas tuvaka apkartne, kas liela méra
nosaka dalibu un neatkaribu ikdienas dzive®'®. Majas nozime var mainities situacijas, kad
gados vecs cilvéks saskaras ar pieaugoSu nesp&ju. Samazinatas funkcion&Sanas sp&jas var
kompens@t ar atbilstoSiem pielagoSanas rikiem dzivojama vidé vai parcelSsanos uz citu
piemérotaku vidi®®. Majas vides raksturojoiem faktoriem ir loti liela nozime kritienu risku
mazinasana, jo licla dala kritienu notieck majas vid€. Starptautiski pazistams ir Kritienu un
negadijumu majas vidé noveértéSanas instruments HOME FAST, kuru pielieto ka skrininga
instrumentu majas vides droSibas izvértésanai potencialo kritienu riska noteikSanai senioriem®.
Validejot HOME FAST skrininga instrumentu tika konstatéts, ka no 275 respondentiem ar
videéjo vecumu 75 gadi 86,0% majsaimniecibu tika konstatéts vismaz viens riska faktors
(Skerslis), kas varbiitgji palielina traumatisma risku.

Ta ka HOME FAST ir skrininga instruments, tad jautajumus aptauja uzdeva pasam
respondentam. Uz katru no jautajumiem respondentam bija jaizv€las “j@” vai “né” atbilzu
variants. HOME FAST instrumentam atbildes “né” uz jautajumiem, norada uz majas vidé
esoSiem Skérsliem, jo lielaks “ne” atbilzu skaits, jo vairak ir skeérSlu respondenta majas vide.
Minimalais iesp€jamais “n&” punktu skaits ir 0 un maksimalais - 25.

Analizéjot HOME FAST jautajumus, riska faktoru/Skér§lu daudzums $aja pétijjuma
vari€ja no 0 lidz 13 (maksimalais iesp&jamais punktu skaits bija 25). Visbiezak tie bija divi
(22,0%), tris (19,2%), viens (17,0%) vai Cetri (12,7%) faktori (26.tabula). Augstaks ir sievieSu
Ipatsvars, kuras identific€ja vairak neka tris Skér§lus majas vide, salidzinot ar virieSiem. Vecuma
grupa virs 80 gadiem ir augstaks senioru Ipatsvars, kuri identific§ja skérSlus majas vid€, neka
jaunakas vecuma grupas, ka ar1 vecakas vecuma grupas seniori identific€ja vairak neka tris
Skerslus. Augstaks senioru Ipatsvars, kuri identific€ja vairak neka tris Skérslus majas vide, bija
grupas ar nepabeigtu pamatizglitibu vai pamatizglitibu, zemaku ienakumu limeni un starp citu

pilsétu iedzivotajiem. Visas minétas atSkiribas bija statistiski nozimigas.

¥ Lilja M. Elderly Disabled Persons in the Home Setting: aspects of activities in daily Life. Doctoral
thesis. Department of clinical neuroscience, occupational therapy and elderly care research, division of occupational
therapy, Karolinska Institute, Stockholm, 2000.

% Haak M, Fange A, lwarsson S, Dahlin Ivanoff S. Home as a signification of independence and
autonomy. Scandinavian Journal of Occupational Therapy, 2007; 14, 16-24.

% World Report on Ageing and Health. Geneva: World Health Organization; 2015

0 Mackenzie L., Byles J. & Higginbotham N. Designing the Home Falls and Accidents Screening Tool
(HOME FAST): Selecting the items. British Journal of Occupational Therapy, 2000; 63, (6), 260-269.
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26.tabula. Respondentu identificéeto skérsju daudzums (0- 13) majas vide
socialdemogrifiskajas grupas (%)

0 1 2 3 4 5 6 7 8 o 10 11 12 | 13 ©%)  (N)
Kopa 57 170 220 192 127 78 54 41 | 26 15 09 | 06 | 04 03 | 1000 2568
Viriesi
65 - 69 64 209 267 209 111 51 41 17 24 | 03 03 1000 253
70-74 72 155 280 188 140 68 19 10 34 14 10 05 05 1000 239
75-79 63 194 211 217 143 51 | 34 | 46 11 | 06 06 11 06 1000 213
fgl?:f' U 45 | 151 | 140 | 223 123 84 78 61 34 | 17 22 17 | 06 1000 171
VirieSi kopa| 62 | 181 | 232 | 209 | 127 | 62 | 42 | 30 | 26 | 08 | 07 | 07 | 05 | 01 | 1000 876
Sievietes
65 - 69 59 196 208 233 115 90 34 34 18 | 07 05 | 02 1000 387
70-74 58 | 205 | 271 | 166 133 69 36 22 14 | 14 | 08 03 1000 402
75-79 53 | 1565 | 235 | 176 | 141 | 59 | 69 | 43 | 35 | 11 | 05 | 11 | 05 | 03 | 1000 427
321?;?' L7 49 117 168 158 121 111 90 75 36 34 21 08 04 09 1000 476
Sievietes kopa| 54 | 164 | 21,5 | 183 | 126 | 85 | 60 | 46 | 26 | 18 | L1 | 05 | 03 | 04 | 1000 1692
Izglitiba
Nepabeigta
pamatizglitiba/ | 4,2 | 135 | 177 | 185 | 127 | 82 | 82 | 64 | 40 | 20 | 19 | 07 | 11 | 01 | 1000 730
Pamatizglitiba
ik 70 | 181 | 212 | 176 | 123 | 74 | 68 | 47 | 23 | 06 | 08 | 09 04 1000 529
Profesionala
videja/ videja | 46 | 17,6 | 240 | 203 | 138 | 80 | 34 | 31 | 24 | 12 | 06 | 04 | 01 | 04 | 1000 798
speciala
P 80 198 259 200 112 71 27 16 18 10 02 06 02 1000 511
Apdzivotas vietas tips
B 47 | 181 241 | 196 111 69 46 42 | 29 10 | 10 08 | 05 05 | 1000 871
Citaspilsétas | 8,2 | 132 | 234 | 207 | 143 | 94 | 56 | 44 | 20 | 20 | 11 | o5 | 03 1000 951
Lauki 100 206 180 167 124 67 58 34 31 15 07 05 04 03 1000 746
Ienakumi
Ie“ﬁll‘(‘;g‘; 58 174 226 188 122 75 53 43 24 15 10 06 03 | 03 | 1000 2294
Zemi 51 178 208 159 131 80 67 50 23 23 15 07 07 01 1000 750
T 64 138 221 185 129 79 65 51 30 16 09 08 01 04 1000 767
Augsti 60 204 247 217 107 68 28 28 20 06 06 04 01 03 1000 777

v

Skérslu, ko respondenti identificéja sava majas vide, skaita vid&jie raditaji apkopoti

26.tabula. HOME FAST instruments apkopo informaciju par pasa seniora majas vides subjektivu

vertejumu, tomer janem vera, ka rezultats var atskirties no profesionalu, piem., ergoterapeitu,

objektiva majas vides izvertg§juma. Palielinoties senioru vecumam, majas vidé subjektiva

verteéjuma identificeto Skeérslu skaits palielinas (vecuma grupas augosa seciba palielinas skaita

aritmetiskas vidgjas vertibas no 2,84 lidz 4,1, palielinas standartnovirzes (SN) vértibas, ka ari

starpkvartilu intervala (IQR) vértibas no 2 lidz 4). Subjektivi identificéto $kérSlu skaits majas

vide ir lielaks senioriem ar zemaku izglitibas Iimeni (vid€ja vertiba ir 3,85; SN= 2, 617; Me= 3;
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IQR= 3), senioriem ar zemiem ienakumiem (vidgja vertiba ir 3,45; SN= 2, 419; Me= 3; IQR= 3)
un senioriem, kuri dzivo citas pilsétas (vidgja vertiba ir 3,42; SN= 2,204; Me= 3; IQR= 2).

27.tabula. Respondentu majas vide Skerslu videjais daudzums socialdemogrdfiskajas grupdas
(min - 0 un max- 13)

ideja . 25 . 75 i

\glr(i?lj): SIS kvartile Mediana kvartile St?:.llt):i“\,;ll.g!u
Viriesi 3,06 2,24 2,00 3,00 4,00 2,00
Sievietes 3,35 2,38 2,00 3,00 5,00 3,00
65-69 2,84 1,96 1,00 3,00 4,00 3,00
70-74 2,89 2,08 2,00 2,00 4,00 2,00
75-79 3,26 2,37 2,00 3,00 4,00 2,00
80+ 4,01 2,69 2,00 3,00 6,00 4,00
Nepabeigta
pamatizglitiba vai 3,85 2,62 2,00 3,00 5,00 3,00
pamatizglitiba
Videja izglitiba 3,17 2,33 1,00 3,00 4,00 3,00
Profesionala
vidéja/ videja 3,10 2,16 2,00 3,00 4,00 2,00
speciala
Austaka izglitiba 2,71 1,99 1,00 2,00 4,00 3,00
Zemi ienakumi 3,45 2,49 2,00 3,00 5,00 3,00
Videji ienakumi 3,39 2,39 2,00 3,00 5,00 3,00
Augsti ienakumi 2,84 2,08 1,00 2,00 4,00 3,00
Riga 3,23 2,40 2,00 3,00 4,00 2,00
Cita pilséta 3,42 2,20 2,00 3,00 4,00 2,00
Lauki 3,05 2,42 1,00 3,00 4,00 3,00

vvvvv

vvvvv

sava gulta, respondents nevar viegli ieslégt gaismu; majas ara celini, kapnes un ieeja nav labi
apgaismoti nakti/ diennakts tumsaja laika. Vert&ot vannu, biezak identificétic SkerSli —
respondents nevar viegli un drosi iekapt vanna un izkapt no tas, nav pieejams stingrs rokturis
dusas kabiné vai pie vannas, vannas istaba/vanna/ dusas kabiné tiek lietoti slideni paklaji vai
vispar nav paklaju. Vertgjot virtuvi, ka biezak identificétie Skérsli nosaukts tas, ka respondents
nevar viegli sasniegt priekSmetus, ko regulari lieto un respondents nevar viegli un drosi parvietot
edienu no virtuves uz vietu, kur &d. Vertgot kapnu telpu un pakapienus, biezak identificetie
skersli ir — respondents nevar drosi un &rti kapt augsa un leja pa kapném gan majas arpusé, gan
iekSpuse. Biezakie Skérsli, kas saistas ar parvietoSanos arpus majas - celini apkart majai nav
kvalitativi, uz tiem atrodas Skersli un, ja majas ir majdzivnieki, tos apriipgjot, respondents riské

nokrist (32.attels).
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Vannas istaba

Dusas kabme vai pie vannas nav piegjams stingrs rokturis*

Vannas istaba/ vanna/ dusas kabme netiek lietoti neslideni
paklaji

Iekap%ana un izkapiana no vannas nav viegla un dro%a
Tualete neatrodas pietiekami tuvu gulamistabai**

ApseSanas un piecel3anas no tualetes poda nav erta un drosa

IeieSana un izieSana no dusas kabines nav &rta un drosa

Gridas
Mazie paklaji, kuri neapsedz visu gridu, nav dro# piestiprinati
gridai
Gridas ir slidenas

Lielie gridas paklaji ir slikta stavoklt
ParvietoSanas

Celini apkart méajai nav kvalitativi un uz tiem atrodas skersli
Aprupgjot majdzivniekus, ir risks nokrist

Tiek valkati neatbilsto#i apavi
Kapnu telpa. Pakapieni

ParvietoSanis pa kapn&m gan majas arpusé, gan iekipuse€ nav
drosa un erta

Argjam kapném nav ir stingras margas visu kapnu garuma

Kapnu un pakapienu malas nav labi saredzamas

Ieejas durvis nav viegli lietojamas

Ieksejam kapneém nav stingras margas visu kappu garuma
Apgaismojums

Atrodoties gulta, nav iespgjams ieslégt gaismu

Majas ara celini, kapnes un ieeja ir nepietiekami apgaismoti
naktl/ diennakts tumsZaja laika

Apgaismojums nav pietiekami spilgts, lai skaidri redzetu
Mebeles
Piecel3anas no atpiitas krésla ir apgritinata

IekapZana un izkapsana no gultas nav viegla un drosa
Virtuve
Regulari lietojamie priekimeti ir griti sasniedzami

Ediena parvietofana no virtuves uz &$anas vietu nav viegla un
drosa = . . . . . :
0 10 20 30 40 50 60 % 70

Barze: visi respondenti, n=2568
*Bdze: respondenti, kuri noradija, ka viniem mdjas ir pieejama duias kabine un/vaivanna, n=2381
*¥*Baze: respondenti, kuri noradya, ka neizmanto tualetes kréslu, n=2532

32.attéls. Identificetie Skersli respondentu mdjas vide (%)
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D. DZIVESVEIDA MODULIS

Hronisku ne-infekciju slimibu riska faktoru mazinasana joprojam ir svarigs veselibas
veicinasanas uzdevums visiem iedzivotajiem, ar1 virs darbspgjas vecuma. Tomer, p&tot noteiktu
dzivesveida faktoru izplatibu un to saistibu ar saslimstibu un dzivildzes pagarinasanos senioriem,
janem vera, ka pétfjumos ieklauti tiek lidz §im vecumam izdzivojoSie. Veselibas paradumu
ietekm@josas uzvedibas dazadiba ir liela, tacu zinatniskaja literattira un citu valstu sabiedribas
veselibas uzraudzibas zinojumos viennozimigi ka veselibu raksturojoSie indikatori senioru
vecumgrupa tiek izmantoti uztura un fiziskas aktivitates, smekeSanas un alkohola lietoSanas

izplatibas indikatori.

DA. UZTURS

Nemot véra biologisko novecosanos, hronisko slimibu pieaugumu un mutes dobuma
probléemu izplatibas palielinaSanos, uztura paradumi senioriem mainas. Vielmainas un
fiziologisko funkciju izmainas, muskulu masas samazinasanas ir zinama méra saistitas ar
uznemta kaloriju daudzuma samazinaSanos iedzivotajiem péc darbsp&jas vecuma. Senioriem ar
uzturu saistita probléma biezi vien ir parak mazs proteinu, vitaminu un mineralvielu uznemtais
daudzums. Latvija izstradatajos veseliga uztura ieteikumos iedzivotdjiem senioru vecuma ir
uzsverta nepiecieSsamiba lietot ar energétisko veértibu bagatus produktus — vairak oglhidratus,
mazak taukus, priekSroku dodot pilngraudu produktiem. Ar1 senioriem uztura piramida joprojam
svariga ir pietickama auglu un darzenu lietoSana — vismaz 3 porcijas diena.

Senioru vecuma ipas$a uzmaniba japieversS pietickamai Gidens uzpemsanal. leteicamais
uznemta Skidruma daudzums senioriem ir 2 1 diena, neieskaitot t&jas, kafijas un alkohola
lietoSanu. Optimals uzturs un uztura dazadiba paraléli ar atbilstosam fiziskam aktivitatém palidz
uzturét optimalu kermena masu, veicinot ar veselibu saistito senioru dzives kvalitati kopuma.

Aptaujas anketa senioriem tika ieklauts jautajums par noteiktu partikas produktu

patérinu pagajusas nedélas laika.
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Cik dienas pagajusas nedelas laika Jiis esat édis (-usi) sekojosus produktus?

Nevienu dienu 1 —2 dienas
Sieru vai biezpienu
Olas

Kartupelus

Galu (ctikgalu, tela galu, vistas galu, trusa, titara u.tml.)
Svaigus darzenus

Svaigus auglus vai ogas

Apstradatus darzenus (varttus, sautétus, ceptus)

Galas izstradajumus (desas, galas konservus, salitu vai
kiipinatu galu)

Saldumus (cepumus, kiikas, konfektes u.tml.)
Risus, makaronus

Zivis ( zivis vai zivju izstradajumus)

Putru

Grikus

Salos naskus (salos riekstinus, ¢ipsus u.tml.)

Saldinatos gazetos dzérienus (coca-colu, fantu u.tml.)

Bdrze: visi respondenti, n=2568

B 6 —7 dienas

® 3 — 5 dienas

19.1 31.8 30.5 18.7
233 39.9 19.0 17.8
25.2
25.2

78.7 m 1.6
86.2 1“ 0.6
20 40 60 80 %100

33.attels. Partikas produktu lietoSanas bieZums pagajusas nedelas laika (%)

33.attela redzam, ka 6-7 dienas p&d&jas nedélas laika 25,3% (21,4% viriesu un 27,2%

sievieSu) senioru norada, ka patéréja svaigus darzenus, 24,2% (18,6% virieSu un 27% sieviesu)

uztura lietoja svaigus auglus vai ogas, 29,4% &da sieru vai biezpienu, un 20,3% uztura lietoja

galu. Samera augsts ir galas produktu patérins: 49,2% (60,5% viriesu un 43,5% sieviesu) desas,

galas konservus, salitu vai kiipinatu galu lieto biezak neka tris dienas nedéla. Diezgan augsts
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Ipatsvars senioru, kuri pedgjas nedélas laika uztura nemaz nelietoja graudaugu produktus: 32,1%
nelietoja grikus, 28,7% nelietoja putras, un 25,2% nelietoja risus un makaronus. Ka ar1 ceturta
dala (25,2%) senioru p&déjas ned€las laika nebija lietojusi zivis. Pozitivi, ka seniori uztura
nelieto salos naskus, pieméram, Cipsus, salos riekstinus u.tml., k@ ar saldinatos gazétos
dzerienus, jo 78,7% respondentu p&déjas ned€las laika nav lietojusi salos naskus un 86,2%
saldinatos gazetos dzerienus.

Svaigu darzenu un svaigu auglu, ogu patérin$ ir indikators veseliga uztura novértésanai
iedzivotajiem. Svaigu darzenu paterins 6-7 dienas ned€la ir zems respondentu grupa ar pamata
izglitibu, salidzinot ar augstako izglitibu ieguvusajiem, attiecigi 13,4% un 33,5%. Tikai 21,7%
respondentu ar zemiem ikméneSa ienakumiem 6-7 reizes ned€la uztura lieto svaigus darzenus,
attiecigi ar vidéjiem ienakumiem 22,6% un augstiem — 29,2%. Laukos dzivojoSie seniori tikai
21,1% gandriz katru dienu uztura lieto svaigus darzenus, attiecigi Riga dzivojosie - 29,7% un
citas pilsétas - 24,3%. Atskiribas minétajas grupas ir statistiski nozimigas.

Ar svaigu auglu un ogu patérinu 6-7 dienas nedéla ir lidzigi. Tikai 16,9% senioru ar
pamatizglitibu katru dienu uztura lieto svaigus auglus vai ogas, attiecigi ar augstako — 32,5%.
Respondenti ar zemiem ikméneSa ienakumiem gandriz katru dienu svaigus auglus, ogas lieto
tikai 18,3% salidzinot ar respondentiem, kuriem ir augsti vid€jie ienakumi — 31,0%. No Riga
dzivojoSajiem 27,1% gandriz katru dienu uztura lieto svaigus auglus un ogas, bet laukos
dzivojosie tikai 20,3%. Atskiribas minétajas grupas ir statistiski nozimigas.

Kopuma 86,0% respondentu ikdiena lieto tiru tideni dzer$anai, bet 14,0% senioru nelieto
tiru tideni dzerSanai, bet dzer sulas, limonades, t&ju, kafiju u.tml..

Respondentiem, kuri lieto Gdeni dzerSanai, diena vid&ji izdzer 4 tira Gdens glazes vai
kriizes (Me, IQR= 3). TreSdala respondentu (36,3%) noradija, ka izdzer piecas, vai vairak
glazes/kruzes tira Gidens diena. Ceturta dala senioru (25,5%) vid€ji diena izder vien 1-2 glazes

tira tdens (34.attéls).
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Cik daudz kopuma Jiis dienavideji izdzerat tira itdens glazes vai kriizes?

Vienu glazi

Divas glazes

Tris glazes

Cetras glazes

Piecas vai vairak glazes

40

Baze: respondenti, kuri noradija, ka ikdienda dzer$anai lieto tiru tdeni, n=2209

34.attels. Videji diena izdzerto tira iidens glaZu/kriizu skaits (%)
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G. KERMENA MASAS INDEKSS

Kermena masas indekss (KMI) tiek plasi izmantots ka viens no vienkarSakajiem
objektivajiem veselibas raditajiem, lai noteiktu liekas kermena masas un aptaukosanas izplatibu
iedzivotajiem. Lieka kermena masa un aptaukosanas ir strauji progres€josa globala sabiedribas
veselibas probléma. Neatkarigi no vecuma cilvéks piepemas svara, ja uznemtais kaloriju
daudzums parsniedz patéréto kaloriju daudzumu. Liekais svars un aptaukosanas biitiski ietekmé
cilveka veselibu, jo palielinas risks saslimt ar metabolo sindromu, 2. tipa cukura diabétu,
arterialo hipertensiju, sirds un asinsvadu slimibam, dazadiem audzgjiem, artritu un citdm
slimibam.

Peétijuma, izmantojot vienddu meérinstrumentu komplektus, senioriem tika noteikti
antropometriskie parametri: auguma garums un kermena masa. No Siem raditajiem datu baze
tika aprékinats Kermena masas indekss péc formulas KMI = svars (kg): augums (m)% un §

indeksa novertéSanai tika izmantota Pasaules Veselibas organizacijas 1995. gada izstradata

klasifikacija:
Novértéjums KMI (kg/m2)
Pazeminats <18.5
Normals 18,5-24,9
Lieks svars 25,0-29,9
AptaukosSanas >30
AptaukosSanas I 30,0-34,9
AptaukosSanas I1 35,0-39,9
AptaukosSanas III >40,0

Kopuma respondentiem vidéja kermena masa ir 79,67 kg (SN=15,38). VirieSiem
kermena masas raditaji ir no 49,2kg lidz 137,9kg (izkliedes intervals ir 88,7kg), savukart
sieviettm kermena masas raditaji ir no 37,5kg Iidz 164,0kg (izkliedes intervals 126,5kg).
Kopuma respondentiem vid€jais auguma garums ir 165,08cm (SN=9,37). VirieSiem auguma

garuma raditaji ir no 148,8cm lidz 205,0cm un sievietém no 132,7cm lidz 185,1cm.
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Baze: respondenti, kuriem veikti auguma (garuma) un kermena masas meérijjumi, n=2491

35.attels. Normalsadalijums senioru kermena masas indeksam

Senioru kermena masas indeksa vidéjais aritmétiskais raditajs ir 29,26 (SN= 5,49), kas
atbilst liekas kermena masas indeksa robeZzu maksimalajam Iimenim, attiecigi KMI vidgjais
raditajs virieSiem ir 27,9 un sievieteém — 29,9. Izveidojot histogrammu kermena masas indeksam
(35.attels), redzams, ka nobide no vidéja KMI raditaja ir aptaukoSanas virziena.

Kopuma normala kermena masa ir tikai 20,5% senioru, savukart licka kermena masa un
aptaukoSanas ir attiecigi 41,2% un 37,6%. Nepietickama kermena masa ir 0,6% senioru.

Ka redzams 28.tabula, virieSiem par 7,3%-punktiem ir augstaka normalas kermena
masas izplatiba neka sievietém. Tomér kopuma diemzél dzimuma abas grupas ir loti augsts
senioru Ipatsvars ar liecko kermena masu un aptaukoSanos: 74,4% virieSu un 81,3% sievieSu.
Jaatzimé, ka augstaks Tpatsvars ar lieko kermena masu ir virieSiem, bet sieviettm — ar

aptaukosSanos. Atskiribas dzimuma grupas ir statistiski nozimigas.

28.tabula. Senioru kermena masas indeksa novertejums (%)

virie§i sievietes
65-69 | 70-74 | 75-79 | 80+ | kopa | 65-69 | 70-74 | 75-79 | 80+ | kopa | KOPA

Nepietiekama

0,3 0,5 0,6 1,2 0,6 0 0,3 11 1,2 0,7 0,6
kermena masa

Normala

27,6 28,4 222 | 32,7 | 253 18,1 13,8 16,8 | 21,9 | 18,0 20,5
kermena masa

#iae;‘a“"‘"me‘»‘a 472 | 512 | 503 | 47,6, 489 356 @ 354 | 40,8 380 375 | 413
Aptauko$anas 24.8 29,9 26,9 185 | 25,2 46,3 50,6 41,4 | 38,8 | 43,8 37,6

Ta ka ir Joti augsts senioru Ipatsvars ar aptaukoSanos, 36.attéla redzams kermena masas
indeksa sadalfjums, kur ir paradita aptaukoSanas pakapju izplatiba senioru populacija dzimuma
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grupas. SievieSu Ipatsvars ar aptaukoSanos ir ievérojami augstaks, Ipasi ar I un III pakapes

aptaukosanos.
mnepietiekama kermena masa B normala kermena masa
m licka kermepa masa ® aptaukosanas I
W aptaukosanas 11 W aptaukosanas I11

10.9 6.0

0 20 40 60 80 % 100
Baze: respondenti, kuriem veikti kermena masas un auguma garumamerijumi, n=2491

36.attels. Senioru kermena masas indeksa novertejums dzimuma grupdas, ietverot
aptaukoSanas pakapes (%)

DB. FIZISKA AKTIVITATE

Fiziskai aktivitatei visa muza garuma ir liela nozime. Vairaku longitudinalu pétijumu
meta analize liecina, ka iesaistiSanas merenas slodzes fiziskas aktivitates vismaz 150 minites
nedela par 31,0% samazina mirstibu, bet v€l lielaks efekts fiziskam aktivitatém noverots
individiem vecuma virs 60 gadiem®. Senioriem, kuriem ir pietickama fiziska aktivitate,
funkcionalo traucgjumu risks ir vidéji par 50,0% mazaks***®. Fiziska aktivitate senioriem ir
iesp€jami saistita pat ar kognitivo sp&ju uzlaboSanos vai arT ar kognitivo sp&ju pazeminasanas

profilaksi par tresdalu**. Mingto pétfjumu rezultatos atrasta arT devas — efekta sakariba, kas

* Arem H, Moore SC, Patel A, Hartge P, Berrington de Gonzalez A, Visvanathan K, Campbell PT,
Freedman M, Weiderpass E, Adami HO, Linet MS, Lee IM, Matthews CE. Leisure time physical activity and
mortality: a detailed pooled analysis of the dose-response relationship. JAMA Internal Medicine, 2015; 175(6):959-
967.

“2 paterson DH, Warburton DE. Physical activity and functional limitations in older adults: a systematic
review related to Canada's Physical Activity Guidelines. International Journal of Behavioural Nutrition and Physical
Activity, 2010; 11;7:38.

*® Tak E, Kuiper R, Chorus A, Hopman-Rock M. Prevention of onset and progression of basic ADL
disability by physical activity in community dwelling older adults: a meta-analysis. Ageing Research Reviews, 2013;
12:329-338.

* paterson DH, Warburton DE. Physical activity and functional limitations in older adults: a systematic
review related to Canada's Physical Activity Guidelines. International Journal of Behavioural Nutrition and Physical
Activity, 2010; 11;7:38.
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nozimé, ka fiziskas aktivitates ITmena palielinaSana senioriem, nemot véra organisma spgjas un
veselibas stavokli, no veselibas veicinasanas viedokla ir ieteicama.

Saskana ar PVO rekomendacijam iedzivotajiem vecuma no 65 gadiem mérenas slodzes
fiziskam aktivitatém nedglas laika javelta vismaz 150 mindites vai vismaz 75 miniites intensivas
slodzes fiziskam aktivitatém. Veiktam aerobam fiziskam aktivitateém ir jabut vismaz 10 mindisu
ilgam bez partraukuma. Lai noskaidrotu pétfjuma respondentu fiziskas aktivitates Itmenus,
aptauja tika ieklauti jautajumi no Starptautiskas fiziskas aktivitates anketas un datu apstrade
notika saskana ar instrumenta autoru izstradatajam Vadlinijﬁm46. Apstradajot respondentu sniegto
informaciju (kadas intensitates aktivitates un cik ilgi tas viena diena veiktas peéd€jo septinu dienu
laika), iegist rezultatu, kas izteikts tris dazados fizisko aktivitasu limenos: augsts, vid€js, zems.
Augsts fizisko aktivitaSu Itmenis nozimé, ka veiktas aktivitates atbilst vienam no izvirzitajiem
diviem kritérijiem - intensivas slodzes fiziskas aktivitate vismaz 3 dienas, uzkrajot vismaz 1500
MET miniites*’ /nedéla VAl 7 vai vairak dienas nedgla, kombingjot staigaSanu, mérenas un
intensivas slodzes fiziskas aktivitates, sasniedzot vismaz 3000 MET mintites / nedéla. Videjs
fizisko aktivitasu ltmenis nozime, ka veiktas aktivitates atbilst vienam no izvirzitajiem tris
kriterijiem - tris vai vairak dienu intensivas slodzes fiziskas aktivitates, vismaz 20 mindtes diena
vai piecas vai vairak dienu mérenas slodzes fiziskas aktivitates, vai vismaz 30 minasu pastaiga
diena vai piecas vai vairak dienas nedéla, kombingjot staigaSanu, mérenas un intensivas slodzes
fiziskas aktivitates, sasniedzot vismaz 600 MET minates nedéla. Savukart zems fizisko
aktivitaSu limenis nozimé€, ka persona neveic fiziskas aktivitates, kas atbilst augstam vai vidéjam
fizisko aktivitasu limenim. P&tijuma atseviski tika izdalita ari respondentu grupa, kura vispar
neveica fiziskas aktivitates.

Interpretgjot rezultatus (skatit 29.tabulu), vairakumam respondentu (74,3%) bija vidgjs
fizisko aktivitasu Iimenis. Vidéjam fizisko aktivitasu limenim bija augstakais Ipatsvars visas
senioru grupas neatkarigi no vecuma, izglitibas Iimena, ienakumu Iimena un urbanizacijas

Iimena. Senioru grupa, kuriem fizisko aktivitasu Itmenis bija vidgjs, bija lielaks sievieSu

** Blondell SJ, Hammersley-Mather R, Veerman JL. Does physical activity prevent cognitive decline and
dementia?: A systematic review and meta-analysis of longitudinal studies. BMC Public Health, 2014;14:510. doi:
10.1186/1471-2458-14-510.

*® https://sites.google.com/site/theipag/scoring-protocol

*" MET vartibas tika iegiitas IPAQ izveides laika veiktd instrumenta dro§uma pétijuma ietvaros (Craig
CL,Marshall A, Sjostrom M et al. International Physical Activity Questionnaire: 12 country reliability and validity
Med Sci Sports Exerc 2003;August). MET raditajs aprékinats katram fizisko aktivitaSu veidam: StaigaSana = 3,3
MET, mérenas slodzes fiziska aktivitate = 4,0 MET un intensivas slodzes fiziska aktivitate = 8,0 MET.
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Ipatsvars (66,9% virieSu un 78,0% sieviesu), savukart senioru grupa, kuriem bija augsts fizisko
aktivitasu Iimenis, bija lielaks viriesu ipatsvars (19,7% virieSu un 8,3% sieviesu). Augsts fizisko
aktivitasu Itmenis bija 12,1% respondentu, savukart 9,6% respondentu vispar neveica fiziskas
aktivitates. 19,2% senioru vecuma grupa virs 80 gadiem vispar neveica fiziskas aktivitates, vai
veica zema limena fiziskas aktivitates (6,3%). Fizisko aktivitasu limenu at$kiribas dzimuma
grupas un vecuma grupas bija statistiski nozimigas. Fizisko aktivitasu limeni statistiski nozimigi
atSkiras arT izglitibas grupas. Senioru Ipatsvars ar zemaku izglitibas Itmeni bija lielaks grupa, kas
neveic fiziskas aktivitates (16,9%) vai kuriem fizisko aktivitasu limenis ir zems (6,8%), savukart
senioru ar augstako izglitibu ipatsvars bija lielaks grupas ar vid€ju fizisko aktivitasu Iimeni
(80,9%) un augstu fizisko aktivitaSu Itmeni (11,6%). Ar1 14,8% senioru ar vid€jo izglitibu
uzradija augstu fizisko aktivitaSu Itmeni. Salidzinot ar citam ienakumu grupam, senioru ar
zemiem ienakumiem ipatsvars bija mazaks starp tiem, kuri uzradija vid€ju fizisko aktivitasu
Itmeni (68,8%) un lielaks starp tiem, kuri vispar neveica fiziskas aktivitates (10,3%), uzradija

zemu fizisko aktivitasu limeni (4,7%), ka ar1 uzradija augstu fizisko aktivitasu Itmeni (16,2%).

29.tabula. Senioru fiziskas aktivitates limenis socialdemogrifiskajas grupas (%)

Augsts Videjs Zems Neveic
ﬁz.is.kﬁs ﬁz.is.kz'ls ﬁz.is.kz'ls fiziskas
aktivitates | aktivitates | aktivitates e

ITmenis l[imenis Iimenis aktivitates
Visi respondenti 12,1 74,3 4,0 9,6
Viriesi 19,7 66,9 3,8 9,5
Sievietes 8,3 78,0 4,0 9,6
65-69 17,8 76,2 1,8 4,3
70-74 13,2 77,6 3,2 6,0
75-79 11,8 76,0 44 7,8
80+ 53 69,1 6,3 19,2
Il:l:;z;lt)iezlgltiz:ib];amatlzglltlba vai 10,2 66,0 6.8 16,9
Videja izglitiba 14,8 72,5 2,1 10,6
Proffs_si?nﬁlﬁ vidéja/ videja 12.3 79.4 28 5.5
speciala
Austaka izglitiba 11,6 80,9 3,1 4.3
Zemi ienakumi 16,2 68,8 4.7 10,3
Videji ienakumi 9,0 77,4 4,2 9,5
Augsti ienakumi 11,2 77 2,8 8,3
Riga 8,2 80,1 3,1 8,6
Cita pilséeta 11,9 75,9 3,6 8,6
Lauki 16,9 65,9 51 12,1
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30.tabula uzradits respondentu skaits un vidgjie raditaji, cik biezi respondenti ir veikusi
dazadas intensitates fiziskas aktivitates péd€jo 7 dienu laika. P&dgjas ned€las laika 2245
respondenti nostaigaja vidéji katru dienu vismaz 10 miniites bez partraukuma (Me= 7, IQR= 1),
2027 respondenti vidgji Cetras dienas péd€jo 7 dienu laika veltijusi mérenas slodzes fiziskam
aktivitatem (Me=4, IQR=5,00) un 519 respondenti vidgji divas dienas ned€la veltijusi
intensivas slodzes fiziskajam aktivitateém (Me= 2,00, IQR= 3,00).

30.tabula. Dienas, ko pédejo 7 dienu laika respondenti videji pavadija, veicot daZadas
intensitates fiziskas aktivitates

Videja 25 75 Starp
vertiba SN Mediana kvartilu

(dienas) kvartile kvartile intervals

Respondenti

(n)

Pedejo 7 dienu laika, cik

dienas Jus esat nogajis (-

usi) kajam vismaz 10 2245 6,02 1,72 6,00 7,00 7,00 1,00
miniites bez

partraukuma?

P&dgjo 7 dienu laika, cik

dienas Jis esat veltijis (-

usi) mérenas slodzes

fiziskam aktivitatém,

pieméram, majas 2027 451 2,30 2,00 4,00 7,00 5,00
uzkop$anai, stradasanai

darza, ritenbrauksanai

meérena atruma,

peldésanai vai tml.?

P&dgjo 7 dienu laika, cik

dienas Jis esat veltijis

intensivas slodzes

fiziskam aktivitatém,

pieméram, smagumu 519 3,06 2,05 1,00 2,00 4,00 3,00
celSanai, buvdarbiem,

malkas cirSanai,

skrieSanai, aerobikai vai

atrai ritenbrauksanai?

31.tabula redzams respondentu skaits un uzraditas vid€jas vertibas laikam (miniites), ko
respondenti pavadija dazadas intensitates fiziskajas aktivitateés. Pédéjo 7 dienu laika 2568
respondenti sézot diena vidgji pavadija 290 miniites (Me, IQR= 180 mintites). Pédgjo 7 dienu
laika 2245 respondenti, staigajot kajam, viena diena nostaigaja vidéji 120 miniites (Me, IQR=
120). Pedgjo 7 dienu laika 2027 seniori viena diena mérenas slodzes fiziskam aktivitateém veltija
vidgji 120 minttes (Me, IQR= 120), un 519 seniori intensivas slodzes fiziskam aktivitateém

veltija vidgji 120 mindtes (Me, IQR= 90).
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31.tabula. llgums (laiks miniites), ko respondenti vidéji pavadija, veicot daZadas intensitates
fiziskas aktivitates

: Vidgja 25 . 75 Starpkvartilu
Respz):)dentl vertiba (n?ll:: ) kvartile sz:il:l)la kvartile intervals
(min.) ' (min.) ' (min.) (min.)
Pedgjo 7 dienu laika,
als dands ol Jis 2568 20979 | 14118 = 180,00 & 290,00 @ 360,00 @ 180,00

vidgji diena pavadat
s€zot? (miniites)

Cik daudz laika Jus
vidgji esat pavadijis (-
usi), staiggjot kajam 2245 122,80 82,26 60,00 120,00 180,00 120,00
viena diena, p&dgjo 7
dienu laika? (miniites)

Cik daudz laika Jus
vidgji esat veltijis (-
usi) mérenas slodzes
fiziskam  aktivitateém
viena diena pedgjo 7
dienu laika? (miniites)

2027 138,12 98,11 60,00 120,00 | 180,00 120,00

Cik daudz laika Jas
vidgji esat veltijis (-
usi) intensivas slodzes
fiziskam  aktivitateém
viena diena pedgjo 7
dienu laika? (miniites)

519 118,35 87,85 60,00 120,00 | 150,00 90,00

Dzimuma un vecuma grupas, analiz€jot vid€jos raditajus laikam (mindtes), ko
respondenti vid€ji diena pavada dazadas aktivitaté€s ped€jo septinu dienu laika - s€deSana,
ieSana, mérenas fiziskas aktivitates, intensivas fiziskas aktivitates - konstatéts, ka vecuma grupa
virs 80 gadiem seniori vairak laika velta s€déSanai (virieSiem Me= 300 miniites un IQR= 185
miniites, sievietem Me= 330 minttes, IQR= 240 miniites), mazak laika velta pastaigam
(virieSiem Me= 80 minttes un IQR= 60 miniites, sievietem Me= 70 miniites, IQR= 80 mintites),
ka arT mazak laika mérenas (virieSiem Me= 90 minttes un IQR= 120 miniites, sievietém Me= 80
miniites, IQR= 60 miniites) un intensivas slodzes (virieSiem Me= 120 miniites un IQR= 80
mintites, sieviettm Me= 60 minttes, IQR= 90 minites) fiziskajam aktivitatém neka gados
jaunaki seniori (32.tabula). Visas vecuma grupas virieS§i vidéji diena veltijja vairak laika

(mindtes) intensivas slodzes fiziskajam aktivitateém ka sievietes.
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32.tabula. Videjais ilgums (laiks miniités), ko respondenti pavadija, veicot daZadas intensitates
fiziskas aktivitates vecuma un dzimuma grupas

i e 1o A Strap
Vidéja Minimala | Maksimala| 25 o 75 .
3 Vértii])a N | mmnm ik M g | TN
intervals
Virietis
sédeésana| 296 277 127 30 720 180 240 330 150
65 - 69 ieSana 275 137 87 20 420 60 120 180 120
gadi mérena | 257 164 105 20 600 90 135 225 135
intensiva| 147 140 105 10 540 60 120 180 120
sédésana| 206 277 124 30 780 180 240 360 180
70-74 ieSana 181 131 83 10 360 60 120 180 120
gadi mérena | 154 153 95 10 520 80 120 210 130
intensiva| 71 141 86 15 480 90 120 180 90
sédesana| 175 282 122 60 720 180 290 360 180
75-179 ieSana 162 121 83 10 360 60 110 180 120
gadi mérena | 137 133 100 10 550 60 120 180 120
intensiva| 48 116 73 20 360 60 120 155 95
sédeésana| 180 340 132 60 720 240 300 425 185
80 gadi un |ieSana 140 106 80 10 360 60 80 120 60
vairak mérena | 105 125 98 10 480 60 90 180 130
intensiva| 25 122 83 30 420 60 120 140 80
Sieviete
sédésana| 443 278 140 60 840 180 240 360 180
65 — 69 ieSana 416 136 81 10 420 80 120 180 100
gadi mérena | 397 155 107 20 600 60 120 185 125
intensiva| 102 118 90 20 510 60 90 120 60
sédésana| 361 286 129 30 720 180 270 360 180
70-74 ieSana 335 127 82 10 390 60 120 180 120
gadi mérena | 317 142 100 10 600 60 120 180 120
intensiva| 62 76 46 15 225 40 60 120 80
sédeésana| 376 298 145 40 870 180 270 360 180
75-179 ieSana 328 121 80 10 390 60 120 150 90
gadi mérena | 303 130 88 10 480 60 120 180 120
intensiva| 42 99 87 10 480 60 60 120 60
sédésana| 531 348 161 0 990 240 330 480 240
80 gadi un |ieSana 402 99 17 10 360 40 70 120 80
vairak mérena | 355 105 80 10 600 60 80 120 60
intensiva| 25 89 61 20 240 30 60 120 90

DC. MIEGA ILGUMS UN KVALITATE

Pétijumi liecina, ka senioriem optimala miega ilgums 7-8 stundas, ir saistits ar labas

veselibas uzturéSanu. Miega kvalitate ir saistita ar psihologisko labsajutu, ka ari psihisko un

fizisko veselibu. P&tijumos par miegu tradicionali tiek parbaudits miega ilgums (daudzums),

toméer ir bitiska atSkiriba starp stundu skaitu, ko cilvéks velta miegam un §1 miega kvalitati.
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Kopuma 38,8% respondentu noradija, ka pédéja ménesa laika vinpiem nav gadijusas
gritibas iemigt (gritibas iemigt nozime, ka respondents nevar iemigt 30 min@iSu laika posma).
Savukart 40,1% sievieSu vecuma grupa 80+ gadi noradija, ka grutibas iemigt ir bijusas tris
reizes ned€la vai biezak. Vairakums respondentu (41,5%) noradija, ka tris reizes ned€la vai
biezak viniem nakts laika gadas pamosties vairakas reizes. Nav bijusas griitibas ar miegu/
bezmiegu p&déja ménesa laika 32,9% respondentu, bet 48,7% respondentu pédéja ménesa laika
nav gadijies péc gulétas nakts pamosties ar noguruma vai neizgulésanas sajiatu. Respondenti
atbild, ka parasta ned€las nakti miega vid€ji pavada 7 stundas (Me, IQR= 2). Gandriz tresa dala
respondentu (30,7%) noradija, ka miega pavada 7-8 stundas. Respondenti vecuma grupa 80+
gadi vid€ji miega pavada vairak neka 8 stundas - attiecigi 30,6% virieSu un 26,2% sievieSu Saja
vecuma grupa. Respondentu noraditais laiks, kas tiek pavadits miega, dzimumu un vecumu

grupas, atspogulots 37.attla.
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Cik stundas Jiis videji pavadat miega parastaja nedelas nakti?

<=5h 5h lidz 6h m 6h lidz 7h ® 7h lidz 8h m=>8h

visi respondenti (n=2568) | 11.3 14.6 20.5 30.7 22.9
viriesi (n=876) | 7.9 = 13.1 21.0 34.2 23.8

sievietes (n=1692) 12.9 15.4 20.3 28.9 22.5

65 - 69 g.v.viriedi (n=253) | 7.1 = 9.2 24.7 38.0 21.0

65 - 69 g.v. sievietes (n=387) | 9.5 14.9 20.8 333 21.5

70 - 74 g.v. viriesi (n=239) | 9.7 13.0 21.7 34.8 20.8

70 - 74 g.v. sievietes (n=402) | 10.2 13.9 24.9 31.9 19.1
18.3 371 25.1

75 - 79 g.v. virie§i (n=213) |57  13.7

75 - 79 g.v. sievietes (n=427) 12.0 19.1 19.7
80 g.v. un vairak virie§i (n=171) | 9.4 18.9
80 g.v. un vairak sievietes (n=476) 18.3 14.3
0 20 40 60 g0 % 100

Baze: visi respondenti, n=2568

37.attéls. Videji naktt miega pavaditais laiks parasta nedela dzimuma un vecuma grupadas (%)

36,0% respondentu noradija, ka pedeja ménesa laika viniem nav gadijies iesnausties vai
nosnausties rita stundas vai pecpusdiena. Savukart 30,0% respondentu atziméja, ka ta gadijies
tris reizes nedéla vai biezak; biezak to noradija respondenti vecuma grupa 80+ gadi (46,7%
virieSu un 38,8% sievieSu). Vairak neka puse respondentu (56,1%) sava miega kvalitati ped¢ja
ménesa laika vértéja ka diezgan labu (38.attéls). Kopuma virieSu ipatsvars, kuri savu miega

kvalitati verte ka labu (60,7%) vai loti labu (14,7%) ir augstaks ka sievieSu (attiecigi 53,7% un
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10,6%), un visas vecuma grupas virieSi miega kvalitati biezak novérté ka labu (izpeémums ir
vecuma grupa 70- 74 gadi, kura ir nedaudz augstaks sievieSu Ipatsvars, kuras miega kvalitati
noverteé ka labu, (virieSi 60,4% un sievietes 61,3%). Palielinoties senioru vecumam, abas

dzimumu grupas palielinas sliktas miega kvalitates veért€&jumu Ipatsvars.

Ka Jis kopuma vértéjat sava miega kvalitati pédéja meneda latka?

W] otilaba “Diezgan laba W Diezgan slikta BT otislikta

visirespondenti (n=2568) EEPA 56.1 252 6.7

viriesi (n=876)

sievietes (n=1692)

65 - 69 g.v.viriedi (n=253) 64.7
65 - 69 gv. sievietes (n=387) 579
70-74 gv. viriedi (n=239) 60.4
70-74 gv. sievietes (n=402) ; 61.3 229 4.1

75-79gv. viriesi (n=213) 223 4.0
75-79gv. sievietes (n=427) 333 6.9
80 gv. unvairak virie$i (n=171) 27.1 77
80 gv. unvairak sievietes (n=476) 34.7 12.4
0 20 40 60 80 100

Baze: visi respondenti, n=2568

38. attels Miega kvalitates vertejums pédeja menesa laika dzimuma un vecuma grupas

(%)
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DD. SMEKESANA

Latvija ikdienas smék&taju ipatsvars ir augsts. Saskana ar Latvijas iedzivotaju veselibu
ietekméjoSo paradumu pétijuma 2018. gada aptaujas datiem, vecumgrupa no 65 Iidz 74 gadiem
ikdienas sméketaji ir 24,7% viriesu un 6,5% sieviesu.

Petljuma aptaujas anketa senioriem ietverti jautdjumi, lai noskaidrotu smékeSanas
izplatibu, smék&Sanas atmeSanas izplatibu un smékéSanas atmeSanas iemeslus senioru
populacija.

Kopuma 12,5% senioru norada, ka sméke katru dienu, no tiem 26,5% viriesu un 5,4%
sievieSu. Laiku pa laikam smé&ké - 4,0% respondentu. Smékésanu atmetusi 17,0%, no tiem
32,7% viriesu un 9,1% sieviesu. Nekad nav smeke&jusi 66,5% senioru no tiem 34,3% virieSu un
82,7% sieviesu.

39.attela redzams, ka smek&joso respondentu patsvars, palielinoties vecumam, kritas un
attiecigi pieaug sméekésanu atmetuSo respondentu Ipatsvars. Ipadi virieSiem redzams straujs
sméketaju Ipatsvara samazinajums ar katru nakamo vecumgrupu un smék€Sanu atmetusSo
ipatsvara picaugums. Sievietém novéro lidzigu ainu, lai gan smékéSanas izplatiba ievérojami

zemaka.

60.0
50.0

40.0

65-69 70-74 75-79 65-69 70-74 75-79

viriesi sievietes
msméke katru dienu vai pa laitkam mnesmeke, bet agrak smekeja

Baze: respondenti, kuri jebkad ir smekejusi, n=864

39.attels. SmekeSanas izplatiba dzimuma un vecuma grupas (%)

Aptaujas anketa jautats, cik gadus smék&joSie respondenti kopuma ir smek&jusi.
Gandriz visiem senioriem, kuri Sobrid smeéke ikdiena vai palaikam, smék&Sanas ilgums ir vairak
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neka 20 gadi. Analiz§jot vecumgrupas, smekétaju ipatsvars, kuri smeke vairak neka 40 gadus,

palielinas Iidz ar vecuma picaugumu. Sméck&joSo sieviesu grupa augstakais IpatsvarS ir

smekétajam ar 21-40 gadu pieredzi, virieSiem — vairak neka 40 gadus ilgi (33.tabula).

33.tabula. Smekesanas ilgums senioriem, kuri Sobrid sméke ikdiena vai palaikam (%)

o 65-69 | 70-74 | 7579 | 80+ _
Virie§i | Sievietes gadi gadi gadi gadi KOPA
Smekesanas ilgums no 1 6,4 17,6 129 | 61 6.2 8.6 9.9
Iidz 20 gadiem
SmekeSanas flgums no 21 - s 528 | 493 354 266 286 | 409
Iidz 40 gadiem
Smél,(ésana.s ilgums 41 59.0 296 37.8 58.6 67.2 62,9 49,2
gads un vairak

Lai noskaidrotu Sobrid smék&josSo un smékéSanu atmetuso respondentu iemeslus
smékésanas atmesanai, ja vini ir méginajusi vai atmetusi smeékesanu pédéjo 12 ménesu laika,
aptaujas anketa uzdots jautajums: “Ja esat atmetis/-usi smékéSanu vai mégindjis /-usi atmest
smékeésanu pédéja gada laika, kas bija ta galvenais iemesls? ”. Ka galvenais iemesls smékeSanas
atmeSana 15,3% nosaukts respondentu veselibas problémas, 6,3% tie ir ekonomiskie iemesli,
4,6% - zinaSanas par smékéSanas kaitigumu, 3,9% respondentu mingja citu iemeslu, kas
galvenokart bija “personiski iemesli”, 1,4% respondentu smékeéSanu atmeta citu cilvéku
ieteikuma del. Tikai 0,7% sméekeSanu atmeta pedejo 12 ménesu laika arsta-specialista ieteikuma
del, 0,7% gimenes arsta ieteikuma d€]. Peédgjo 12 menesu laika 44,3% smékésanu nebija
méginajusi atmest, bet 22,8% respondentu atbildgja, ka smekésanu atmeta jau agrak.

No respondentiem, kuri smékéSanu atmetusi agrak neka pirms 12 méneSiem, 12,8%
noradija, ka smekeéSanu atmetusi pedéjo 5 gadu laika perioda, 24,5% - seSus Iidz desmit gadus

atpakal, bet 62,8% smekeSanu atmetusi pirms vairak neka 10 gadiem.
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DE. ALKOHOLA LIETOSANA

Parmeériga alkohola lietoSana ir viens no butiskiem novérSamas naves c€loniem.
Senioriem alkohola lietoSanas izplatiba klist zemaka, tam par iemeslu ir medikamentu
lietoSanas un veselibas problému augstais Tpatsvars $aja vecuma grupa.

ASV Nacionalais alkohola atkaribas un alkoholisma institiits (angl. val. — The National
Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism) virieSiem vecuma no 65 gadiem iesaka lietot ne
vairak ka vienu alkohola devu diena (7 devas ned€la), bet sievietem — mazak neka vienu
alkohola devu viena diena (4 devas nedéla). Ar vienu devu saprot 1glaziti (30g) degvina, vai 1
glaziti (50g) likiera, vai 1glazi (150g) sausa vina. Ka riskanta vai parmériga alkohola lietoSana
virieSiem tiek uzskatita, sakot no piecam devam, bet sieviettm — no cCetram devam viena
iedzersanas reize®.

Uz jautajumu “Cik biezi pédejo 12 ménesu laika Jiis esat lietojis (-usi) jebkada veida
alkoholiskos dzérienus?”, 39,8% respondentu atzimé&ja, ka nav dzerusi ne reizi pedgjos 12
ménesos, jo alkoholu vairs nelieto, attiecigi 31,6% virieSu un 43,9% sieviesu. Retak neka reizi
ménes1 alkoholu pedeja gada laika lietoja 22,9%, savukart vismaz reizi ménesi alkoholu bija
lietojusi 19,7%: 28,7% virieSu un 15,2% sievieSu. Vismaz reizi nedéla peédeja gada laika
alkoholu lietoja kopuma 7,6% senioru, no tiem 16,5% viriesu un 3,1% sievieSu. Kopuma 10,1%

respondentu noradija, ka alkoholu lietojusi dazus malkus muza laika vai nekad.

*® National Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism (NIAAA). The physicians’ guide to helping
patients with alcohol problems. NIH publication No. 95-3769. Bethesda, MD: NIAAA,; 1995.
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Cik biezi pedejo 12 menesu laika Jits esat lietojis (-usi) jebkada veida alkoholiskos d=érienus (alu,
vinu, stipros alkoholiskos d=érienus, alkoholiskos kokteilus, pasbrirvetus alkoholiskos d=érienus)?

mVismaz reizi nedela ™ Vismaz reiziménesi  Retak neka reizi ménesi

visi respondenti (n=1284) 15.1 39.2 45.7
viriedi (n=559) 25.5 44.2 R[1K]
sievietes (n=725) Al 354 574
65 - 69 g.v.viriesi (n=189) 341 44.1 21.8

65 - 69 g.v. sievietes (1=218)

70 - 74 g.v. viriedi (n=156) 20.7

70 - 74 g.v. sievietes (1=200)

75 - 79 g.v. viriedi (n=125)

75 - 79 g.v. sievietes (1=184)

80 g.v. un vairak viriesi (n=89) 11.7 31.9 56.4

80 g.v. un vairak sievietes

24.1
@123) 6.6 69.3

0 20 40 60 80 % 100
Baze: respondenti, kuri ir lietojusi alkoholu pédeja gada laika (n=1284)

40.attels. Respondentu ipatsvars dzimuma un vecuma grupas, kuri lietojusi alkoholu
pedejo 12 menesu laika (%)
Lai analizétu pedejo 12 menesu alkoholu lietojuSo respondentu 1patsvaru, anketa uzdota
jautajuma atbilzu varianti tika apvienoti. Tika izveidots atbilzu variants “vismaz reizi nedela”,

kas apvienoja anketas atbilzu variantus “katru dienu vai gandriz katru dienu”, “5-6 reizes
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2

nedela”, “3-4 reizes nedélas”, “I1-2 reizes nedéla”. Atbilzu variants > vismaz reizi ménesi”’
ietver anketas atbilzu variantus “2-3 reizes ménesi” un “reizi ménesi”’. 40.attéla redzams, ka no
tiem respondentiem, kuri ped&jo 12 méneSu laika lietojusi jebkadus alkoholiskos dz@rienus,
vairak neka puse alkoholu lietoja katru ménesi. Ceturta dala (25,5%) virieSu alkoholu lietoja
vismaz vienu reizi nedéla un 44,2% vismaz reizi ménesi, attiecigi sievietes 7,1% un 35,4%.
VTrieSu 1patsvars, kuri lieto alkoholiskos dz€rienus vismaz reizi ned€la vai vismaz reizi ménesT,
visas vecuma grupas butiski parsniedz attiecigo sievieSu ipatsvaru.

34.tabula. Alkoholisko dzerienu lietoSanas apjoms pédejas nedelas laika dzimuma grupas (%)

Virie§i Sievietes Kopa

Alus lietoSana pedejas nedélas laika

Nevienu 57,7 93,9 78,3
1-2 pudeles 23,6 5,0 13,0
3-4 pudeles 12,4 0,7 5,7
5 un vairak 6,3 0,4 2,9
Vina lietoSana pédéjas nedélas laika

Nevienu 89,9 63,2 74,7
1-2 glazes 6,3 29,5 19,5
3-4 glazes 2,3 6,0 4,4
5 un vairak glazes 1,4 1,2 1,3
Stipro alkoholisko dzérienu lietoSana pedéjas nedelas laika
Nevienu 41,7 68,2 56,9
1-2 glazes 17,7 22,9 20,7
3-4 glazes 20,8 7,2 13,0
5 un vairak glazes 19,9 1,6 9,5

Kopuma visvairak p&d€jas nedélas laika respondenti ir lietojusi stipros alkoholiskos
dz@rienus, pasi virieSi. Ja skatamies dzimuma grupas, tad augstaks ir virieSu ipatsvars, Kuri
pédéjas nedélas laika ir lietojusi stipros alkoholiskos dzerienus un alu, sievietes vairak ir
lietojusas vinu (34.tabula).

Respondentiem aptaujas anketa tika uzdots jautajums par to, cik biezi vini lieto vismaz
piecas alkohola devas virieSiem un Cetras alkohola devas sievietém viena alkohola lietoSanas
reiz€, kas parada parmérigu alkohola lietoSanas biezumu. 34.tabula redzams, ka kopuma vairak
neka puse (53,3%) senioru nekad nav lietojusi tik daudz alkohola viena dzerSanas epizode.
Bitiski augstaks ir virieSu Ipatsvars visas vecuma grupas, kuri reizi ménest un reizi nedéla viena

dzerSanas epizodg izdzer vismaz piecas alkohola devas.
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35.tabula. Parmeriga alkohola lietoSana dzimuma un vecuma grupas (%)

VirieSi Sievietes Kopa
65-69 | 70-74 | 75-79 | 80+ | kopa @ 65-69  70-74 | 75-79 | 80+ | kopa p
nekad 232 | 326 | 368 | 532 | 332 | 594 | 701 | 71,4 | 794 | 685 | 533
retak neka A14 378 443 415 411 | 323 261 248 149 258 @ 324
reizl menesi
vienu reizi 250 215 104 53 180 68 22 | 25 | 50 | 43 | 102
menesi
Vil 6.8 74 | 66 0 58 | 12 11 | 06 | 0 | 08 | 29
nedéela
vairakas

3,6 0,7 1,9 0 2,0 0,4 0,5 0,6 0,7 0,5 1,2

reizes nedela
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F. VESELIBAS VEICINASANA SENIORIEM

Citu valstu pétjjumu rezultati liecina, ka optimala fiziskas aktivitates Iimena
saglabasana, smék&Sanas atmeSana, alkohola lietoSanas samazinasana ir butiski un var but
rezultativi veselibas veicinasanas programmu mérki ari senioriem®. Tapat seniori dot prieksroku
neatkaribai un dzivosanai savas majas tik ilgi, cik vien iesp&jams, tacu nereti nav informéti par
lokalaja kopiena pieejamam iesp&jam un resursiem, kas biitu izmantojami $T mérka sasniegSanai.
Informacijas sniegSana un prasmju attistiSana veseliga dzivesveida mainai, ka arT socialo
kontaktu iesp€ju nodroSinasana lokalaja sabiedriba, organiz€jot dazadas atbalsta vai intereSu
grupas, var biit nozimigi faktori gan funkcionalo sp&ju saglabasana, gan dzives kvalitates

uzlabogana senioriem’.

Veselibas veicinaSanas programmu ilgtermina ietekme uz senioru
veselibu un dzives kvalitati ir sarezgits un laikietilpigs process, tacu dazadu veselibas
veicinaSanas pasakumu iesp&ju piedavasana un pasu senioru lidzdaliba ir priekSnoteikums
sekmiga rezultata sasniegSanai nakotneé.

Pétijuma respondentiem tika vaicats, vai pe€d€ja gada laika vini ir piedalijuSies veselibas
veicinaSanas aktivitat€s (organiz€tas grupu aktivitates vai apmacibu kursi/ seminari). Vairakums
respondentu (61,7%) noradija, ka nepiedalas neviena no pétjjuma anketa ieklautajam
aktivitatém. Analiz€jot dzimumu atSkiribas starp senioriem, liclaks bija sievieSu ipatsvars
(42,5%) neka viriesu (29,7%) kuri noradija, ka iesaistas viena vai vairak no anketa nosauktajam
veselibas veicinasanas aktivitatém (41.attls). Seniori ar nepabeigtu pamatizglitibu vai
pamatizglitibu biezak noradija, ka nepiedalas aktivitat€s, savukart seniori ar augstaku izglitibu

biezak noradija, ka piedalas vairak neka viena aktivitatg.

* Golinowska S, Groot W, Baji P, Pavlova M. Health promotion targeting older people. BMC Health
Services Research. 2016; 16(Suppl 5):345.
% World Report on Ageing and Health. Geneva: World Health Organization; 2015.
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m Nepiedalas 1 2 W 3 un vairak

visi respondenti (n=2568) 61.7 21.1 105 | 6.7

viriesi (n=876) 70.3 19.2 A 2.9

jy
o

0 85

sievietes (1=1692) 574 22.0

65 - 69 g.v.viriedi (n=253)

65 - 69 g.v. sievietes (n=387)

70 - 74 g.v. viriesi (n=239)

70 - 74 g.v. sievietes (n=402)

223 2.9

75 - 79 g.v. viriedi (n=213)

75 - 79 g.v. sievietes (n=427) 21.3

80 g.v. un vairak viriesi (n=171) 12.8 ¢ 3.9

80 g.v. un vairak sievietes (n=476) 7.0 5.8

o

0 20 40 60 80 % 100

Baze: visi respondenti, n=2568

41.attels. Respondentu daltba organizétas atbalsta grupds vai apmacibas kursos/ seminaros
dzimuma un vecuma grupas (%)

Lielaks bija to respondentu patsvars, kuri regulari piedalijusies paSvaldibas organiz€tos
kultiiras pasakumos - 29,4% respondentu (23,5% virieSu un 32,3% sievieSu, retak seniori
vecuma grupa virs 80 gadiem - 13,9% virieSu un 16,9% sievieSu). Biezak dalibu pasvaldibas
organiz€tajos kultiiras pasakumos noradija seniori ar augstaku izglitibas limeni (47,5%), seniori
ar augstakiem ienakumiem (37,0%). Baznicas vai religisko organizaciju organizétas aktivitates
regulari piedalijas 15,3% respondentu (8,9% viriesu un 18,4% sievieSu). Pensionaru biedribas

vai senioru kluba organizétas aktivitates regulari piedalijas 11,1% respondentu (6,9% virieSu un
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13,3% sieviesu, augstaks patsvars ir senioru, kuriem augstaka izglitiba - 18,8% vai dzivo laukos
- 14,5%). Savukart regularas fizisko aktivitasu nodarbibas (vingrosana, niijjosana, u.c.) iesaistijas
vien 6,5% respondentu (3,5% viriesu un 8,0% sieviesu), retak seniori vecuma grupa virs 80
gadiem - 1,1% viriesu un 3,0% sievieSu). Biezak dalibu fizisko aktivitaSsu nodarbibas noradija
seniori ar augstaku izglitibu (14,5%), seniori ar augstakiem ienakumiem (10,8%) un seniori, kuri
dzivo Riga (8,5%). Jaatzime, ka loti neliels bija respondentu 1patsvars (< 1%), kuri piedalijusies
dazadas atbalsta grupas vai apmacibas veselibas uzturéSanai (piem., svara samazinasana,

alkohola lietoSanas samazinasana, atkaribu mazinasana, smékeésanas atmesana) (42.attels).

Vai Jus pedéja gada laika esat regulari piedalijies (-usies) kada no turpmak minetajam organizétajam
atbalsta grupu aktivitatém vai apmacibu kursiem/seminariem?

mJa mNE

Pagvaldibas organizeti kultiras pasakumi 294 70.6

Baznicas, religisko organizaciju organizétas aktivitates
Pensionaru biedribas vai senioru kluba organizetas

aktivitates

Fizisko aktivitasu organizétas praktiskas nodarbibas
(vingroSana, niijjosana u.c.)

Atbalsta grupas vai apmacibas cilvekiem, slimojoSiem ar

noteiktam slimibam (cukura diab&ts, psihiskas
saslim3anas u.c.), vai vigu gimenes locekliem

Atbalsta grupa vai apmacibas svara samazinasanai

Atbalsta grupa vai apmacibas alkohola lietoSanas
samazinasanai

Atbalsta grupa vai apmacibas citu atkaribu, vielu

lictoSanas samazinasanai (azartsp&les, narkotiskas vielas [} 99.8
u.c.)
Atbalsta grupa vai apmacibas smek&$anas atmesSanai |8l 99.9
0 20 40 60 80 % 100

Baze: visi respondenti, n=2568

42.attels: Respondentu daltba organizeétas atbalsta grupds vai apmacibas kursos/ seminaros

(%)
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SECINAJUMI

Secinajumi  sakartoti atbilstoSi veseligas novecoSanas konceptuala modela
komponentém. Atseviskos gadijumos secinajuma ieklautas informacijas piederiba noteiktai
komponentei ir nosactta, jo pec butibas ta var but kompleksa, vairaku faktoru mijiedarbiba
(pieméram, personas dzivesveidu raksturojosa informacija). Senioru individualie, personu

raksturojosie faktori detalizgti ir aprakstiti zinojuma, demografiskas informacijas sadala.

Senioru veselibu raksturojosie faktori

e Vairak neka puse respondentu (52,9%) novert€ja savu vispargjo veselibas stavokli ka
viduveju, bet 23,1% senioru savu visparéjo veselibas stavokli noveértéja ka sliktu un 6,3%
ka loti sliktu. Senioriem vecuma virs 75 gadiem biitiski palielinas slikta un loti slikta
veselibas pasvertéjuma ipatsvars.

e Vecuma grupa virs 80 gadiem 47,8% virieSu un 48,2% sievieSu savu veselibas stavokli
noveértéja ka sliktu. Augsts slikta veselibas paSveértejuma ipatsvars ir gados vecakajiem
respondentiem, senioriem ar nepabeigtu pamata/ pamata izglitibu un ar zemiem vidéjiem
ikménesa ienakumiem.

e Hroniskas slimibas vai ilgstoSas veselibas problémas ir 76,1% senioru un to ipatsvars ir
lielaks respondentiem vecakaja vecumgrupa, respondentiem ar zemu izglitibas Itmeni
(nepabeigtu pamata/ pamata izglitibu) un ar vidéjiem ienakumiem, ka ar1 respondentiem,
kuri dzivo Riga.

e Lielaka dala respondentu (74,2%) atzist, ka pedéjo 6 menesu laika veselibas problémas ir
ierobezojuSas veikt ierastas ikdienas aktivitates. lerobezojumu Tipatsvars lielaks bija
respondentiem vecakaja vecumgrupa, respondentiem ar nepabeigtu pamata/ pamata
izglitibu, ar zemu un vid€ju ienakumu limeni, un senioriem, kuri dzivo laukos.

e Palielinoties vecumam, pasliktinas mérka grupas mutes veselibas stavokli. Pieaug senioru
ipatsvars (28,9%), kuriem nav savu zobu (27,8% virieSu un 29,5% sievieSu) , bet
vecumgrupa virs 80 gadiem - 54,4% virieSu un 46,7% sievieSu. Zobu stavoklis ir sliktaks
— nav savu zobu grupas ar zemaku izglitibas Iimeni (nepabeigta pamata/ pamata izglitiba)

un ar zemiem ienakumiem.
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e Veselibas paSvert€jums saistits ar respondentu zobu stavokli. Respondentu grupa, kuri
savu veselibu verte ka sliktu vai loti sliktu, lielaks senioru patsvars, kuriem triikst vairak
neka 10 zobu vai nav savu zobu.

e Tikai 37,7% senioru, kuriem ir vismaz kads pastavigais zobs, zobus tira biezak neka reizi
diena (24,2% viriesu un 44,6% sieviesu). Veseligaki mutes dobuma kopsSanas paradumi ir
senioriem jaunakas vecumgrupas, ar augstako izglitibu, ar augstiem ikménesa
ienakumiem un dzives vietu - tie ir Riga dzivojosie.

e Kopuma no hroniskam sapém cie§ 46,5% respondentu. Hronisku sapju izplatiba augstaka
ir sievietém, palielinoties senioru vecumam, senioriem ar zemu izglitibas Iimeni un
senioriem, kuri dzivo laukos.

e Ar hroniskam sap&€m no 10 Ilidz 20 gadiem sadzivo 38,0% senioru. Sieviet€ém un
senioriem vecakaja vecumgrupa ar hroniskam sapém, ir augstaks ipatsvars, kuriem sapes
ir gandriz visu laiku vai katru dienu.

e Senioru vidi, kuriem sapju ietekmes indekss ir virs 50 punktiem (sapes stipri vai loti
stipri ietekme So cilvéku ikdienas dzivi) ir biitiski augstaks 1patsvars to, kuri savu dzives
kvalitati noverte ka sliktu, ka ar1, viniem ir augstakais méreni vai stipri izteiktu depresivo
simptomu patsvars.

e Megreni un stipri izteikti depresijas simptomi ir 18,7% respondentu (10,7% méreni un 8%
stipri izteikti). Sadu simptomu Tpatsvars bitiski pieaug, palielinoties senioru vecumam,
tas ir augstaks senioriem ar pamata izglitibu, ka arT senioriem, kuri dzivo vieni, cie§ no
hroniskam sap&€m un/vai savu veselibu noveérté ka sliktu.

e Gandriz katru dienu (6-7 reizes nedela) svaigus darzenus lieto 25,3% senioru, svaigas
ogas lieto 24,2%. Augstaks svaigu darzenu vai svaigu ogu patrin$ ir senioriem ar
augstaku izglitibu un senioriem ar augstakiem ienakumiem, ka ar1 Riga dzivojosajiem.

e Vairakums respondentu (86,0%), ikdiena lieto tiru tideni dzerSanai un vidéji diena izdzer
Cetras tira Udens glazes/ kriizes.

e Senioru kermena masas indeksa vid€jais aritmetiskais raditajs ir 29,26 (SD= 5,49), kas
atbilst liekas kermena masas indeksa robezu maksimalajam Itmenim, attiecigi KMI
vid&jais raditajs virieSiem ir 27,9 un sievietém — 29,9.

e Normala kermena masa ir 20,5% senioru. VirieSiem par 7,3%-punktiem ir augstaka

normalas kermena masas izplatiba neka sievietem.
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e Lieka kermena masa ir 41,2% un aptaukosanas - 37,6% iedzivotaju virs darbasp€jas
vecuma. Augstaks ipatsvars ar liecko kermena masu ir virieSiem, bet sievietéem — ar
aptaukos$anos.

e Gandriz tresa dala senioru (30,7%) noradija, ka miega pavada 7-8 stundas. Gandriz
tresdala senioru vecuma grupa 80 un vairak gadu vid&ji miegd pavada vairak neka 8
stundas (30,6% viriesu un 26,2% sievieSu $aja vecuma grupa). Tas vert&jams ka vecuma
grupai atbilstos$s miega ilgums.

e 12,5% senioru norada, ka sméké katru dienu, no tiem 26,5% virieSu un 5,4% sieviesu.
Augstaks ikdienas smékétaju Ipatsvars ir starp virieSiem vecuma grupa 65- 69 gadi -
41,2%. Gandriz visiem (90,1%) senioriem, kuri Sobrid sméké ikdiena vai palaikam,
sméekeSanas ilgums ir vairak neka 20 gadi.

e (alvenais iemesls smekeSanas atmeSanai Sobrid smeék&joSiem un smekeSanu atmetusajiem
senioriem ir veselibas problémas (15,3%).

e P&dgjos 12 ménesos vismaz reizi nedéla lietoja alkoholu 15,1% un vismaz reizi ménesi —
39,2%. VirieSu 1patsvars, kuri lieto alkoholiskos dzérienus vismaz reizi nedéla vai vismaz
reizi ménest visas vecuma grupas biitiski parsniedz attiecigo sievieSu patsvaru.

e Kopuma 14,3% senioru vismaz reizi ménesi un biezak ir lietojusi parak lielas alkohola

devas, attiecigi 25,8% virieSu un 5,6% sieviesu.

Vides faktori

e No aptaujatajiem 92,0% atbild, ka viniem ir kads, kur§ var palidzet , ja nepiecieSama
palidziba un atbalsts. Visvairak palidz radinieki (gimene) - 85,2%.

e NepiecieSamibas gadijuma palidziba tiek sanemta regulari - katru dienu (44,2%) vai
vismaz reizi nedéla (32,7%).

e Galvenokart (86,4%) seniori sapem funkcionalu/ praktisku palidzibu. Palielinoties
respondentu vecumam, pieaug senioru ipatsvars, kuri sanem $adu palidzibu, ka ari
augstaks Ipatsvars ir senioriem, kuri dzivo laukos, un senioriem ar zemiem vai vidéjiem
ikménesa ienakumiem.

e Senioriem majas vid€ kritienu riska faktoru (SkérSlu) daudzums vari€ no 0 Iidz 13 (maks.

25) un visbiezak tie ir divi (22,0%), tris (19,2%), viens (17,0%) vai Cetri (12,7%) faktori.
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e Senioru, kuri majas vidé identificéti vairak neka tris Skeérsli, ipatsvars augstaks bija
sievietém, vecuma grupa 80 un vairak gadu, grupas ar nepabeigtu pamatizglitibu vai
pamatizglitibu, ar zemaku ienakumu Iimeni, un tiem, kuri dzivo citas pilsétas (ne Riga).

e Senioriem majas vid€ visbiezak sastopamais Skérslis ir tas, ka vannas istaba nav pieejams

stingrs rokturis dusas kabing vai pie vannas (69,5%).

Senioru individuala fiziska un mentala kapacitate

e Vairakums respondentu noradija, ka viniem nav nekadu grutibu (40,8%) vai ir nelielas
griitibas (34,6%) fiziski parvietoties, staigat vai kapt pa kapném. Grutibas fiziski
parvietoties, staigat vai kapt pa kapném biezak atziméja respondenti vecuma grupa 80un
vairak gadu.

e NepiecieSamibu lietot kadu paliglidzekli staigasanai noradija 24,3% respondentu, un
Sadas nepiecieSamibas Tpatsvars bija augstaks respondentiem vecuma grupa 80 un vairak
gadu. Visvairak lietotais paliglidzeklis bija spiekis (82,0%).

e Salidzino$i zems ir senioru Ipatsvars, kuri neiziet vai gandriz nekad neiziet no majas
(6,5%). Ka galvenais iemesls, kapec respondents nekad nav izgajis no majas pedeja
ménesa laika, bija butiski kustibu ierobezojumi (73,3%).

e Krésla testu pilna apjoma (5 reizes) spéja veikt 78,3% senioru (80,5% viriesu un 77,2%
sievieSu), tacu no viniem 61,3% neieklavas testa laika normativa atbilstosi savam
vecumam (55,2% virieSu un 64,5% sieviesu).

e 53,7% respondentu testu veica mazak neka 15 sekund@s, kas norada uz zemu atkartotu
kritienu risku. Lielaks bija virieSu ipatsvars, kuri krésla testu veica mazak neka 15
sekund@s, ka arT jaunakiem senioriem un senioriem ar augstaku izglitibas limeni.

e Vecuma grupa 80 un vairak gadu bija augstaks senioru ipatsvars, kuri savu atminu vertéja
ka “viduvéju” un “sliktu” un senioriem ar zemaku izglitibas limeni bija arT augstaks
Ipatsvars atminas vértejumam “slikta”.

e Subjektivi savu redzi ka sliktu Sobrid novertgja 18,8% respondentu. Ka sliktu savu redzi
taluma vert&ja 15,1% respondentu, bet redzi tuvuma ka sliktu novértéja 23,5% aptaujato.
Lielaka dala respondentu (74,0%) valka brilles vai kontaktl&cas.

e Subjektivi savu dzirdi ka sliktu novertéja 11,6% respondentu. Vecuma grupa 80 un

vairak gadu biitiski pieaug senioru Ipatsvars ar sliktu dzirdes pasvertejumu.
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e Dzirdes aparats bija tikai 4,4% respondentu un ikdiena no tiem, kuriem ir dzirdes aparats,
to lietoja 71,4% respondentu.
e 71,7% respondentu ped€ja gada laika nav kritusi. 31,1% respondentu ir izteiktas bailes,

un 27,6% respondentu ir diezgan lielas bailes no kritiena.

Senioru funkcionalas spéjas

e Pilnigi neatkarigi ikdienas aktivitatés bija vairak neka puse respondentu (67,1%).
Ierobezojumi ikdienas aktivitates biezak bija raksturigi respondentiem vecuma grupa 80+
gadi un respondentiem ar zemaku izglitibas lTmeni.

e Senioriem biezi ir grutibas neatkarigi iepirkties (26,6%), ka arT ir nepiecieSama palidziba
€diena pagatavosana (22,5%).

e Vecuma grupa 80 un vairak gadu augstaks ir senioru patsvars, kuri vispar neveic fiziskas
aktivitates (19,2%) vai veic zema limena fiziskas aktivitates (6,3%).

e Augsts fizisko aktivitaSu Iimenis bija 12,1% senioru un Saja grupa augstaks ir virieSu
1patsvars.

e 38,3% respondentu piedalijas organizétas grupu aktivitatés vai apmacibas kursos
(sabiedriskos un veselibu veicinoSos pasakumos). Grupa ar zemaku izglitibas ITmeni ir
lielaks 1patsvars senioru, kuri nepiedalas aktivitatés, savukart grupa ar augstaku izglitibu

ir lielaks Tpatsvars respondentu, kuri piedalas vairak neka viena aktivitate.

Senioru dzives kvalitate

e Kopuma 46,9% senioru savu dzives kvalitati noverteé ka labu vai loti labu. Butiski
augstaks pozitivs savas dzives kvalitates novért€jums salidzinajuma ar sieviet€m ir
virieSiem un senioriem vecuma grupa 65 lidz 74 gadi, bet vecumgrupa virs 80 gadiem
butiski palielinas personu Ipatsvars, kuri savu dzives kvalitati novérté ka sliktu vai loti
sliktu.

e Senioriem, kuri savu dzives kvalitati noverte ka sliktu vai loti sliktu, ir ar1 lielaks 1patsvars

ar stipri izteiktiem depresiviem simptomiem un sliktu veselibas pasnoveértgjumu.
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PRIEKSLIKUMI

» Veselibas politikai

o Veseligas novecosanas koncepts (PVO, 2015) vér§ uzmanibu uz globalo tendenci, ka
dzives ilgums populacija palielinas, un ilgaka dzive, ja tas lielaka dala ir veseligi nodzivotie
dzives gadi, uzskatama par nozimigu resursu gan katram individam, gan sabiedribai
kopuma. Ta ka veseliga novecoSana ir salidzino$i jauns koncepts, japievér§ uzmaniba
iespéjam veseligas noveco$anas konceptu skaidrot plasak sabiedribai un darbibam, lai
konceptu integrétu veselibas un citu jomu politikas dokumentos.

. Ta ka iedzivotaji virs darbasp€jas vecuma ir nozimiga sabiedribas dala, kuriem ir
nepiecieSami veselibas apriipes pakalpojumi un veselibas veicinasanas pasakumi, janpem
vera, ka senioru populacija ir ar neviendabigu veselibas stavokla un funkcionalo sp&ju
raksturojumu, izstradajot veselibas apriipes un veselibas veicinasanas pasakumu modelus,
javers uzmaniba uz Stm atSkiribam un dazadajiem individualajiem sociali ekonomiskajiem
aspektiem (dzimums, vecums, izglitiba, ienakumi, gimenes stavoklis, dzives vieta u.c.).

. Iedzivotajiem virs darbasp€jas vecuma veselibas probléemas (slikts veselibas pasvertejums,
hroniskas slimibas vai ilgstoSas veselibas problémas, hroniskas sapes, ierobezojumi
ikdienas aktivitat€s) novecoSanas procesa klist izteiktakas gados vecakajiem senioriem.
Pétijums rada, ka $1s problémas biezak izplatitas senioru grupas ar zemaku izglitibas [imeni
un zemakiem ienakumiem. Butu ieteicams pieverst pastiprinatu uzmanibu veselibas
skriningam Senioriem ar zemu izglitibas [imeni un zemiem ienakumiem.

. Iedzivotajiem virs darbasp&jas vecuma veselibas problému risinasanai raksturigas hroniskas
un kompleksas vajadzibas, nosakot nepiecieSamibu péc papildus resursiem - finans€juma,
cilveékresursiem, pakalpojumu pieejamibas, koordin€tas dazadu pakalpojumu péctecibas
(piem., mediciniskie pakalpojumi un socialie pakalpojumi), u.c.). Atbilstosi PVO
mingtajiem risinajumiem, jaunajam pieejam un intervences modeliem, senioru primaraja
veselibas apriipé jamekle risinajumi funkciongSanas ierobeZojumu un apriipes
nepiecieSamibas mazinaSanai un seniora iek$€jas kapacitates saglabasanai.

J Lai savlaicigi atpazitu iedzivotaju virs darbasp€jas vecuma veselibas un funkcionalo sp&ju

pasliktinajuma risku, PVO rekomendé nepieciesamibu istenot integrétas veselibas apriipes
principus senioriem. Senioru veselibas stavokla monitoréSanai ieteicams izstradat un ieviest
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kompleksu pieeju, primaraja veselibas apriipé ieklaujot skrininga metodes sapju, depresijas,
izzinas, sensoro sp&ju, miega trauc€jumu un parvietosanas sp&ju noverteésanai.

o ledzivotaju virs darbaspgjas vecuma veselibas problému hroniskdas un kompleksas
vajadzibas, ka arT paaugstinats risks strauji mainities veselibas stavoklim, nosaka
nepiecieSamibu sagatavot veselibas apriipes profesionalus darbam ar senioriem, lai
nodroSinatu cienas pilnu atticksmi saskarsmé un efektivu sazinu atbilstosi seniora
funkciong€Sanas ierobezojumu Iimenim, un veicinat profesionalu kompetences istenot
integrétas veselibas apriipes principus senioriem.

. Daudzas hroniskas veselibas problémas, kas raksturigas iedzivotajiem virs darbaspéjas
vecuma, ir iesp&jams aizkavét, Tstenojot efektivas veselibas veicinasanas stratégijas (piem.,
fiziskas aktivitates palielinaSana, sabalanséts veseligs uzturs, smékésanas un alkohola
lietoSanas samazinaSana, u.c.) jaunaka vecuma, kad individuala kapacitate ir salidzinosi
augstaka, jo Sie faktori ir veselibai nozimigi visas dzives garuma.

. ledzivotajiem virs darbasp€jas vecuma, kuriem ir saglabajusies salidzinoS$i augsta
individuala kapacitate, planojot un istenojot veselibas veicinasanas pasakumus, janem vera,
ka tiem jabut kompleksiem - ietverot tadus aspektus ka fiziskas aktivitates, sabalanséts
uzturs, psihiska veseliba, mutes veseliba, u.c.

. Planojot un istenojot veselibas veicinasanas pasakumus iedzivotajiem virs darbaspéjas
vecuma, tiem jabiit pieejamiem senioru dzivesvieta (pasvaldiba). Nemot véra, ka senioriem
lielaka interese ir par paSvaldibas organizétam sabiedriskam un kultiiras aktivitatém, tad
veselibas veicinasanas pasakumus vélams integrét Sajas aktivitates.

. ledzivotajiem virs darbasp&jas vecuma, kuriem ir izteiktas hroniskas veselibas problemas
un butiski funkcion€Sanas ierobezojumi, biezak ir grutibas iziet no majas un piedalities
paSvaldibas rikotajos pasakumos, t.sk. ar1 veselibas veicinaSanas pasakumos, tadel Siem
senioriem veselibas veicinasanas pasakumus nepiecieSams istenot ka dalu no integrétas
veselibas apripes.

. Iedzivotajiem virs darbasp&jas vecuma funkcionalas sp&jas nosaka ne tikai katras personas
individuala kapacitate, bet arT vides faktori. Planojot un istenojot veselibas veicinaSanas
pasakumus iedzivotajiem virs darbaspgjas vecuma, jaieklauj ari tadas aktivitates, kas
verstas uz sabiedribas pozitivas atticksmes veidoSanu (vecuma diskriminacijas mazinaSana)
un fiziskas vides pieejamibas un droSibas veicinaSanu (gan personas privata dzives vidg,

gan publiskaja vide).
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» Praksei

o Programmas veselibu pozitivi ietekm&joSu paradumu Vveicinasanai (piem., smékéSanas
mazinasana/ atmesana) bitu mérktiecigi organizet personam pusmiiza (p&c iespejas jaunaka
vecuma) un jagem vera dzimuma Ipatnibas. Petfjuma rezultati norada, ka iedzivotaju virs
darbaspgjas vecuma grupa vairak smeke viriesi un tie ir ilgstosi smeketaji.

o Programmas veselibu pozitivi ietekm&joSu paradumu veicinasanai (piem. sabalans@ts
uzturs, lieka kermena svara mazinasana) biitu meérktiecigi organizé€t personam pusmiza
(p€c iesp€jas jaunaka vecuma). P&tijuma rezultati norada, ka iedzivotaju virs darbaspéjas
vecuma grupa ir augsta lieka svara un aptaukoSanas izplatiba, ka ar svaigu auglu un
darzenu patérins neatbilst rekomendétajam normam.

. ledzivotajiem virs darbasp€jas vecuma vélams izstradat un ieviest programmas hronisku
sapju pasparvaldiSsanai, jo hroniskas sapes ietekm& senioru sp&ju parvietoties, kas ir
priek$nosacijums citam aktivitatém.

. ledzivotajiem virs darbasp€jas vecuma veélams izstradat un ieviest programmas kritienu
profilaksei un kritiena bailu mazinasanai. Bailes no kritieniem ietekm& senioru sp&ju
parvietoties, kas ir prieckSnosacijums citam aktivitatém.

o Seniori, kuriem ir parvieto$anas ierobezojumi vai citi ikdienas aktivitasu ierobeZojumi,
jainformé par pieejamiem tehniskiem paliglidzekliem (TP) ierobezojumu kompenséSanai,
par TP aprites sist€ému, ka arT janodroSina TP lietoSanas monitorésana ikdiena.

° Pétijuma rezultati norada uz tendenci, ka liela dala senioru, kuriem ir dzirdes aparats, to
ikdiena nelieto, kas rada paaugstinatu risku komunikacijas ierobezojumiem un socialai
izolacijai. Butu nepiecieSams parskatit un atvieglot esosas procediras dzirdes aparata
sanems$anai, lai nodroSinatu lielaku atbalstu personai piemérota dzirdes paliglidzekla izvele,
lietoSanas apmaciba un ta lietoSanas monitorésanai.

. Lai veicinatu iedzivotaju virs darbasp&jas vecuma spé&jas neatkarigi un drosi parvietoties,
jaatbalsta iesp€jas majas vides un publiskas vides noveértéSanai. Subjektivs vides
novertéjums, ko veic pats seniors, ne vienmer atspogulo realo Skér§lu esamibu vidg, tapéc
paraléli javeic ar1 objektivs vides novertejums, ko isteno specialisti. Tas atbilst art PVO

rekomendacijam par droSas un pieejamas vides nozimi veseligai novecosanai.
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J Veélams izstradat un ieviest programmas, kas nepiecieSamibas gadijuma sniedz informativu
un praktisku atbalstu (informacija, apmaciba, u.c.) piederigajiem, kas ikdiena nodroSina
palidzibu senioriem.

o Planojot un istenojot veselibas veicinaSanas pasakumus iedzivotajiem virs darbasp€jas

vecuma, vélams paredzg€t labas prakses pieméru apzinasanu un popularizésanu.

> Pétniecibai

. Lai nodroSinatu veselibu ietekm@joSo paradumu monitoréSanu visiem Latvijas
iedzivotajiem, planojot un istenojot plasa meéroga tematiskas aptaujas, izlasé vélams ieklaut
arl iedzivotajus virs darbaspgjas vecuma. Tas atbilst art PVO rekomendacijam par
nepiecieSamibu globali uzlabot pieejamibu datiem, kas raksturo veseligu novecoSanu.

. Pétijuma rezultati norada, ka vairakumam respondentu bija vidéjs fizisko aktivitasu Iimenis,
tomér pétijumam izvéleta metodologija lava izvertét tikai visparigu informaciju par fiziskas
slodzes intensitati un aktivitatém veltito laiku. Biitu nepiecieSama plaSaka informacija par
dazadiem fizisko aktivitasu veidiem, ko veic seniori un fizisko aktivitasu regularitati.

. P&tijumam izvéléta metodologija lauj iegit visparigu informaciju par senioru uzturu, tomer
biitu nepiecieSama plasaka informacija par senioru €dienkarti un uztura paradumiem
ikdiena, kas lautu rezultatus salidzinat ar aktualajam rekomendacijam par veseligu un
sabalansétu uzturu.

. Istenojot pétfjumus, ieklaujot iedzivotajus virs darbaspéjas vecuma, nakotné janem vera
sezonas aspekts, kas var nozimigi ietekmét dazadus senioru ikdienas paradumus. P&tfjums
tika Istenots pavasari, kas, iesp€jams, ietekmé&ja rezultatus par svaigu auglu un darzenu
patérinu (senioriem nebija pieejama pasu audzeta raza).

. Istenojot pétfjumus, ieklaujot iedzivotajus virs darbasp&jas vecuma, nakotné japem véra
atseviSki aspekti, kas apgriitina piekluvi izveletajai mérka grupai, piemeram, piederigo
attieksme: aizdomas un vélme pasargat senioru no iesp&jamas launpratibas. Pirms lidzigu
pétjumu uzsakSanas bitu nepiecieSama Vel plasaka sabiedribas informéSana un
sagatavoSana paredz€tajam petjjumam.

J Lai iegitu precizaku informaciju par Latvijas iedzivotaju virs darbasp&jas vecuma veselibu
ietekméjoSiem paradumiem un funkcionalam sp&jam un izmainam novecoSanas procesa,
biitu nepiecieSami longitudinali petfjumi, kas lautu regulari sekot konkrétai personai ilgaka

laika perioda.
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KOPSAVILKUMS

Sabiedribas novecosanas ir viena no sabiedribas veselibas aktualitatém musdienas. PVO
veseligu novecosanos defingjusi ka procesu, kura tiek attistitas un uzturétas individa funkcionalas
sp&jas dzives kvalitates un labklajibas nodro$inasanai vecumdienas. Efektivi veselibas
veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi senioru mérkgrupa ir butisks priekSnoteikums
veseligi nodzivoto dzives gadu palielinasana un dzives kvalitates uzlaboSana. Lai izstradatu
pamatotus veselibas veicinaSanas pasakumus un izvertétu to efektivitati laika gaita, ir
nepiecieSams ieglit un analizé€t reprezentativu ar veselibu un novecoSanu saistitu informaciju
specifiskaja senioru mérkgrupa.

Latvijas iedzivotaju virs darbasp€jas vecuma veselibu ietekm€josSo paradumu un
funkcionalo sp&ju pétijums tika istenots ar mérki iegiit uz pieradijumiem balstitu informaciju par
veselibu ietekméjoSiem paradumiem un funkcionalam sp&jam reprezentativa populacija Latvijas
iedzivotajiem vecuma no 65 gadu vecuma.

So pétfjumu 2019. gada ESF projekta “Kompleksi veselibas veicin$anas un slimibu
profilakses pasakumi” (ID Nr 9.2.4.1/16/1/001) ietvaros Tstenoja péetjjumu centra SKDS
specialisti, izmantojot Rigas Stradina universitates 2017. gada izstradato teorétisko pamatojumu,
metodologiju un instrumentariju. P&tfjuma izlasé tika ieklauti Latvijas pastavigic iedzivotaji
vecuma no 65 gadiem un izlase veidota proporcionali generalajam kopumam (Latvijas
iedzivotajiem vecuma no 65 gadiem), pamatojoties uz statistikas datiem par Latvijas iedzivotaju
skaitu un sadalijumu. P&tfjums notika visos Latvijas regionos (Riga, astonas LR pilsétas, 67
novadu pilsétas un lauku teritorijas). Aptaujas izlase tika veidota ka stratificéta nejausa izlase
(stratificéta péc regiona un urbanizacijas limena) ar kvotu izlases elementiem. Aptauju veica ar
datorizétam (CAPI) tiesajam (face-to-face) intervijam respondentu dzives vieta, aptaujas anketas
tika sagatavotas latviski un tulkotas krieviski, un intervijas notika valoda, kada respondentiem
bija ertak komunicét. Datu apstrade notika saskapa ar Rigas Stradina universitates izstradato
pétijuma metodologiju.

Latvijas iedzivotaju virs darbasp&€jas vecuma veselibu ietekm&joSo paradumu un
funkcionalo sp&ju pétijuma piedalijas 2568 respondenti, no tiem 33,4% viriesi (n=876) un 66,6%

sievietes (n=1692). Statistiski nozimigi lielaks sievie$u Ipatsvars bija visas vecuma grupas.
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Vairak neka puse respondentu (52,9%) noradija, ka vinu veselibas stavoklis ir viduvejs,
bet 29,4% senioru savu veselibu novertgja ka sliktu vai loti sliktu. Butiski palielinas slikta un loti
slikta veselibas paSveért&juma patsvars senioriem vecuma grupas virs 75 gadiem. Ilgstosa slimiba
vai ilgstosa veselibas probléma ir 76,1% respondentu. Visas vecuma grupas bija augstaks
sievieSu Ipatsvars, kuram ir kada ilgstoSa slimiba vai veselibas probléma. Tika konstatetas
statistiski nozimigas atskiribas starp veselibas pasvert&jumu un ilgstosas saslim$anas vai ilgstosas
veselibas problémas esamibu — respondenti, kuri savu veselibu novertéja ka sliktu vai loti sliktu
biezak noradija uz ilgstoSas saslimSanas vai ilgstoSas veselibas problémas esamibu. Lielaka dala
respondentu (74,2%) atzist, ka pédéjo 6 méneSu laika veselibas problémas vigiem ir
ierobeZojusas veikt ierastas ikdienas aktivitates. Lidz ar vecumu butiski pieaug senioru ipatsvars,
kuriem veselibas problémas p&deéja pusgada laika ir radijusas ierobezojumus ierastajas aktivitates.

Kopuma 57,7% respondentu norada uz sliktu zobu stavokli, atzim&jot, ka viniem trikst
seSu un vairak zobu. Vecakaja vecumgrupa vairak neka pusei 54,4% virieSu un 46,7% sieviesu
nav savu zobu. Kopuma senioriem ir veselibas prasibam neatbilsto$i mutes un zobu kopSanas
paradumi - tikai 37,7% senioru, kuriem ir vismaz kads pastavigais zobs, zobus tira biezak neka
reizi diena, 24,2% virieSu un 44,6% sievieSu.

No hroniskam sapém cie$ 46,5% senioru. Lidz ar vecumu, pieaug hronisku sapju
izplatiba un sievietém ir augstaka hronisku sapju izplatiba neka virieSiem. Vid€jais laiks, cik sen
seniorus nomoka dazadas fiziskas sapes, bija 10 gadi un kopuma 19,1% senioru, norada, ka no
hroniskam sapém cie§ vairak neka 20 gadus. Sapju indekss ir augstaks senioriem, kuri savu
dzives kvalitati noverté ka sliktu vai loti sliktu un ir ar izteiktiem depresiviem simptomiem.

57,0% senioru nav depresivo simptomu, 24,3% aptaujato ir viegli izteikti depresivie
simptomi, méreni izteikti depresijas simptomi ir 10,7% respondentu, savukart stipri izteikti
depresijas simptomi ir 8,0% respondentu. Senioru ipatsvars ar méreni un stipri izteiktiem
depresiviem simptomiem biitiski picaug palielinoties vecumam. Statistiski nozimigas atSkiribas
depresijas simptomu raditajos ir izglitibas un ienakumu grupas, méreni izteiktu un stipri izteiktu
depresijas simptomu ipatsvars augstaks ir respondentiem ar pamatizglitibu un respondentiem ar
zemiem un vidgjiem ienakumiem, ka arT mereni vai stipri izteikti depresivie simptomi vairak ir
senioriem, kuri dzivo vieni. Tas vedina secinat, ka zems izglitibas limenis un zemaki ienakumi ir
faktori, kas ietekme depresijas simptomu attistibu.

Kopuma gandriz puse (46,9%) senioru Latvija savu dzives kvalitati noveérte ka labu vai
loti labu, butiski augstaks pozitivs savas dzives kvalitates novert€jums ir virieSiem un senioriem
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vecuma no 65 gadiem lidz 74 gadiem. Vecakaja vecumgrupa bitiski palielinas senioru ipatsvars,
kuri savu dzives kvalitati noverté negativi.

Kopuma, 67,1% no visiem respondentiem ir neatkarigi astonas ikdienas aktivitates.
Pilnigi atkarigi visas astonas ikdienas aktivitateés ir tikai 1,5% no visiem respondentiem;
ierobezojumi ikdienas aktivitatés visvairak ir respondentiem vecakaja vecuma grupa. Lielakas
gritibas senioriem sagada iepirkSanas un ir nepiecieSama palidziba &diena pagatavosSana.
Deviniem no desmit (92,0%) senioriem ir kads, kas var palidz&ét gadijuma, ja nepiecieSama
palidziba un atbalsts, galvenokart palidz radinieki (gimene) - 85,2%.

Lielaka dala senioru noradija, ka viniem nav nekadu gritibu (40,8%) vai ir nelielas
griitibas (34,6%) fiziski parvietoties, staigat vai kapt pa kapném, tomér gandriz ceturta dala
senioru (22,3%) atzina, ka parvietosanas viniem sagada lielas griitibas vai vispar nevar to izdarit
(2,3%); biezak tas atzim&ja respondenti vecakaja vecuma grupa. Galvenais iemesls, kapéc 6,5%
senioru nekad nav izgajuSi no majas pédéja meénesa laika, ir batiski kustibu ierobezojumi
(73,3%). Gandriz ceturtajai dalai (24,3%) senioru ir nepiecieSsamiba lietot kadu paliglidzekli
staigasanai. Tie, kuri izmanto kadu tehnisko paliglidzekli visbiezak lieto spieki (81,9%), 15,7%
izmanto vairak ka vienu tehnisko paliglidzekli.

Krésla testu pilna apjoma — 5 reizes - sp&ja veikt 78,3% respondentu, 15,6 %
respondentu krésla testu neveica, bet 6,2% to veica nepilna apjoma. Vecakaja vecuma grupa
seniori biezak testu veica mazak neka 5 reizes vai vispar neveica. 61,3% respondentu, kuri krésla
testu veica pilna apjoma, neicklavas testa laika normativa (R. Bohanons, 2006) atbilstosi savam
vecumam.

Latvija ir Joti augsts senioru Ipatsvars ar liecko kermena masu (41,2%) un aptaukoSanos
(37,6%). Normala kermena masa ir tikai piektdalai (20,5%) senioru. Augstaks ipatsvars ar licko
kermena masu ir virieSiem, bet sievietém — ar aptaukosanos.

12,5% senioru smeke katru dienu, no tiem 26,5% virieSu un 5,4% sievieSu. Augstakais
ikdienas sméké&taju ipatsvars ir virieSiem vecuma grupa 65 - 69 gadi - 41,2%. Gandriz visiem
(90,1%) senioriem, kuri $obrid smeké ikdiena vai palaikam, smékésanas ilgums ir vairak neka 20
gadi.

Kopuma 54,3% respondentu, kuri pédéja gada laika lietoja alkoholu, to darfjja vismaz
reizi ménesi. VirieSu Ipatsvars, kuri lieto alkoholiskos dz€rienus vismaz reizi nedéla vai vismaz
reizi ménesi visas vecuma grupas bitiski parsniedz attiecigo sievieSu ipatsvaru. Kopuma 14,3%
senioru vismaz reizi ménesi un biezak ir parmerigi lietojusi alkoholu, galvenokart viriesi.
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Senioriem majas vide kritienu riska faktoru (8kérslu) daudzums vari€ja no 0 Iidz 13 un
visbiezak tie bija divi (22,0%), tris (19,2%), viens (17,0%) vai Cetri (12,7%) faktori. Visbiezak
sastopamais Skérslis senioriem majas vid€ bija tas, ka vannas istaba nav pieejams stingrs rokturis
dusas kabing vai pie vannas (69,5%). 71,7% respondentu p&d&ja gada laika nav kritusi. Tresdalai
(31,1%) respondentu ir izteiktas bailes un 27,6% respondentu ir diezgan lielas bailes no kritiena.

Vecuma grupa 80 un vairak gadu bija augstaks senioru ipatsvars, kuri savu atminu
verteja ka viduveju un sliktu un senioriem ar zemaku izglitibas Iimeni bija ar1 augstaks patsvars
atminas vert§jumam “slikta”. Subjektivi savu redzi $aja bridi kopuma 18,8% respondentu
noverteja ka sliktu; savu redzi taluma ka sliktu novértéja 15,1% senioru un ka sliktu redzi
tuvuma — gandriz ceturta dala (23,5%) respondentu. Lielaka dala respondentu (74,0%) valkaja
brilles vai kontaktlécas. Kopuma viens no desmit respondentiem (11,6% ) savu dzirdi subjektivi
novertéja ka sliktu. Dzirdes aparats bija tikai 4,4% respondentu un no tiem to ikdiena lieto 71,4%
respondentu.

Vairakumam senioru (74,3%) bija vidéjs fizisko aktivitasu limenis. Vecuma grupa Virs
80 gadiem bija augstaks senioru patsvars, kuri vispar neveic fiziskas aktivitates (19,2%) vai veic
zema ltmena fiziskas aktivitates (6,3%).

Zems ir senioru Ipatsvars (38,3%), kuri piedalijas sabiedriskos un veselibu veicinoSos
pasakumos: organiz€tas grupu aktivitates vai apmacibas kursos.

Pamatojoties uz pétijuma rezultatiem, izvirziti secindajumi atbilstoS$i pétijuma
metodologija ieklauta veseligas noveco$anas konceptuala modela komponentém, ka ari izvirzitas
rekomendacijas veselibas politikai, praksei un pétniecibai, kas vérsta uz veseligas novecosanas

aspektu izpratni, iedzivinasanu un talaku izp&ti.
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SUMMARY

Ageing is one of the actual public health related issues. WHO has defined healthy aging
as the process of developing and maintaining an individual's functional abilities to ensure quality
of life and well-being in old age. Effective health promotion and disease prevention measures for
the senior target population are an essential prerequisite for increasing number of healthy life
years and improving quality of life. In order to develop actual and sound health promotion
measures and evaluate their effectiveness over time, it is necessary to obtain and analyse
representative health and aging-related information in a seniors target group.

The study of the health habits and functional abilities of the Latvian population over the
working age was conducted with the aim of obtaining evidence-based information on the health
habits and functional abilities in a representative population of the Latvian population aged 65
and over.

This study was carried out in 2019, within the framework of the ESF project “Complex
Health Promotion and Disease Prevention Measures” (ID No 9.2.4.1/16/1/001), by specialists of
the research centre SKDS, using the theoretical framework and methodology developed by Riga
Stradins University in 2017. The study sample included residents of Latvia aged 65 and over and
was proportional to the general population (Latvian population aged 65 and over), based on
statistical data on the population and distribution in Latvia. The study was carried out in all
regions of Latvia (Riga, eight cities of the Republic of Latvia, 67 municipalities and rural
territories). The survey sample was constructed as a stratified random sample (stratified by region
and urbanization level) with quota sampling elements. The survey was conducted by face-to-face
interviews at the respondents’ place of residence, the questionnaires were prepared in Latvian and
translated into Russian, and the interviews were conducted in a language that was more
convenient for the respondents to communicate. Data processing was carried out according to the
research methodology developed by Riga Stradins University.

2568 respondents participated in the survey on the habits and functional abilities of the
Latvian population over working age, of which 33.4% were men (n = 876) and 66.6% were
women (n = 1692). Statistically significant proportion of women was in all age groups.

More than half of the respondents (52.9%) indicated that their health status was average,
while 29.4% of seniors rated their health as bad or very poor. The proportion of poor and very

poor self- rated health among seniors over 75 years of age is significantly increasing. 76.1% of
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seniors had a long-term illness or a long-term health problem. There was a higher proportion of
women in all age groups who had a longstanding illness or health problem. Statistically
significant differences were found between self-rated health and the presence of a long-term
illness or a long-term health problem - respondents who rated their health as poor or very poor
more often indicated that they had a long-term illness or a long-term health problem. Most of
respondents (74.2%) admitted that during the past 6 months they have been restricted by their
health problems to perform their usual daily activities. With increasing age, the proportion of
seniors for whom health problems over the past six months have caused restrictions on their usual
activities, is growing.

Overall, 57.7% of respondents reported having six or more teeth, and in the older age
group, more than half (54.4%) of men and 46.7% of women no longer have their teeth. In
general, seniors have poor oral health habits - only 37.7% of seniors clean their teeth more often
than once a day, 24.2% of men and 44.6% of women.

46.5% of seniors suffer from chronic pain. By increasing age, the incidence of chronic
pain also increasing and women have a higher incidence of chronic pain than men. The average
time span for experience of various physical pain was 10 years and in total 19.1% of seniors
indicated that they have been suffering from chronic pain for more than 20 years. The pain index
was higher in seniors who rated their quality of life as poor or very poor and had severe
depressive symptoms.

57.0% of seniors had no depressive symptoms, 24.3% had mild depressive symptoms,
moderate depressive symptoms had 10.7%, and severe depressive symptoms had 8.0%. The
proportion of seniors with moderate to severe depressive symptoms increases significantly with
increasing age. There were statistically significant differences in depression symptoms scores
between education and income groups, with a higher prevalence of moderate to severe depressive
symptoms among respondents with primary education and low and middle income, and a higher
prevalence of moderate to severe depressive symptoms among older adults living alone.

Overall, almost half (46.9%) of seniors in Latvia rate their quality of life as good or very
good, significantly higher positive rating of their quality of life was among men and seniors aged
65 to 74 years. The proportion of seniors who negatively evaluate their quality of life is
significantly increasing in the oldest age group.

Overall, 67.1% of all respondents were independent in eight of their daily activities.

Only 1.5% of all respondents were completely dependent on all eight daily activities; respondents
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in the oldest age group had more restrictions in daily activities. The most difficult for seniors are
shopping and food preparation. Nine out of ten seniors (92.0%) said they had someone who could
help if they needed help and support and relatives (family) help the most - 85.2%.

Most of seniors reported having no difficulty (40.8%) or slight difficulty (34.6%) in
moving around, walking or climbing stairs, yet nearly a quarter of seniors (22.3%) admitted that
they have great difficulty in mobility or are unable to move around (2.3%); respondents in the
oldest age group more often noted that. The main reason why 6.5% of seniors never left home
during the past month was due to significant movement restrictions (73.3%). 24.3% of seniors
indicated the need to use some walking aids and the most commonly used aid is the walking stick
(81.9%). 15.7% users of technical aids, used more than one technical aid.

78.3% of the respondents were able to perform the full test of the chair — stand up and sit
down 5 times, while 15.6% of the respondents did not performed the chair test, but 6.2% did test
not in full range. In the older age group, seniors were more likely to perform the test less than 5
times or not to perform the test at all. 61.3% of respondents who did a full chair test did not fit in
the time norms for the test (R. Bohanon, 2006) according to their age.

Latvian seniors have a very high proportion of those who are overweight (41.2%) and
obese (37.6%). Normal body weight was only among 20.5% of seniors. Higher proportion of
overweight was among men but obesity among women.

12.5% of seniors report smoking every day, of which 26.5% are men and 5.4% women.
The highest proportion of daily smokers is in men aged 65-69 - 41.2%. Almost all seniors
(90.1%) who smoke today, whether daily or occasionally, have a smoking history of more than
20 years.

Alcohol consumption is also a major problem for Latvian seniors. In total, 54.3% of
respondents who used alcohol in the last year did so at least once a month. The proportion of men
who drink alcohol at least once a week or at least once a month in all age groups is significantly
higher than that of women. Overall, 14.3% of seniors reported alcohol abuse at least once a
month and more often, mostly men.

In the home environment, the number of risk factors (barriers) for falls ranged from 0 to
13, with the most common presence two (22.0%), three (19.2%), one (17.0%) or four (12.7%)
factors. The most common barrier for seniors in the home environment was the lack of a firm

handle in the bathroom or in the shower (69.5%). 71.7% of respondents have not fallen during the
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past year but one third (31.1%) of the respondents are very afraid and 27.6% are quite afraid of
falling.

In the age group 80 years and older, there was a higher proportion of seniors who rated
their memory as medium and poor, among seniors with a lower level of education was higher
proportion of those who rated memory as poor. Overall, 18.8% of respondents at this point self-
rated their eyesight as poor; 15.1% of the respondents rated their long-distance vision and 23.5%
of the respondents rated their short-distance vision as poor. 74.0% of respondents wore glasses or
contact lenses. 11.6% of respondents subjectively rated their hearing as poor. Only 4.4% of the
respondents had a hearing aid and 71.4% of them used it daily.

Most seniors (74.3%) had moderate levels of physical activity. In the age group of 80
years and older there was a higher proportion of seniors who did not exercise at all (19.2%) or
had low level physical activity (6.3%). Only 38.3% of the respondents took part in organized
group activities or training courses (social and health promotion events).

Based on the study results, conclusions are drawn according to the components of the
conceptual model of healthy aging, included in the research methodology, as well as
recommendations for health policy, practice and research enabling understanding, invigorating

and further exploring aspects of healthy aging.
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PIEZIMES

Papildus zipojumam tiek pievienoti:

e SPSS iztirits datu fails;
e Tabulu gramata;
e Respondentu piekriSanas formas;

e PPT prezentacija par petjjumu un galvenajiem rezultatiem.
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