—0@— ;
PROJEKTU UN KVALITATES VADIBA

PETIJUMS PAR ALKOHOLA UN CITU ATKARIBU
[ZRAISOSO VIELU LIETOSANU GRUTNIECIBAS
LAIKA

AUTORI: Aivita Putnina, Maris Brants, Artiirs Poksans

Riga, 2023.gada augusts

NACIONALAIS »
ATTISTIBAS {
PLANS 2020 "‘

IEGULDIJUMS TAVA NAKOTNE

EIROPAS SAVIENIBA

Eiropas Socialais
fonds

Petfjums veikts ESF projekta ,,Kompleksi veselibas veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi”
(Identifikacijas Nr.9.2.4.1/16/1/001) ietvaros



Petijumu pasiitijusi Veselibas ministrija un tas veikts Eiropas Sociala fonda (turpmak — ESF)
projekta ,,Kompleksi veselibas veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi” (Identifikacijas
Nr.9.2.4.1/16/1/001) ietvaros.

Petijumu 1stenoja SIA ,,Projektu un kvalitates vadiba” un SIA ,,Aptauju centrs”. Projekta
vaditaja ir Evija Eglite, petijuma vaditaja Aivita Putnina, datu analizes specialists Maris Brants,
pétnieks Artiirs Pok$ans un pétijuma asistente Marta MuizZniece.

ISBN: 978-9934-9180-3-2



Saturs

TaDUIU TAATEATS ©vevveivieiieiiiesie ettt e e bt e b s be e b e e se e sbe e s e e sbeenbesbeennenre s 6
AR TAATEAJS ..ottt bbbt bbbt bbbt bbbt bbbt eb bbb b e 7
SATSINATUITIL ...ttt bbb bbb b e bbb e b e bt bbbt nbesb e s b b e b nne s 10
KOPSAVIIKUMS ...ttt e e b et et et n e 11
SUMIMAIY .ot e e e e e e s e e e n e R e R n e n e r e n e r e nn e nn e nr e nn e nre s 14
TEVAAS. ...ttt 17
1. NOZAIES POITIKA. ...ttt 19
1.1, POIItIKAS IBIVAIS.......coiiiiiiic 19
1.2. Informativie materiali VecaKiem........cccoovviiiiiiiiiic 20
1.3. Kliniskas vadlinijas specialiStiem........c.cerurirriiiinieiiireesieese e 21
1.4, Informativie materiali SpeCIaliStIEM .......cccvviiviiiiiiiiie 21
1.5. Valsts apmaksati pakalpojumi ........ccccceviiiiiiiiiiiii 22

2. Atkaribu izraisoSu vielu paradumi griitniecibas 1aiKa...........ccoceoriniiiniiiincince, 23
2.1. Visbiezak izplatitie riska fakKtori.......ccooviriiiini 23
ATKODOLA TIELOSANA ......eeuviiiiiiiiiietie et 23
SINBKESANG. ... .veeeieie ittt e e nr e s neeesree e 24
NarkotiKu HEtOSANA......eeiviiiiiiiiiiiie ettt s 26

2.2.  Sociali ekologiskais MOAEIIS........ccuiveiiiriiiriiiie e 27
2.3.  Arstnieciska personala loma .........cooveviieiiieiinieeee e 29

3. Petfjuma metodika un mErkauditorija........cccevveriiieiiiierr 31
3.1.  Aptaujas organiz€Sanas PrOCESS.........ccuerererrerererresesresre s nrennes 31
3.2.  Kvantitativo datu apstrades un kvalitates Kontroles process .........ccceevrvrrvesveiiereenn 33
3.3, KVvalitativais PEITJUIMIS...cciviiureiiieesiesiie e st st ettt sttt st sbe st sbe e b b sre e e nre e 34
INtErVijU OTZANIZESANAS PIOCESS -.eeeuureeeureerrererureeeritee sttt esteeesteeesbeeesareeeabbeesasaeesbeeesnbeesnseeesanens 35
INEEIVIJU PTOCESS .veenuvereriteeeieie it sttt ettt et sb e st e st e ne e e sb et e sareeenneesemreesneeesareeennnes 35

4. Respondentes un vinu sociali ekonomiska SItUACTIA .....veveveirieiiiiieieeeeeee e 37
4.1. Respondensu rakSTUTOJUIMS .....ccveiiiiiriiiiinicicie s 37
4.2. Informacija par jaundzimusSo un gritniecibas periodu.........c.ccorvrrirrnrninnininienennes 40
4.3. Respondentes dZTvVes apStAKIT ......coccovvieiiiinini 42
4.4, Labbiitiba gritniecTbas PErioda .......cccuiviiiririiiniiiiisieesie e 58

5. Tabakas izstradajumu lHEtOSANA. ........ccoeiiiiiiieicieee s 61
5.1,  SmEKESANAS PATAAUINIT ...cviviiiiiiiiiesieriesiesi bbb 61
5.2. SmekeSanas paradumu ietekme uz griitniecibu un bérna svaru piedzimstot............. 65
5.3, Pastva SMEKESANA ......ccveiiiiiiiiiie 67



5.4. Paradumu maina gritniecTbas [aika........ccocoiiiiiiiiiiesr 70

5.5. Atbalsts smek&Sanas partraukSana ........ccceeereriiinisesesese e 74
5.6, KOPSAVIIKUMS ...t ere s 78
6.  AIKOhOIa HEOSANA. ... .coiiiiiiiiiie e bbb 79
6.1. Alkohola lietoSanas paraduimi...........ccocvoeririiininn e 80
6.2. Alkohola lietosanas paradumu ietekme uz griitniecibu un b&rna svaru piedzimstot 82
6.3. Paraduma maina gritniecibas 1aika...........ccooiiiiiiiiiii e 85
6.4. Atbalsts alkohola lietoSanas paraduma partraukSanai...........cc.ceeevneinincinincinenns 87
6.5, KOPSAVIIKUMS ... ere s 91
7. Narkotiku HETOSANA .....ccueiiiiiiiiii e 92
7.1. Narkotisko un psihotropo vielu lietoSanas paradumi ..........ccocoevviiiinnininiens 92
7.2. Narkotisko un psihotropo vielu lietotaju identifikacija un atbalsts..........cc.cccurennne. 93
7.3, KOPSAVIIKUMS ... bbb bbb nnenne s 94
8. Mentala veseliba un vardarbiba..........ccccooiiiiiiiiice e 95
8.1.  Vardarbibas PIeredzZe.........ccuuvuiriiiiiriiiiiiieii et 95
8.2.  Psihiskas veselibas StAVOKIIS.......cccviiiiiiiiiiiiiiceeeeee e 97
8.3, KOPSAVIIKUMS ...ttt 100

9. SievieSu zinaSanas un atticksme pret atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu griitniecibas laika
101

9.1. ZinaSanas par alkohola lietoSanas kaitigumu griitniecibas laika...........ccccccevenenene. 101
9.2. ZinaSanas par sm&kéSanas un narkotisko vielu lietoSanu griitniecibas laika........... 108

9.3. Informacijas sanemsana par atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu gritniecibas laika .110

9.4, INfOrMACIJAS AVOTL..iiviiiiiiiiiiiiitciiee e 112
9.5. Kaitigo vielu ierobezoSanas Iidzekli griitniecibas laika...........ccccovvvviiiiiiinciicnn 117
9.6.  Sadarbibas fTKLL .....cccoerviiriiiii e 122
0.7, KOPSAVIIKUMS ...ttt bbb 123
N TTea 1 E1 10104 § BRSO P PRSP 124
SIMBKESANA. ...ttt n e n e ren e 124
ALKONOIa THETOSANA ... s 124
Narkotisko vielu HetoSana..........cccooiiiiiiineicc s 124
Atkaribas vielu lietoSanas partraukS$ana ... 124
Atkaribas vielu lietoSanas ietekme uz Veselibu ..o 124
Profilakses 18SPEJAS....viveririeieee e 125
ReEKOMENAACTIAS ... 126
POIIEIKAS VEIAOTAJT 1.uveuveeeieieiee e se bbb nne s 126
Veselbas apriipes SPECIAIISTL. . .cuuviiriiriiiirieisiee i 127
Sievietes un SIMeNes 10CEKIT.... oo 128



PEETJUINL 1t 129
NOIMAtTVAIS TEZUIGTUITIS ..vvivieiisiiiiisiie sttt sb e sb e sbe e b nre s 133
Tete1kumi SPECIALISTIEIM........oveeeieeeeeee e 134
Ieteikumi vecakiem, 1€dZIVOLAJICIM .......ccveviiireieece e 134
IMAJAS 1ADAS . 135



Tabulu raditajs

3.1.1.tabula
3.1.2.tabula
3.1.3.tabula
4.1.1.tabula
4.1.2.tabula
4.1.3.tabula
4.1.4 tabula

. Galvenie aptauju raksturojosie raditaji

. Planota un sasniegta izlase

. Respondences raditaji

. Respondensu skaits un Tpatsvars vecuma grupas

. Respondensu skaits un Tpatsvars izglitibas [Tmena stratas

. Respondensu skaits un Tpatsvars saistiba ar nodarbosanos

. Respondensu skaits un Tpatsvars, kuras bijusas paklautas darba vides riska

faktoriem pedgja gada laika (vairakas atbildes vienai respondentei)

4.1.5.tabula

. Respondensu skaits un 1patsvars saistiba ar ienakumu limeni uz vienu

majsaimniecibas [imeni

4.]1.6.tabula

. Respondensu skaits un 1patsvars saistiba ar personam, ar kuram dzivo viena

majsaimnieciba (vairakas atbildes vienai respondentei)

4.1.7 tabula.
4.1.8.tabula.
4.2.1.tabula.
4.2.2 tabula.
4.3.1.tabula.
4.3.2.tabula.
4.3.3.tabula.
4.3.4 tabula.
5.5.1.tabula.

Respondensu skaits un Tpatsvars saistiba ar dzivesvietu

Respondensu skaits un ipatsvars saistiba ar dzivesvietas regionalo piederibu
Respondensu skaits un tpatsvars saistiba ar jaundzimusa dzimSanas svaru
Respondensu skaits un patsvars saistiba ar jaundzimusa dzimsanas laiku
Riciba pedgjo reizi, kad “nesavilka galus kopa”, dzivesvietu griezuma
Riciba pedgjo reizi, kad “nesavilka galus kopa”, ienakumu griezuma?
Riciba pedgjo reizi, kad “nesavilka galus kopa”, vecumgrupu griezuma?
Riciba pedgjo reizi, kad “nesavilka galus kopa”, izglitibas ITmenu griezuma?
Kas ieteica partraukt smekesanu vai citu tabakas izstradajumu lietoSanu

gritniecibas laika, ja tas ir ieteikts. Vecumgrupu griezums

5.5.2.tabula

Kas ieteica partraukt smekesanu vai citu tabakas izstradajumu lietoSanu

griitniecibas laika, ja tas ir ieteikts. Izglitibas ITmenu griezums

6.1.1.tabula
9.4.1.tabula

. Alkoholisko dz&€rienu lietosana (kaut vai 1 glaze) ped&jo 12 menesu laika
. Informacijas ieguves veidi par alkohola, smeék&Sanas un narkotiku lietoSanas

ietekmi uz griitniecibu. Vecumgrupu griezums

9.4.2 tabula

. Informacijas ieguves veidi par alkohola, smekéSanas un narkotiku lietoSanas

ietekmi uz gritniecibu. Izglitibas [imenu un valodu griezums

32
32
33
37
37
38

38

39

39
39
40
40
40
49
50
51
52

75

75
81

113

114



Attelu raditajs
4.2.1. attels. Grutniecibas planosana atkariba no sociali demografiskajam pazimém
4.3.1.attels. Situacijas, kad nepietiekamu lidzek]u d€] nav bijusi iespg&ja atlauties apmeklet
gimenes arstu, izplatiba
4.3.2. attels. Situacijas, kad nepietickamu lidzeklu d&l nav bijusi iesp€ja atlauties apmeklet
ginekologu, izplatiba
4.3.3.attels. Situacijas, kad nepietickamu Iidzeklu d€l nav bijusi iesp&ja iegadaties partiku
pietickama daudzuma, izplatiba
4.3 4. attels. Situacijas, kad nepietiekamu lidzeklu dél nav bijusi iespg&ja iegadaties
nepiecieSamos medikamentus, izplatiba
4.3.5.attels. Situacijas, kad nepietiekamu lidzek]u dél nav bijusi iesp&ja iegadaties
pretapaugloSanas Iidzeklus, izplatiba
4 .3.6.attels. Situacijas, kad nepietiekamu lidzek]u d€] nav bijusi iesp&ja iegadaties Iidzeklus
aizsardzibai pret seksuali transmisivajam infekcijam, HIV(AIDS), izplatiba
4.3.7.attels. Vai pedgjos 12 ménesos ir bijusas situacijas, kad ienakumu nav pieticis, lai
segtu ikdienas dzivei nepiecieSamos regularos izdevumus
4.3 .8.attels. Cik loti pietrikst patikamas un droSas apkartnes vieta, kur dzivo
4.3 .9.attels. Cik loti pietrukst veselibas apripes pakalpojumu vieta, kur dzivo
4.3.10.attels. Cik loti pietrukst dazadu sadzives pakalpojumu vieta, kur dzivo
4.3.11.attels. Cik loti pietrukst partikas veikalu vieta, kur dzivo
4.3.12.attels. Cik loti pietrukst iespg&jas apmeklet kultiiras, sporta vai citus pasakumus vieta,
kur dzivo
4.3.13.attels. Situacijas, kad nepietiekamu Iidzeklu d&] nav bijusi iesp&ja atlauties apmeklet
gimenes arstu, izplatiba atkariba no béma piedzimsanas laika un svara
4.3.14.attels. Situacijas, kad nepietiekamu Iidzek]u d€l nav bijusi iesp&ja iegadaties partiku
pietickama daudzuma, izplatiba atkariba no bérna piedzimsanas laika un svara
4.4.1.attels. Cik liela méra grutniecibas laika bija pieejams veseligs uzturs
4.4 .2 attels. Cik liela méra grutniecibas laika bija piecjama griitniecibai atbilstosa fiziska
aktivitate
4.4 3 attels. Cik liela mera bija pieejamas $Ts iesp€jas griitniecibas laika
4.4 4 attels. Cik liela méra griitniecibas laika bija pieejami kursi pirms dzemdibam
5.0.1.attels. Smekesanas izplatiba sievieSu vecumgrupas reproduktivaja vecuma
5.1.1.attels. Tabakas izstradajumus lietoSana ped&jo 12 ménesu laika
5.1.2.attéls. Smékejoso grutnieCu ipatsvars saskana ar Jaundzimuso registra datiem
5.1.3. attels. Smekesanas izplatiba 3 ménesus pirms griitniecibas un gritniecibas laika
5.1.4.attels. Vai, uzzinot par griitniecibu, tabakas izstradajumu lietoSana tika partraukta
5.2.1. att€ls. Bérna svars atkariba no smék&sanas paradumiem griitniecibas laika saskana ar
aptaujas datiem
5.2.2.attels. Berna svars atkariba no smekesanas paradumiem griitniecibas laika 2022.gada
saskana ar Jaundzimuso registra datiem
5.2.3.attels. Berna dzimsanas laiks atkariba no smék&Sanas paradumiem griitniecibas laika
saskana ar aptaujas datiem
5.2 4. attels. Berna dzimsSanas laiks atkariba no smék&Sanas paradumiem griitniecibas laika
2022.gada saskana ar Jaundzimuso registra datiem
5.3.1.att€ls. Smek&sana griitniecibas laika majas griitnieces klatbiitné
5.3.2.attels. Smekesana griitniecibas laika darbavieta griitnieces klatbiitne
5.3.3.attels. Smekesana griitniecibas laika sabiedriskas vietas (uz ielas, parka, koncerta,
kafejnica u.tml.) gritnieces klatbiitng
5.4.1.attels. Vai izdevas partraukt smeket vai lietot kadu citu tabakas izstradajumu
grutniecibas laika, ja tas tika méginats
5.4.2 attels. Cik biezi lietoja tabakas izstradajumus attiecigaja perioda
5.4.3.attels. Smekesanu partraukuso nakamaja griitniecibas trimestri Tpatsvars no tam, kas
atzinuSas, ka sméekejusas iepriek§gjos tris ménesos
5.4 .4 attels. Izsmeketo cigaresu/devu skaits diena attiecigaja perioda

41
42
43
44
45
46
47
48
53
54
55
55
56
56

57
58

59
59
60
61
62
62
63
64

65
65
66
66
67
68
69

70
71

71
72



5.4.5 attéls. Vali, uzzinot par griitniecibu, tabakas izstradajumu lietoSana tika partraukta
6.0.1.attels. Alkohola lietoSanas izplatiba p&dgja gada laika sievieSu vecumgrupas
reproduktivaja vecuma

6.1.1.attels. Alkoholu lietosana pedejo 12 menesu laika (tai skaita atseviski pa griitniecibas
trimestriem)

6.1.2.att€ls. Respondensu 1patsvars, kas atzinusas alkohola lietoSanu griitniecibas laika
izglitibas griezuma

6.1.3.att€ls. Respondensu 1patsvars, kas atzinusas alkohola lietoSanu griitniecibas laika
vecumgrupu griezuma

6.2.1.attels. Bérna svars atkariba no alkohola lietoSanas paradumiem griitniecibas laika
6.2.2.attels. Bérna svars atkariba no alkohola lietoSanas biezuma griitniecibas pirmaja
trimestri

6.2.3.attels. Berna dzimsanas laiks atkariba no alkohola lietoSanas paradumiem gritniecibas
laika

6.2.4.attels. Berna svars atkariba no iesp&jamas alkohola atkaribas (RAPS tests)
6.2.5.attels. Berna dzimsSanas laiks atkariba no iespgjamas alkohola atkaribas (RAPS tests)
6.3.1.attéls. Vali, uzzinot par griitniecibu, alkohola lietosana tika partraukta

6.3.2.attels. Alkohola lietoSanas biezums attiecigaja perioda

6.3.3.attels. Izdzerto alkohola devu skaits vidgji dienas, kad lietots alkohols

6.3.4.attels. Vai vecakiem (audzuvecakiem) bijusas problémas ar alkoholu — repondensu
alkohola lietoSanas paradumu griezuma

6.4.1.attels. Kas ieteica partraukt alkohola lietoSanu griitniecibas laika, ja tas ir ieteikts
7.1.1.attels. Respondensu ipatsvars, kas atzist noteiktu narkotisko un psihotropo vielu
lietoSanu pedgjo 12 menesu laika

8.1.1.att€ls. Respondensu ipatsvars, kas norada, ka piedzivojusas vardarbibu, gimenes
valodas, vecuma un izglitibas griezuma

8.1.2.attels. Respondensu Tpatsvars, kas norada, ka piedzivojusas vardarbibu, atkaribu
izraisoSo vielu lietoSanas, depresijas un trauksmes konteksta

8.1.3.attels. Bérna piedzimsanas laiks atkariba no ta, vai p&€d&jo 12 ménesu laika bijusi
vardarbibas gadijumi

8.2.1.attels. Pédgjo 12 menesu laika sméekejuso 1patsvars atkariba no GAD-7 un PHQ-9 testu
rezultatiem

8.2.2.attels. Peédgjo 12 menesu laika alkoholu lietojuSo Tpatsvars atkariba no GAD-7 un
PHQ-9 testu rezultatiem

8.2.3.attels. Bérna svars atkariba no iesp&jamas depresijas un generaliz&tas trauksmes
8.2.4.attels. Bérna dzimsanas laiks atkariba no iesp&jamas depresijas un generalizétas
trauksmes

9.1.1.attels. Respondensu viedoklis, cik daudz alkohola griitniecibas laika drikst izdzert, lai
neiespaidotu gritniecibas gaitu un nekaitétu gaidama beérna veselibai

9.1.2.attels. Viedokli par apgalvojumu “Jebkada daudzuma alkohola patérin§ griitniecibas
laika var nodarit kait€jumu gaidamajam b&rnam”

9.1.3.attels. Viedokli par apgalvojumu “Jo biezak un lielakas devas griitniecibas laika lieto
alkoholu, jo vairak pieaug risks, ka gaidamajam b&mam tiks nodarits kait€jums — izglitibas
dzivesvietas un vecumgrupu griezuma”

9.1.4.attels. Viedokli par apgalvojumu “Jo biezak un lielakas devas griitniecibas laika lieto
alkoholu, jo vairak pieaug risks, ka gaidamajam b&mam tiks nodarits kait€jums — atkaribu
izraisoSo vielu lietoSanas griezuma”

9.1.5.attels. Viedokli par apgalvojumu “Neliela daudzuma viegla alkohola (piem&ram, glaze
vina vai 0,5 1 pudele gaisa alus) lietoSana griitniecibas laika nerada nekadus draudus
gaidamajam bémam”

9.1.6.attels. Viedokli par apgalvojumu “Neliela daudzuma stipra alkohola lietosana
griitniecibas laika nerada nekadus draudus gaidamajam b&mam”

9.1.7.attéls. Viedokli par apgalvojumu “Glaze vina, 0,5 1 pudele gaisa alus vai 50 ml degvina
diena griitniecibas laika nerada nekadus draudus gaidamajam bémam, ja nedgla netiek
izdzerts vairak par pusotru pudeli vina, 5 pudelém alus vai 350 ml degvina”

8

73

79

80

82

82
83

83
84
85
85
86
86
86

87
88

93

95

96

97

98

99
99

100

101

102

103

103

104

105

106



9.1.8.attels. Viedokli par apgalvojumu “Ja pedeja menest pirms gritniecibas iestasanas ir
lietots alkohols, tas var nodarit kaitg§jumu gaidamajam b&rnam, pat, ja, iestajoties
griitniecibai, sieviete parstaj lietot alkoholu”

9.1.9.attels. Viedokli par apgalvojumu “Nav viennozimigu datu par to, kada ir alkohola
lietosanas ietekme uz gaidama béma attistibu”

9.1.10.attels. Viedokli par apgalvojumu “Pat ja jaundzimusajam ir bijusi kadi veselibas
traucgjumi, jo mate griitniecibas laika lietoja alkoholu, ir liela varbiitiba, ka, bérnam izaugot,
tie samazinasies vai izzudis pavisam”

9.2.1.attels. Viedokli par apgalvojumu “SméekeSana griitniecibas laika palielina risku, ka
bérns var aiziet boja griitniecibas laika vai 1si péc dzemdibam”

9.2.2.attéls. Viedokli par apgalvojumu “Smeéké&Sana griitnieces klatbiitn€ palielina iedzimtu
defektu risku jaundzimusajam”

9.2.3.attels. Viedokli par apgalvojumu “Kanabisa lietoSana gritniecibas laika arT pavisam
maza deva var izraisit to, ka mazulis piedzimst ar parak mazu svaru”

9.2 4 attels. Viedokli par apgalvojumu “Kanabisa lietoSana gritniecibas laika jebkura deva
un biezuma paaugstina spontana aborta risku”

9.2.5 attels. Viedokli par apgalvojumu “Kanabisa lietosana griitniecibas laika var radit
attistibas trauc€jumus b&mam talaka dzives gaita”

9.3.1.attels. Vai griitniecibas laika, pirms griitniece nonaca slimnica saistiba ar dzemdibam,
arsti, medmasa, vecmate, socialie darbinieki vai psihologi pavaicaja par alkohola, narkotiku
vai tabakas lietoSanu un daudzumu

9.3.2. attels. Vai griitniecibas laika, pirms griitniece nonaca slimnica saistiba ar dzemdibam,
arsti, medmasa, vecmate, socialie darbinieki vai psihologi informgja, ka alkohols,
smék&sana un narkotikas var ietekm@t griitnieces un gaidama b&ma veselibu

9.4.1.attels. Viedokli par apgalvojumu “Skola pasniegta Veselibas maciba (Socialas zinibas)
dod pietickami daudz informacijas par jautajumiem, kas saistiti ar alkohola lietoSanas
ietekmi uz veselibu”

9.4.2 attels. Viedokli par apgalvojumu “Skola pasniegta Veselibas maciba (Socialas zinibas)
dod pietickami daudz informacijas par jautajumiem, kas saistiti ar smeék&sanas un tabakas
izstradajumu lietoSanas ietekmi uz veselibu”

9.4 3 .attels. Viedokli par apgalvojumu “Skola pasniegta Veselibas maciba (Socialas zinibas)
dod pietickami daudz informacijas par jautajumiem, kas saistiti ar narkotisko un psihotropo
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Saisinajumi

AUDIT - alkohola lietosanas traucgjumu identifikacijas tests

GAD-7 tests —Generalizétas trauksmes traucgjumi (angl. Generalized Anxiety Disorder)
NAP - Nacionalais attistibas plans

NVD- Nacionalais veselibas dienests

PAPI - pildspalvas un papira intervijas (angl. Pen-and-Paper Interviews)

PVO — Pasaules Veselibas organizacija

PHQ-9 tests - depresijas skrininga tests (angl. Patient Health Questionnaire)

RAPS — Atrs tests alkohola problému noteikSanai (angl. Rapid Alcohol Problems Screen)
SMART - ar alkoholu saistitu problému mérjjumu standartizéSana

SPKC - Slimibu profilakses un kontroles centrs

VM - Veselibas ministrija
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Kopsavilkums

P&ttjums veikts, lai noskaidrotu smeékesanas, alkohola, ka ar1 nelegalo atkaribu izraisoSo vielu
lietosanas izplatibu griitniecibas laika un $o paradumu saistitos faktorus. Sie dati nepieciesami,
lai planotu un 1stenotu profilakses pasakumus valsts méroga. Lidzigs p&tijums Rigas Dzemdibu
nama veikts 2013. gada, bet Sis veikts visas Latvijas méroga un papildinats ar jaunakas
petnieciskas atzinas balstitiem aspektiem.

Politikas konteksts

Latvija atkaribu mazinasana ir viena no sabiedribas veselibas politikas prioritatém. Latvija tiek
istenota arT mérketa alkohola un narkotiku atkaribu mazinaSanas politika, tacu griitnieces taja
nav izdalita ka 1paSa mérka grupa. Kop§ 2020. gada nav jaunu uz mates un bérna veselibu
meérketu politikas dokumentu. Aktualas atkaribu mazinasanas politikas prioritara mérka grupa
ir jaunieSi, kuru vidi veiktie profilaktiskie pasakumi netieSi stiprinas arl kaitigo vielu
nelietosanu griitniecibas perioda. Sievietém un vinu gimeném Latvija patlaban netiek veltiti
mérktiecigi pasakumi atkaribu izraisoSo vielu lietoSanas partraukSanai griitniecibas laika.

Pétijjuma metodes

P&tjjuma izmantotas divas datu ieguves metodes. Kvantitativa aptauja veikta ar pasaizpildes
anket€Sanas metodi (PAPI), ltidzot piedalities pilngadigas (18 gadi un vecakas) sievietes, kuras
atradas stacionara pécdzemdibu perioda neatkarigi no dzemdibu iznakuma visa Latvijas
teritorija. Kopuma tika aizpilditas 3761 anketas. Kvalitativas padzilinatas intervijas veiktas ar
11 sievieteém, kuram ir smékéeSanas, alkohola vai nelegalo atkaribu izraisoSo vielu lietoSanas
pieredze griitniecibas laika; 18 arstniecibas personam, kuras piedalas griitnieCu un/vai
dzemdgétaju veselibas apriip€; ka arT 8 nozaré stradajoSiem ekspertiem no valsts, paSvaldibu,
privata un nevalstiska sektora. P&tijuma metodologija izvértéta un sanemts pozitivs atzinums
no Rigas Austrumu kliniskas universitates slimnicas Atbalsta fonda Medicinisko un
biomedicinisko pétijumu &tikas komitejas.

Pétijuma dalibnieces

Petijuma piedalijusos sievieSu vid€jais vecums, kuras atbild€ja uz jautajumiem, ir 31,2 gadi.
Lielaka dala pétijuma dalibniecu bija ar augstako izglitibu un dzivoja pilsétas. Vidgjais
jaundzimuso svars ir bijis 3518 grami. 86% sieviesu atbild€jusas, ka mazulis piedzimis bez
veselibas problemam. 16% norada, ka ar vinu ienakumiem nepietiek, lai segtu ikdienas dzivei
nepiecieSamos regularos izdevumus. Augstaks socialekonomiskais statuss ievérojami uzlabo
piekluvi gan veselibas apripes pakalpojumiem, gan veseligai partikai un dzivesveidam. Bérna
svars biezak bijis mazaks par normu sievietém, kuras norada, ka kadreiz nav var&jusas atlauties
apmeklét gimenes arstu un mazak butiska tendence v€rojama arl pietickamas partikas
pieejamiba. Izteiktaka saikne starp tricigumu un griitniecibas iznakumu vérojama dzemdibu
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termina — sievietém, kuras biezak nav var€jusas atlauties apmeklI&t gimenes arstu vai iegadaties
partiku pietickama daudzuma, ar1 bérni biezak dzimusi priekslaicigi.

SmekesSana

Aptauja videji 25% sievieSu atzina, ka pedéja gada laika ir smek&jusSas, savukart 73%
apgalvojusas, ka to nav darfjusas. No tam, kas ir atzinu$as smék&Sanu 3 ménesu laika pirms
gritniecibas iestasanas, 39% sméke&jusas 5-10 cigaretes diena, bet 24% - 4 un mazak. Jo
jaunaka respondente, jo biezak atzits, ka ped&ja gada laika vina lietojusi tabakas izstradajumus.

23% visu respondensu norada, ka griitniecibas laika vinu klatbtitné smekéts majas, 15% -
darbavieta, bet 66% - sabiedriskas vietas. 15% respondensu norada uz ikdienas smékésanu vinu
klatbtitn€ majas un sabiedriskas vietas. Darba videé tadu gadijumu ir 6%.

Smekesanu gritniecibas laika atzina 10% griitniecu. Tikai 9% iepriek§ smék&juSo sievieSu
atzist, ka nav méginajusas partraukt smékét vai lietot kadu citu tabakas izstradajumu
grutniecibas laika. No tam respondentem, kas atzinuSas smekeéSanu gritniecibai sakoties, 50%
izdevies to atmest. 33% to ir méginajuSas darit, bet nav izdevies. leteikumu partraukt
smékesanu nebija sanémusas bija vien 15% respondensu.

Petijuma dati rada, ka tam respondentém, kuras gritniecibas laika smé&k&jusas, biezak ir
piedzimis bérns ar vid€ji zemaku svaru, bet nav izteiktas saistibas ar gestacijas laiku.

Alkohola lietoSana

Par alkohola lietoSanu grutniecibas laika sikakus salidzinoSus secinajumus griiti iegiit, jo teju
puse sieviesu izv€l&jusas uz jautajumu neatbildét. Divpadsmit ménesu laika pirms gritniecibas
iestasanas alkoholu lietojusas lielaka dala intervéto sievieSu. Kopuma alkoholisko dz&rienu
lietoSanu gritniecibas laika atzist 19% respondensu. Visbiezak pirmaja griitniecibas trimestr1
lietots vins (11%) un alus (5%). Ar1 otraja un treSaja trimestr1 visbiezak lietotie alkoholiskie
dz€rieni ir vins un alus, tacu lietotaju Ipatsvars butiski samazinajies.

PriekSstats par alkoholisko dzérienu lietoSanas kaitigumu un nepielaujamibu griitniecibas laika
un gana liberala alkohola lietoSanas kulttira Latvija rada patn&ju situaciju, kur ir gan augsta
tolerance pret alkohola lietoSanu griitniecibas laika, 1pasi, ja tas lietots nelielas devas, gan labas
zinasanas par kaitigumu. Visticamak $is apstaklis ir radijis tadu respondensu augstu ipatsvaru,
kuras izv€las neatbildét uz jautajumiem, kas saistiti ar vinu alkohola paterinu.

Narkotiku lietoSana
16% no visam respondentem norada, ka kaut reizi muza ir lietojuSas narkotiskas vai

psihotropas vielas. 89% no tam §is vielas pamé&ginajusas dazas reizes dzive, bet partraukusas.
Isaka laika nogriezni — peédeja gada laika tas lietojusas 2% aptaujato sievie$u. Griitniecibas
laika §1s vielas lietojuSas vien 10 sievietes.
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Psihiska veseliba un vardarbibas pieredze
Petljums uzrada saikni starp psihiskas veselibas stavokli, vardarbibas pieredzi un atkaribu

izraisoSu vielu lietoSanu. Iesp€jams gan tieSi, gan pastarpinati psihiskas veselibas stavoklis
ietekmé to, ka sieviet€ém ar augstaku trauksmes izpausmi biezak dzimusi bérni ar mazu svaru,
bet iesp€jamas depresijas gadijuma sada saikne nav novérojama. Redzama tendence sievieteém,
kuram tests uzrada iesp&€jamu depresiju un trauksmi, salidzino8i biezak dzemd&t bérnus
priekslaicigi.

Zinasanas un attieksme
Sievietem ir kopuma negativa attiecksme pret atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu, tacu nav dzilas

zinaSanas par ietekmi un risku varbiitibu. Jo detaliz&taks ir jautajums, jo augstaks sieviesu
ipatsvars nespg atbildét uz jautajumu. 80% respondenSu uzskata, alkohola lietoSana
grutniecibas laika nav pielaujama vispar, lai neiespaidotu griitniecibas gaitu un nekait€tu
gaidama beérna veselibai. Tam, ka smekeSana griitniecibas laika palielina risku, ka bérns var
aiziet boja griitniecibas laika vai 1si pec dzemdibam, piekrit 61% aptaujato sievieSu, 9%
nepiekrit, bet 31% nesp&j uz So jautdjumu atbildét. Tam, ka kanabisa lietoSana griitniecibas
laika var radit attistibas trauc€jumus b&rnam talaka dzives gaita, piekrit 69% sieviesu, bet 29%
uz jautajumu neatbild.

84% aptaujato atzist, ka laika pirms dzemdibu palidzibas sniegSanas arstniecibas un atbalsta
personals vinam ir uzdevis jautajumus par atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu, bet 15% atbild,
ka nav. Sievietem ar augstaku socialekonomisko statusu retak veselibas apripes iestades tiek
jautats par kaitigiem paradumiem un retak runats par to ietekmi uz gaidama bérna veselibu.

Informacijas avotos par kait€joSu vielu lietoSanu gritniecibas laika dominé interneta -
socialajos tiklos, forumos (64%) - iegiita informacija. Otrs popularakais avots, kas atpaliek par
teju 10 procenta punktiem, ir skola ar veselibas macibu vai tamlidzigi sniegtu informaciju. Sim
avotam p&c nozimibas seko specialie bukleti, informativie materiali, televizijas un radio
materiali, zurnali un gramatas (55%). Ka nakamie p&c popularitates Siem avotiem seko gimene
— vecaki (52%).
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Summary

The study is conducted to find out the prevalence of smoking, alcohol, as well as the use of
illegal addictive substances during pregnancy and to reveal the factors related to these habits.
These data are necessary to plan and implement prevention measures on a national scale. A
similar study was conducted in the Riga Maternity Hospital in 2013, but this scales it up to
national level and is supplemented with aspects based on the latest research findings.

Policy context

Addiction reduction is one of the priorities of public health policy in Latvia. Latvia also
implements a targeted policy to reduce alcohol and drug addiction, but pregnant women in this
policy are not singled out as a special target group. A targeted policy focused on maternal and
child health has ended in 2020 and no new policy documents have been created. The priority
target group of the addiction reduction policy is young people, among whom preventive
measures will indirectly strengthen the non-use of harmful substances during pregnancy.
Women and their families in Latvia currently do not have access to targeted measures for
stopping the use of addictive substances during pregnancy.

Research methodology

Two methods of data collection are used in the study. The quantitative survey was carried out
using the self-administered questionnaire method (PAPI), asking adult (18 years and older)
women who were hospitalized in the postpartum period, regardless of the outcome of
childbirth, to participate in the entire territory of Latvia. A total of 3,761 questionnaires were
filled out. Qualitative in-depth interviews were conducted with 11 women who have experience
of smoking, using alcohol or illegal addictive substances during pregnancy; 18 medical
personnel representatives who participate in the health care of pregnant women and/or mothers
in labour; as well as 8 experts working in the sector from the state, local government, private
and non-governmental sectors. The research methodology was evaluated and permission to
conduct research was received from the Medical and Biomedical Research Ethics Committee
of the Riga East Clinical University Hospital Support Foundation.

Research participants

The average age of the women who answered the questions in the study is 31.2 years. Most of
the study participants had higher education and lived in cities. The average weight of their
newborns has been 3518 grams. 86% of women answered that the baby was born without health
problems.

16% of respondents state that their income is not enough to cover the regular expenses
necessary for daily life. Higher socioeconomic status significantly improves access to both
health care services and healthy food and lifestyle. The child's weight was more often lower
than the norm for women who indicate that they have never been able to afford to visit a family
doctor, and a less significant trend is also observed in the availability of sufficient food. A more
pronounced trend between poverty and the outcome of pregnancy can be observed in terms of
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delivery - women who more often could not afford to visit a family doctor or buy food in
sufficient quantity also had more often delivered prematurely.

Smoking

In the survey, an average of 25% of women admitted that they had smoked in the last year,
while 73% claimed that they had not. Of those who admitted to smoking in the 3 months before
becoming pregnant, 39% smoked 5-10 cigarettes a day, while 24% smoked 4 or less. The
younger the respondent, the more often it is acknowledged that she has used tobacco products
in the last year.

Smoking during pregnancy was recognized by 10% of pregnant women. Only 9% of women
who used to smoke admit that they did not try to stop smoking or use any other tobacco product
during pregnancy. Of those respondents who admitted to smoking at the beginning of
pregnancy, 50% managed to quit. 33% have tried to do it but failed. Only 15% of respondents
had not received advice to stop smoking.

23% of all respondents state that during pregnancy someone smoked in their presence at home,
15% - at work, and 66% - in public places. 15% of respondents indicate daily smoking in their
presence at home and in public places. There are 6% of such cases in the work environment.

Only 9% of women who used to smoke admit that they did not try to stop smoking during
pregnancy. Of those respondents who admitted smoking at the beginning of pregnancy, 50%
managed to quit. 33% have tried to do it but failed.

Smoking during pregnancy was recognized by 10% of pregnant women. Only 9% of women
who used to smoke admit that they did not try to stop smoking or use any other tobacco product
during pregnancy. Of those respondents who admitted to smoking at the beginning of
pregnancy, 50% managed to quit. 33% have tried to do it but failed. Only 15% of respondents
had not received advice to stop smoking.

Research data show that those respondents who smoked during pregnancy more often gave
birth to a child with an average lower weight, but there was no strong relationship with
gestational age.

Alcohol consumption

It is difficult to obtain more detailed comparative conclusions about the use of alcohol during
pregnancy, because almost half of the women chose not to answer the question. Most of the
interviewed women used alcohol in the twelve months before becoming pregnant. In general,
19% of respondents admit to using alcoholic beverages during pregnancy. Wine (11%) and beer
(5%) were used most often in the first trimester of pregnancy. Also in the second and third
trimester, the most frequently used alcoholic beverages are wine and beer, but the proportion
of users has significantly decreased.

The perception of the harmfulness and inadmissibility of drinking alcoholic beverages during
pregnancy and the rather liberal alcohol consumption culture in Latvia create a special situation
where there is both a high tolerance for alcohol consumption during pregnancy, especially if it
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is used in small doses, and a good knowledge of its harmfulness coexist. This circumstance is
likely to have resulted in a high proportion of respondents who choose not to answer questions
related to their alcohol consumption.

Drug use

16% of all respondents indicate that they have used narcotic or psychotropic substances at least
once in their life. 89% of them have tried this substance a few times in their life, but stopped.
2.1% of the surveyed women have used them in the last year. Only 10 women used these
substances during pregnancy.

Mental health and experiences of violence

Research shows a link between mental health status, experience of violence and substance use.
It is possible that it affects both directly and indirectly, women with a higher manifestation of
anxiety are more likely to have children with low birth weight, but in the case of possible
depression, such a connection is not observed. There is a tendency for women who test positive
for depression and anxiety to give birth prematurely more often.

Knowledge and attitude

Women have a generally negative attitude towards the use of addictive substances, but do not
have a deep knowledge of the effects and the likelihood of risks. The more detailed the
question, the higher the proportion of women unable to answer the question. 80% of
respondents believe that alcohol consumption during pregnancy is not allowed at all, so as not
to affect the course of pregnancy and not harm the health of the expected child. 61% of
surveyed women agree that smoking during pregnancy increases the risk that the child may die
during pregnancy or shortly after birth, 9% disagree, and 31% cannot answer this question.
69% of women agree that the use of cannabis during pregnancy can cause developmental
disorders for the child later in life, while 29% do not answer the question.

84% of the respondents admit that during pregnancy medical and support staff have asked them
questions about the use of addictive substances, while 15% answer that they have not. Women
with a higher socioeconomic status are less often asked about harmful habits in health care
institutions and less often talked about their impact on the health of the expected child.

Information sources are dominated by information on the Internet - social networks, forums
(64%). The second most popular source, trailing by almost 10 percentage points, is a school
with health education or similar information. This source is followed by special booklets,
informative materials, television and radio materials, magazines and books (55%). Family -
parents (52%) are the next most popular sources.
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Ievads

Sis ir pirmais nacionali reprezentativs pétijums atkaribu izraisodo vielu lietoSanas griitniecibas
laika noteik$anai un $o paradumu asociéto faktoru identificeéSanai. P&tfjuma specifikacija®
paredz, ka “Sada informacija ir neaizstdjama visaptveroSas, ilgtsp€jigas, mérktiecigas un
efektivas valsts sabiedribas veselibas un veselibas apriipes politikas planoSanai un istenoSanai
vielu lietoSanas mazinasanas un mates un b€rna veselibas uzlaboSanas jomas”. P&tjjumu
pasiitijusi Veselibas ministrija un tas tika veikts Eiropas Sociala fonda (turpmak — ESF)
projekta ,,Kompleksi veselibas veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi” (Identifikacijas
Nr.9.2.4.1/16/1/001) ietvaros. P&tijumu 1stenoja SIA ,,Projektu un kvalitates vadiba” un SIA
»Aptauju centrs”.

Petijuma merkis ir noskaidrot smeékéeSanas, alkohola, ka art nelegalo atkaribu izraisoSo vielu
lietoSanas izplatibu griitniecibas laika un So paradumu asociétos faktorus Latvija, lai planotu
un istenotu nepiecieSamo uz pieradijumiem balstitu profilakses pasakumu apjomu valsts
meroga.

Saskana ar pétijuma tehnisko specifikaciju tiek izpilditi $adi pétijjuma uzdevumi:

e veikt Latvijas politikas un tiesibu aktu analizi atkaribu izraisoSo vielu lietoSanas
griitniecibas laika ierobezoSanas joma (tostarp kliniskas vadlinijas, metodiskos
ieteikumus, ja tadas ir);

e noskaidrot alkohola lietoSanas paradumus un modelus griitniecibas laika Latvija;

¢ noskaidrot smékeésanas paradumus un modelus griitniecibas laika Latvija;

¢ noskaidrot nelegalo atkaribu izraisoSo vielu (ipasi marihuanas) lietoSanas paradumus
un modelus griitniecibas laika Latvija;

¢ noskaidrot faktorus, kas saistiti ar atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu griitniecibas laika
— gritnieces raksturojosos sociali demografiskos un ekonomiskos faktorus,
gritniecibas iznakumu raksturojosos, zinaSanas un attieksmi raksturojosos, saskarsmi
ar veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&jiem raksturojosSos faktorus;

e veikt pieejamo statistikas datu analizi atkaribu izraisoSo vielu lietoSanas griitniecibas
laika joma (tostarp salidzinot p&tijuma ieglitos rezultatus ar jaundzimuSo registra
pieejamajiem datiem);

e noskaidrot sievieSu, kuras ir lietojuSas atkaribu izraisoSas vielas griitniecibas laika,
veselibas apriipes pieredzi, ka arT iemeslus un attieksmi pret vielu lietoSanu griitniecibas
laika un viedokli par iesp&jamiem risinajumiem paraduma praktiz€Sanas mazinasanai;

e noskaidrot arstniecibas personu un jomas ekspertu attiecksmi pret atkaribu izraisoso
vielu lietoSanas griitniecibas laika jautdjumiem, ka ari viedokli par iesp&amiem
risinajumiem;

e Dbalstoties uz pétijuma rezultatiem, izstradat priekslikumus atkaribu izraisoSo vielu
lietoSanas izplatibas ierobezoSanas pasakumiem Latvija.

Petljuma meérkgrupas ir:

e Pilngadigas sievietes (18 gadi un vecakas), kuras atrodas stacionara p&cdzemdibu
perioda neatkarigi no dzemdibu iznakuma;

1 Skat. https://www.eis.gov.Iv/EKEIS/Supplier/Procurement/20618
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e Sievietes, kuram ir smé&kéSanas, alkohola vai nelegalo atkaribu izraisoSo vielu
lietoSanas pieredze griitniecibas laika;
e Arstniecibas personas, kuras piedalas griitnie¢u un/vai dzemdétaju veselibas apriipe;
e Nozare stradajosie eksperti no valsts, pasvaldibu, privata un nevalstiska sektora.
Petijuma izmantotas kvalitativas un kvantitativas metodes.

Kvantitativa pétijuma datu kopu veido 3761 respondentes atbildes uz pasaizpildes anketu.
Respondentes bija sievietes arstniecibas iestazu dzemdibu nodala peécdzemdibu perioda. Izlasé
ieklautas visas arstniecibas iestades, kur aptaujas veikSanas perioda sniegta dzemdibu
palidziba. Sakotn€ji anketéSanas vieta ka metode tika planota intervéSana, tatu Covid-19
ierobeZzoSanas pasakumu dél intervetaju ieraSanas arstniecibas iestad€s nebija pielaujama.

Kvalitativo pétijumu veido 37 padzilinatas intervijas ar sievieteém kuras griitniecibas laika
smeke&jusas, lietojuSas alkoholu vai narkotiskas vielas, ka arT veselibas apriipes specialistiem,
politikas veidotajiem wun Tstenotdjiem, nozaré stradajoSiem nevalstisko organizaciju
parstavjiem, privatuzn€émumu parstavjiem, arstniecibas personu profesionalo organizaciju
parstavjiem. Intervijas ar sievietem veiktas telefoniski, bet ar ekspertiem un specialistiem gan
klatieng, gan attalinati, nemot véra Covid-19 ierobezoSanas pasakumu ietekmi.

Zinojums strukturéts 9 sadalas. Pirma sadala analiz€ pieejamos politikas dokumentus un
vadlinijas saistiba ar alkohola, narkotiku lieto§anu un smékesanu gritniecibas laika. Otra sadala
veltita petjjuma pieejas pamatojumam un balstas citviet veikto p&tijumu atzinas par atkaribu
izraisoSo vielu lietoSanu griitniecibas laika. Smékésana, alkohola un narkotiku lietoSana skatita
ka riska faktori, ka to nosaka p&tijuma tehniska specifikacija, bet, balstoties zinatnes atradnés,
sie riska faktori skatiti plasaka konteksta, izmantojot sociali ekologisku pieeju. Tresa sadala
veltita petijuma metodologijai.

Ceturta nodala sniedz tehniskaja specifikacija pieprasito respondenSu raksturojumu. Tas
papildinats ar socialekonomiskas situacijas un labbiitibas analizi. Talakas tris nodalas veltitas
datu analizei attiecigi smékeSanas, alkohola un narkotiku lietoSanas jomas. Kur tas iesp&jams,
dati salidzinati ar citu Iidzigu petijjumu datiem, kur ieklauta lidziga mérkgrupa, ka ar1 ar
statistikas datiem no JaundzimuSo registra. Balstoties sociali ekologiska pieeja,
socialekonomiskais raksturojums te papildinats ar vardarbibas pieredzi un sliktu mentalo
veselibu ka iespgjamiem griitniecibas riska faktoriem.

Nosledzosa nodala veltita sievieSu zinaSanam un attieksmei pret kaitigo vielu lietoSanu, to
informacijas avotiem, ka ar1 sniedz ekspertu un griitniecu intervijas balstitu risinadjumu apskatu.
Saja sadala analizéti sadarbibas tikli atbalsta snieg§ana griitniecém, atbrivojoties no kaitigiem
paradumiem. Katras analitiskas sadalas nosléguma piedavats kopsavilkums.

Zinojumu noslédz 1ss kopsavilkums ar atradném un rekomendaciju sadala.

18



1. Nozares politika

1.1.  Politikas ietvars

Politikas dienas kartiba Latvijas Nacionalaja attistibas plana (NAP) 2021.-2027.gadam? mates
un bérna veseliba iezimé&ta prioritates “Stipras gimenes, veseli un aktivi cilveéki” ietvaros
risinamos uzdevumos. Ricibas virziens “Psihologiska un emocionala labklajiba” norada, ka
“slimibas, kas ir par pamatu izplatitakajiem priekslaicigas naves un darbnesp€jas c€loniem,
nereti ir sekas neveseligam dzivesveidam — smé&k&Sanai, parmérigai alkohola lietoSanai”
(20.1pp). Sabiedribas veselibas pamatnostadnés 2021.-2027.gadam 3. virziena: “Uz cilvéku
centréta un integréta veselibas apriipe” minétas atskiribas veselibpratiba socialas atstumtibas
riskam paklautajam grupam, kam par iemeslu ir vajas zinasanas par kontracepcijas iesp&jam
un ierobezota pieeja piemérotiem kontracepcijas lidzekliem, kas rada pusaudzu griitniecibas
un/ vai aborta veikSanas gadijumus (37.lpp). Turpat uzsverts, ka jaattista jauni pakalpojumi
atkaribu arst€Sanai un jaatcel pacientu lidzmaksajumi par narkologisko arstéSanu, jaattista
starpdisciplinara sadarbiba, veicinot iesp&ju sanemt atkarigajam personam nepiecieSamos
socialos pakalpojumus (33.Ipp). Uz atkaribu mazinasanu vérsts 1. Ricibas virziens: “Veseligs
un aktivs dzivesveids” un 4. Politikas rezultats: “Samazinajusies atkaribu izraisoSo vielu
lietoSana un procesu atkaribas iedzivotaju vida”.

Profilakses pasakumu un veselibas apriupes pakalpojumu uzlaboSanas plans alkoholisko
dz€rienu un narkotisko vielu lietoSanas izplatibas mazinasanas joma 2023.-2025.gadam
fokuséts uz alkohola un narkotiku lietoSanas profilaksi un arstéSanu, tacu neaptver tabakas
izstradajumu lietoSanu un taja griitnieces nav izdalitas ka atseviSka mérka grupa, lai art
noradits, ka griitniecibas periods var biit nozimigs atkaribas veidoSanas procesa (4.1pp).

Petjuma meérkgrupu aptvéra ,Mates un bérna veselibas uzlaboSanas plans 2018.—
2020.gadam”, kas aktualiz€ja atkaribas vielu lietoSanu griitniecibas perioda ka dzivesveida un
zinaSanu problému. Plana pasakumi ricibas virziena “Veselibas veicinasana un profilakse”
paredz&ja istenot “sabiedribas informéSanas un izglitoSanas pasakumus mates un b&rna
veselibas veicinasanai un slimibu profilaksei”, tostarp atkaribu izraiso$o vielu lietoSanas
profilakses joma, kas bija planoti 2020. gada otraja pusé. Informativaja zinojuma "Mates un
bérna veselibas uzlabosanas plana 2018.— 2020. gadam izpilde" noradits uz vairakiem
izglitojoSiem pasakumiem specialistiem, ka arl starpinstiticiju sadarbibu veicino$am
aktivitateém. Atkaribu profilakse griitniecibas laika ka atseviska joma gan netiek minéta.

2006.gada 25 .jiilija Ministru kabineta noteikumu Nr.611 “Dzemdibu palidzibas nodroSinasanas
kartiba” 1. pielikums “Dzemdibu palidziba griitniecibas, dzemdibu un p&cdzemdibu perioda”
(Pielikums MK 31.01.2017. noteikumu Nr. 60 redakcija, kas grozita ar MK 17.09.2019.
noteikumiem Nr. 441) paredz pirmreiz€ja apmekl&juma laika no 8. griitniecibas ned¢las lidz
12.griitniecibas ned€lai arstniecibas personai (ginekologam, dzemdibu specialistam, vecmatei
vai gimenes arstam), ievacot anamnézi un nosakot griitniecibas riska noveértéjumu, iegut
informaciju art par profesiju, darba apstakliem un veselibai kaitigiem ieradumiem. Savukart
noteikumos paredz&ta informacija un griitniecei izsniedzama mediciniska dokumentacija ietver
“nikotina, alkohola un citu atkaribu izraisoSo vielu (..) ietekmi uz griitniecibas norisi”.
Nakamaja vizite saskana ar noteikumiem paredzets informé&t par “griitniecibas norisi —
fiziologiju, psihologiju, garigas veselibas aspektiem griitniecibas un pécdzemdibu perioda,
medicinisko apriipi, darba un socialajam garantijam, personigo un dzimumdzives higiénu,

2 Latvijas Nacionalais attistibas plans 2021.—2027. gadam gala redakcijas projekts.
https://iwww.pkc.gov.lv/sites/default/files/inline-files/NAP2027galaredakcija.pdf

19



fiziskajam aktivitatém, uzturu, nemedikamentozas arstniecibas metodém, risku un ta
noveérsanu”, specifiski neminot atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu. Nakamo reizi veselibai
kaitigo paradumu profilaksi veic 5.vizit€ (34.—36. griitniecibas ned€la), inform&jot par
“jaundzimusSajam veseligiem un droSiem dzives apstakliem”, tacu specifiski neminot mates
kaitigos paradumus un to ietekmi uz jaundzimuso.

Zemak aplikoti metodiskie un informativie materiali, kurus dazadam merkgrupam
sagatavojusas valsts iestades un Latvijas Ginekologu un dzemdibu specialistu asociacija.

1.2. Informativie materiali vecakiem

Informativaja vietné https://esparveselibu.lv/ atrodama informacija par izglitojoSiem
materialiem par dazadam veselibas t€mam, tai skaita par atkaribam. Atkaribu profilakses
tematika galvenokart versta uz jaunieSiem, tacu Istenota kampana, kas aktualizé vérSanos péc
palidzibas atkaribu gadijumos, piedavajot gan tris video, gan praktisku informaciju®. Kampana
versta uz tadam atkarigdm personam, kas vé€las savas problémas risinat, tacu video tiek
uzrunatas, izmantojot gimenes loceklus un vinu riipes par atkarigo personu. Galvena atkarigo
personu mérkgrupa kampana gan ir viriesi, tacu resursu sadala ietver apjomigu un regionali
sadalitu kontaktu sarakstu, kas noder&tu ar1 atkarigam gritniecém.

Specializetaja portala https://grutnieciba.lv, kuru izveidoja veselibas ministrija kopa ar Slimibu
profilakses un kontroles centru, atrodama informacija par kaitigu vielu lietoSanu griitniecibas
laika*. Taja skaidrota visu kaitigo vielu ietekme uz mazula attistibu, ka ar sniegts viens
pieredzes stasts. Informacija galvenokart izklastita teksta veida un apkopo dazadus materialus
par t€mu.

Nacionala veselibas dienesta (NVD) majas lapa “http://www.vmnvd.gov.lv/lv/veselibas-
aprupes-pakalpojumi/grutnieciba-un-dzemdibas” izvietota informacija par apripi griitniecibas
laika ietver gan infografiku par valsts apmaksato pakalpojumu saturu, gan videoklipus, tacu
neviens no tiem neaptver kaitigu veselibas paradumu izvertéSanu.

2015. gada Slimibu profilakses un kontroles centrs (SPKC) organizgja kampanu pret pasivo
smekeéSanu,  aptverot art  vecakus un  b@mus ki mérka grupu -
“https://pasivasmekesana.spkc.gov.lv”.

SPKC majas lapa pieejama vispargja informacija par smeékeSanas kaitigumu -
“https://spkc.gov.lv/lv/tavai-veselibai/atkaribu-slimibas/smekesana”, tostarp pieejams
materials par smékéSanas atmeSanu (https://spkc.gov.lv/upload/Bukleti/buklets ka atmest
smekesanu.pdf), tacu smékesanas ietekme griitniecibas laika taja nav pieminéta.

Veselibas ministrija veica pilotprojektu smékesanas atmesanai Eiropas sociala fonda projekta
»Kompleksi veselibas veicinasanas un slimibu profilakses pasakumi” ietvaros, iesaistot
iedzivotajus vecuma no 18 gadiem, jo pasi - smekejosas griitnieces un jaunas maminas, vinu
dzivesbiedrus, paredzot atbalsta grupu nodarbibas un projekta izveértésanu. Projekta ietvaros
izstradata rokasgramata arstiem, atbalsta grupu vaditajiem un dalibniekiem. Ka rada projekta
rezultatu izvert€§jums, atsauciba no gritniecu un maminu vidus nebija pietickama; grupas

3 Skat. https://esparveselibu.lv/kampana/interneta-vides-kampana-par-palidzibas-iespejam-cilvekiem-kuri-velas-
partraukt-atkaribu
4 Skat. https://www.spkc.gov.Iv/lv/kaitigas-vielas-grutniecei
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galvenokart veidoja sociala dienesta klientes, kuras paSas dalibai nebija augsti motivétas
(Pilotprojekts smékésanas atmesanai slimibu profilakses pasakumu isteno$anai. Nosléguma
zinojums, 15.1pp).

1.3.  Kliiskas vadlinijas specialistiem

“Vadlinijas «Psihiskas veselibas problému identifikacija gruatniecibas laika un
postnatalaja perioda». Kliniskais algoritms” (SPKC, ND) ietver sadalu par alkohola vai
narkotiku parmeérigu lietosanu (9.-10.1pp). Ta iesaka aizdomu gadijuma par alkohola parmérigu
lietosanu, veikt 10 jautajumu alkohola lietoSanas trauc&jumu identifikacijas testu (AUDIT). Ja
kopgjais punktu skaits ir 8 un vairak, ieteikts to uzskatit par pazimi, ka alkohols tiek lietots
riskanta un kaitiga veida vai arl ir jau iestajusies alkohola atkariba, nostitot pie narkologa.
Rekomendacijas nikotina vai nelegalo vielu lietoSanas, parmeérigas lietoSanas vai atkaribas
gadijuma nav ieklautas.

1.4.  Informativie materiali specialistiem

Specifiski griitnieCu grupai veltita sadala materiala “Ieteikumi gimenes arstiem alkohola
atkaribas profilaksé” (SPKC, VM, 2015), rekomendg&jot “izmantot konservativu pieeju,
iesakot pilniba nelietot alkoholu grutniecibas un bérna zidisanas laika” un uzskaitot alkohola
lietoSanas griitniecibas laika izraisito kait€jumu. Savukart ieteikumi vecakiem “Gribu bt
mamina” (SPKC, 2019) min smé&k&Sanas, tai skaita pasivas, alkohola un narkotiku lietoSanas
kaitigumu, tacu, nedetaliz€jot par sekam un palidzibas meklésanu, ja vecaki velas kaitigos
ieradumus partraukt.

2017. gada publicetais metodiskais materials “Piemerots uzturs, planojot griitniectbu un
griitniecibas laika, veseliga dzives sakuma pamats. leteikumi veselibas apripes
specialistiem” (SPKC), balstoties Pasaules Veselibas organizacijas (PVO) rekomendacijas,
iesaka izslégt alkohola lietoSanu griitniecibas un laktacijas perioda, diferencét lietoSanas
periodu un taja izraisitas iesp&jamas sekas. Materials min pirmajos 3 méneSos paaugstinato
strukturalo anomaliju risku, bet vélakajos méneSos — pieaugoSus augSanas aiztures un
patologiskas smadzenu attistibas riskus. Tapat autori norada, ka prieksstats, ka neliclas
alkohola devas nekaité bérnam, var mudinat sievietes noklusét dzerSanas paradumus. Tapéc,
autori uzsver, specialistiem japievers uzmanibu problémai un janoskaidro griitnieces alkohola
lietosanas paradumus.

Ginekologu un dzemdibu specialistu asociacijas majaslapa parpublicétas PVO (WHO, 2015)
vadlinijas “Pregnancy, Childbirth, Postpartum and Newborn Care: A guide for essential
practice” anglu valoda (Griitnieciba, dzemdibas, pézdzemdobu periods un jaundzimusa
apripe: prakses vadlinijas), kas ietver arl jautajumus par tabakas, alkohola un narkotiku
lietoSanu, iesakot antenatalaja apripé€ identificét $adu paradumu esamibu, iesp&jamo atkaribu
ka veselibas risku. Parrunas ar griitnieci (arT gimenes locekliem) par pasapripi griitniecibas
laika ieteikts inform&t par sme&ke&Sanas, tai skaitd pasivas smékésanas kaitigumu, atmesanas
iesp&jam, bet alkohola un narkotiku atkarigas lietotajas novirzit specializéta apriipe. Lidziga
pieeja ieteikta arT p€cdzemdibu perioda. Vadlinijas ietverta ar1 sadala par kopienas atbalstu, kur
ietverta partneru un gimenes loceklu motivésana nesmekét griitnieces klatbiitng. Sadi pat
ieteikumi sniegti zidainu apriipes sadala.
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1.5.  Valsts apmaksati pakalpojumi
Griitniec€m nav jamaksa pacientu Iidzmaksajums, sanemot veselibas apriipes pakalpojumus,
kas saistiti ar grutniecibas un pécdzemdibu novérosanu un griitniecibas norisi, pie specialista,
kur§ ir Iigumattiecibas ar NVD. Arl dzemdibu palidziba dzemdibas stacionara arstniecibas
iestadg, kas ir ligumattiecibas ar NVD, ir valsts apmaksats pakalpojums.

Saskana ar Veselibas apriipes finansé€Sanas likumu griitnieces un sievietes peécdzemdibu perioda
lidz 70 dienam no pacienta Iidzmaksajuma ir atbrivotas tikai gadijumos, ja tiek sanemti
veselibas apriipes pakalpojumi, kas saistiti ar griitniecibas un p&cdzemdibu novéroSanu un
gritniecibas norisi. Patlaban gritnieces netiek skatitas ka atseviS$ka grupa, kurai atkaribas
gadijuma tiktu nodroSinata valsts apmaksata un tiilit€ja narkologa palidziba un arstéSana, ja tas
nepiecieSams. Lai ar1 vadlinijas arstiem nosaka $adu pacientu nosutiSanu pie narkologa,
petijuma noskaidrots, ka ieteikums prakse reti tiek istenots.
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2. Atkaribu izraisoSu vielu paradumi griitniecibas laika

Latvija nav veikti iepriek$gji lidziga tvéruma petijumi. 2013.gada Rigas Dzemdibu nama veikts
mazaka méroga pétljums®, aptaujajot 602 sievietes. Ta rezultati rada, ka griitniecibas laika
sméke&jusas 9,5% respondensu, alkoholu kaut reizi griitniecibas laika lietojusas 17,3% aptaujas
dalibniecu, bet narkotiskas un psihotropas vielas lietojusas 0,3% p€tijuma iesaistito griitniecu.
Petijums atklaja, ka tikai puse sieviesu gritniecibas laika, ka paSas norada, sanémusas
informaciju par smé&kesanas, alkohola vai narkotisko/ psihotropo vielu kaitigumu. 72,1%
respondensu minéja, ka nezina, kur griitnieces ar atkaribu izraisoSo vielu lietoSanas problemu
var veérsties péc palidzibas. Petnieces norada, ka respondentém ir sliktas faktiskas zinasanas
par So vielu ietekmi uz griitniecibu un b@rna attistibu. Petfjuma ietvaros veiktas ekspertu
intervijas savukart liecina par specialistu zinasanu trikumu atkaribu izraisoSo vielu lietoSanas
profilakses joma.

Metodologiski no $1 pétijuma parnemama atzina, kas apstiprinas ari patlaban veicama p&tijjuma
priekSizpéte un to ietekmé — sievieteém nav véleSanas stastit par saviem atkaribu izraisoSu vielu
lietoSanas paradumiem, $adi ietekméjot aptaujas un, iesp&€jams, ari kvalitativi iegito datu
ticamibu. No 2013.gada aptaujas §1 pétijuma pamata parnemts instrumentarijs ar prieksizpé&tes
modifikacijam, kuras veiktas sadarbiba ar pasutitaju.

Ka mingéts politikas dokumentu un vadliniju, kas publicétas Latvija, apskata, atkaribu izraisoSo
vielu lietoSana biezi skatita Sauraka mates un bérna veselibas konteksta, fokus€joties uz
iesp&jamu kait€jumu gaidamajam b&rnam un veselibas zinaSanam, tacu nenemot véra plasaku
socialekonomisko vidi, kura sievietes dzivo un kurai ir butiska nozime veselibas paradumu
radi$ana. Saja sadala piedavats plasaks konteksts, kas pamato pétijuma izmantoto pieeju.

2.1.  Visbiezak izplatitie riska faktori
Neskatoties uz atSkirigiem atkaribu izraisoSo vielu lietoSanas paradumiem dazadas valsts,
pétijumos ir noveroti vairaki universali riska faktori, kas pastiprina $o vielu lietoSanas risku
griitniecibas laika. Siem, zemak aprakstitajiem, faktoriem tiek pievérsta Ipasa uzmaniba arf §1
pétijuma ietvaros.

Alkohola lietosana

Pirmkart, alkohola lieto$ana biezi saistita ar smékéSanas paradumiem. leprieksgja saskarsme
ar fizisku un/vai seksualu vardarbibu no partnera vai gimené ir otrs faktors, par kuru
zinatniskaja literatiira ir vienpratiba, ka tie palielina sievietes risku lietot alkoholu griitniecibas
laika®’. Janem véra, ka kopuma atkaribu izraiso$o vielu lietoSanas raditaji ir augstaki tiei tam
sievietém, kas ir saskarusas ar vardarbibu. Traumatiska pieredze biezi atstdj smagas
psihologiskas sekas, ka rezultata $adas sievietes nereti izmanto atkaribu izraisosas vielas, lai
pasarstetos (self-medicate)®. Sis psihologiskas sekas var izpausties ka zems pasnovertgjums,

® SPKC, VM (2013). P&tijums par atkaribu izraiso3o vielu lietosanas izplatibu sievietém griitniecibas laika.
https://spkc.gov.Iv/upload/Petijumi%20un%20zinojumi/Atkaribu%20slimibu%20petijumi/grutniecu_petijums.pdf

6 Janna Skagerstrom, Grace Chang and Per Nilsen, ’Predictors of Drinking During Pregnancy: A Systematic Review,”” Journal of Women's
Health 20, no.6 (2011): 908-911, doi: 10.1089/jwh.2010.2216.

" Linda M O’Keeffe, Patricia M Kearney, Fergus P McCarthy, Ali S Khashan, Richard A Greene, Robyn A North, Lucilla Poston, Lesley M
E McCowan, Philip N Baker, Gus A Dekker, James J Walker, Rennae Taylor, Louise C Kenny, ‘’Prevalence and Predictors of Alcohol Use
During Pregnancy: Findings from International Multicentre Cohort Studies,”” BMJ Open 5 (2015): 4-5, doi:10.1136/bmjopen-2014-006323.

8 Sara E. Gutierres, Christina Van Puymbroeck, Childhood and adult violence in the lives of women who misuse substances,”” Aggression
and Violent Behavior, 11(5), 497-513. https://doi.org/10.1016/j.avb.2006.01.010.
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depresija, trauksme, sevis vaino$ana par notikuso, bezpalidzibas un kauna sajita. Ja vardarbiba
turpinas ar1 griitniecibas laika tad, ka jau ieprieks noradits, pastav liela iesp€ja, ka sieviete
nepartrauks lietot atkaribu izraiso$as vielas, lai mazinatu psihologisko spiedienu (turpat). ST
iemesla d&] vairaki pétfjumu autori norada, ka, veidojot ricibpolitiku® 0. Saja pétijuma izdalita
atseviska sadala par psihisko veselibu.

Lai gan kopuma alkohola patérinam griitniecibas laikd nav daudz pavisam universalu
korelaciju ar sociali demografiskajiem faktoriem, smaga epizodiska dzerSana (binge drinking)
gritniecibas laika, kas ievérojami palielina zidaina alkohola sindroma risku, korel€ ar vairakam
pazimém. Piem@ram, tas visbiezak médz biit sievietes ar zemu sociali ekonomisko statusu,
kuru gimene alkohols ticis lietots lielos daudzumos un kuru partneris ari patéré daudz
alkohola®®,

Tiesi partnera uzvedibai un sievietes partnerattiecibam ir arkartigi liela nozime paraduma
maina. Petijumi ir paradijusi, ka sievietém ar atkaribu izraisoSo vielu lietoSanas pieredzi biezak
ir partneri ar tadu paSu pieredzi, turklat vielu lietoSana var bt attiecibu biitiska sastavdala un
tuvibas simbols'?. Attiecigi ir novérots, ka lémums partraukt lietot atkaribu izraisosas vielas
nereti var tikt uztverts ka attiecibu un savstarp&jas uzticibas apdraudéjums (turpat).
Smekesana

Ar smékéSanu (un ar nelegalu vielu lietoSanu) grutniecibas laika korele zems sociali
ekonomiskais statuss, zems izglitibas limenis un zemi ienakumi, kas ir biezi novéroti riska
faktori gan Australija, gan Ziemelamerika, gan Ungarija un Dienvidafrika veiktos p&tijumos®®
14,15 ArT Austrumeiropa zems izglitibas ITmenis ir viens no riska faktoriem, tapat ka vaja
veselibpratiba (health literacy), ka ar7 tas biezak ir sievietes, kas nav lietojusas folskabi
griitniecibas laika un kuru griitnieciba nav bijusi planota?®.

Pretgji plasi izplatitam viedoklim arzemju pétijumi kopuma liecina, ka ir arkartigi maz tadu
griitniecu, kas nezinatu par sméekéesanas kaitigo ietekmi uz bérna veselibul’. Tomér ir vairaki
faktori, kas var ietekmét sievietes Iemumu nepartraukt smekesanu gritniecibas laika. Pirmkart,
ta ir konkreta individa riska izpratne. Lai gan griitnieces zina par sm&keSanas riskiem, vinas
biezi médz tos racionaliz&t, samazinat smékeSanas iesp&jamo kaitigumu vai tiesi otradi — izcelt
to iesp&jamo labveligo ietekmi (turpat). Pieméram, intervijas sievietes médz apgalvot, ka

® Martha E. Velez et al, > Exposure to violence among substance-dependent pregnant women and their children,”” Journal of Substance
Abuse Treatment, 30(1): 31-38, doi: 10.1016/j.jsat.2005.09.001.

10 <Women Who Use Drugs: Issues, Needs, Responses, Challenges and Implications for Policy and Practice,”” European Monitoring Centre
for Drugs and Drug Addiction, accessed March 17, 2020.
http://www.emcdda.europa.eu/system/files/attachments/6235/EuropeanResponsesGuide2017_BackgroundPaper-Women-who-use-drugs.pdf
1 ibid.

12 substance Abuse Treatment: Addressing the Specific Needs of Women, U.S. Department of Health and Human Services, accessed
March 17, 2020, https://store.samhsa.gov/system/files/smal5-4426.pdf.

13 Andrea Fogarasi-Grenczer, “’Socioeconomic Factors of Tobacco Smoking During Pregnancy,’” in Increasing Capacity for Tobacco
Research in Hungary 2008-2013 (Budapest: Magyar Tudomanytorténeti Intézet, 2013), 139-141.

14 Mathias Mund, Frank Louwen, Doris Klingelhoefer and Alexander Gerber,’’Smoking and Pregnancy — A Review on the First Major
Environmental Risk Factor of the Unborn,”” Environmental Research and Public Health 10, no.12 (December 2013): 6486-6487, doi:
10.3390/ijerph10126485.

15 Michael Nnachebe Onah, Sally Field, Thandi van Heyningen, and Simone Honikman, ‘* Predictors of alcohol and other drug use among
pregnant women in a peri-urban South African setting,”” International Journal of Mental Health Systems 10, no.38 (2016): 6-7, doi:
10.1186/513033-016-0070-x.

16 Smedberg, J., Lupattelli, A., Mardby, A. et al. Characteristics of women who continue smoking during pregnancy: a cross-sectional study
of pregnant women and new mothers in 15 European countries. BMC Pregnancy Childbirth 14, 213 (2014). https://doi.org/10.1186/1471-
2393-14-213

17 Flemming K., Mccaughan D., Angus K. & Graham H. (2015) Qualitative systematic review: barriers and facilitators to smoking cessation
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smékéSanas atmeSana griitniecibas laika var tie$i nodarit lielu kait€jumu bérnam'®. Tapat
sm&keSanas raditais risks, ka jaundzimuSajam biis parak zems kermena svars, tiek nereti
izmantots ka pozitivs iemesls, lai turpinatu sméekeét, jo tas nodrosinatu vieglakas dzemdibas'®.
Citos pétijumos sievietes apgalvo, ka smeké, jo tas samazina apetiti un vinam ir svarigi
nepienemties svara?’. Aripersonigajai pieredzei ir liela loma — ja vinas smekéja ar iepriek$€jas
griitniecibas laika un bérns piedzimis bez veselibas problémam, tas var tikt izmantots ka
arguments ka smék&sana nav tik kaitiga, ka zinatnieki un arsti apgalvo?.. Sadu viedokli izteica
smek&josas sievietes ar1 §aja petijuma.

Tomeér ir janorada, ka sievietes, kas $§adus argumentus izmanto, taja pasa laika ar1 biezi atzist,
ka apzinas smékeSanas nodarito kait€jumu b&rnam??, tatad $ads argumentacijas veids,
iesp&jams, var biit psihologisks instruments, ka samazinat vainas apzinu un racionaliz&t savu
lémumu.

Otrkart, Iidzigi ka alkohola lietoSanas gadijuma biitiska nozime ir socialajam kontekstam,
kura atrodas gritniece. Sméké&sanai var bt nozimiga psihologiska funkcija sievietém smagas
dzives situacijas. Finansialas griitibas, nedro$i nodarbinatibas un dzivesvietas apstakli rada
hronisku stresu, savukart smékéSana gritniecém sniedz psihologisku atvieglojumu no
situacijas, kuru vinas, iesp&jams, nesp€j izmainit?®. Ka rada $is p&tfjums, triicigums, nespgja
piekliit veselibas apriipes pakalpojumiem un partikai korel€ ar gestacijas ilgumu un mazaka
méra ar zemaku bérna svaru. Arvalstu pétijumi par smékéesanu griitniecibas laika ir pieversusi
ipasu uzmanibu griitniecu dzivesvietai ka iespéjamam riska faktoram?* ?°, Kopuma pétijumi
par ne tikai smek@sanas, bet ar1 alkohola un citu atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu griitniecibas
laika iezimé€ apkartgjas vides lielo nozimi, kur §is vielas tiek izmantotas ka veids, lai atvieglotu
bezdarba, nabadzibas un citu ar&ju faktoru raditu stresu®®27. Sociala atstumtiba un zems sociali
ekonomisks statuss ir cieSi saistiti ar mentalam problémam un atkaribu izraisoSu vielu
lietosanu, tade] zemak aprakstitais sociali ekologiskais modelis bija labi piem&rots $adu
gritniecu pieredzu analiz€8anai, lai saprastu situaciju, kada atrodas sievietes, kas nepartrauc
lietot atkaribu izraisoSas vielas grutniecibas laika.
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Tapat ka ar alkoholu arT sme&kéSanas gadijuma liela nozime ir griitnieces partnerim. SievieSu
partneri loti biezi pasi ir smeketaji, un, ka liecina petijumi, ne vienmer ir atbalstosi sieviesu
centienos atmest smékeéSanu griitniecibas laika. Vairakos pétijjumos noveérots, ka, partnerim
pauzot skalu nosodijumu, vainojot vinu par nodarito kait€jumu b&rnam, bet taja pasa laika
pasam smékejot vinas klatbiitng, attiecibas rodas papildu spriedze, kas samazina iesp&ju, ka
sieviete tiesam partrauks smekéet?®. Tapat intervijas sievietes apliecina, ka partneri bijusi
kontrol&josi, emocionali agresivi un pat fiziski atnémusi vai draudgjusi atnemt cigaretes vai
naudu, lai vinas nevarétu iegadaties cigaretes?®. Lai gan teorétiski §ada veida biitu iesp&jams
vieglak atmest smékéSanu, $ada iztureSanas var radit papildu stresu, ko sieviete vEletos
atvieglot ar smékeSanas palidzibu. Attiecibas, kuras partneris bija atbalsto$s un ar1 pats mainija
savus sm&keSanas paradumus, gritniecém ir lielakas iesp&jas partraukt smekesanu. Turklat
smékesanai ir lidziga emocionala loma attiecibas ka alkoholam — kopiga smékéSana var biit
tuvibas un intimitates elements. Griitniecei parstajot smeket, nereti mainas visa attiecibu
dinamika (turpat). Ar1 Saja pétijuma veselibas apripes specialistu uzsvéra, ka veérSanas pret
kaitigiem paradumiem nedrikst radit stresa un vainas sajiitas sievietes, jo arT Sadi gaidamajam
bérnam var nodartt kaitgjumu.

Tapat pétijumos gritnieces kritiz€ arstus, kuri, vinuprat, sniedz tikai loti virspus€jus padomus
bez praktiskiem ieteikumiem, ka atmest smekeSanu, vai specialistiem, pie kuriem vérsties péc
palidzibas®.

Narkotiku lietoSana

Pétijumi rada, ka narkotisko vielu lictoSanas izp&te ir vissarezgitaka, iesp&jams, salidzinos$i
zemas izplatibas d€l. Tapat korektu datu ieguvi apgriitina fakts, ka griitnieces biezi nevélas vai
ar1 nespéj sniegt informaciju par realo narkotisko vielu lieto§anas daudzumu un biezumu, ko ir
konstat&jusi arf citi petnieki®!. Tomér, neskatoties uz ierobezoto p&tijumu skaitu un trikumiem
datu kvalitate, pastav vairaki ar narkotiku lietoSanu griitniecibas laika saistiti riska faktori, kuri
ir novéroti dazadas valstis un dazados kontekstos. SmekeSana, psihiskas saslimSanas un zems
socialekonomiskais statuss®? ir to faktoru skaita, kas korelé ar narkotisko vielu lietosanu
griitniecibas laika.

Papildu Siem riska faktoriem ir zinams, ka traumatiska pieredze, ko piedzivojusi sieviete
bérnibas laika gimeng, var veicinat narkotisko vielu lietoSanu grutniecibas laika. Pieméram, ka
sievietem, kuram kads vai abi no vecakiem ir bijusi ar narkotisko vielu vai alkohola atkaribu,
ir lielaks risks pasam vélak lietot narkotiskas vielas grutniecibas laika. Lai gan nepastav
vienpratiba attieciba uz §is korelacijas skaidrojumu, dazi pétnieki apgalvo, ka gimenés, kur
kadam no vecakiem ir atkariba, pastav cita attiecibu dinamika, cits, psihologiski nevélamaks
audzinasanas veids, kas var€tu veicinat vélaku atkaribu veidoSanos sievietei jau pieaugusa
vecuma.
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Ieprieks€ja saskarsme ar seksualu vardarbibu gimené ir biezi sastopama narkotisku vielu
lietojoSo griitniecu vida®3. Skaitli médz mainities atkariba no pétfjuma izmantotas seksualas
vardarbibas definicijas un izlasi raksturojosajam iezimém, tapat petijumos reti ir izmantota
kontroles grupa, t.i. bez vielu lietoSanas pieredzes (non-abusing comparison group), tatu
kopuma §1 korelacija ir biezi noverota.

Tapat grutnieces partnerim ir biitiska loma. Sievietes, kas lieto narkotiskas vielas, ir biezak
vardarbigas attiecibas, turklat arT vinu partneris nereti pats lieto narkotiskas vielas (turpat).
Lidzigi ka aprakstits ieprieks€ja apaksnodala par alkohola lietoSanu, tam, vai griitnieces
partneris lieto narkotiskas vielas, ir liela nozime. Daudzas atkarigas sievietes uzsak lietot
narkotiskas vielas p&c vinu partnera pamudinajuma®, un pécak tiesi partneri nodrosina vinas
ar So vielu piegadi. Un, ka norada Hansa, atkarigai sievietei ir arkartigi gruti pamest vardarbigu
partneri, ja vina ir spiesta palauties uz vinu, lai iegiitu narkotikas®®. Tomer ir japiezimé, ka
zinatniskaja literatira nav vienpratiba, vai tie viennozimigi vienmer ir viriesi, kas pamudina un
iedroS$ina sievieti uzsakt lietot narkotiskas vielas, jo atkariba no valsts, kur tika veikts petijums,
un atkariba no konkrétas vielas pastav atikirigi novérojumi®® 3. Lidz ar to, ir janem véra
vietgjais konteksts un citi faktori, kas to varétu ietekmét.

Petijumi rada, ka daudzas sievietes, kas biezi lietojuSas nelegalas vielas, to parstaj darit
gritniecibas laika®, tacu ir pétijumi, kas uzrada, ka ir griitnieces, kas turpina sméekeét tiesi
kanabisu, jo neuzskata to par kaitigu veselibai, salidzinajuma ar citam nelegalam vielam3°.

2.2.  Sociali ekologiskais modelis

Nemot vera iepriek$ minéto, p€tijuma nepiecieSams apliikot ne tikai Latvijai raksturigos sociali
demografiskos un ekonomiskos faktorus, bet ar1 vispargjo kontekstu, kura griitniece pienem
lemumu lietot atkaribu izraiso$as vielas. Sada pieeja ir izmantota arT citu valstu p&tijumos,
tapec interpretacijas pamata izmantosim Pasaules veselibas organizacijas (PVO) izstradato un
visbiezak starptautiski lietoto sociali ekologisko modeli, kur$ veiksmigi izmantots vardarbibas
un veselibas saiknes p&tisanai®’. Sociali ekologiska modela prieksrociba ir ta produktivitate un
€rta izmantoSana politikas veidoSana, jo tas lauj sistematizet ricibpolitikas darbibas Iimenus.

Tapat modelis lauj aplikot p&tamo fenomenu holistiski. Saskana ar to, veselibu un pienemtos
lémumus ietekmé ne tikai biologiski faktori un individuali paradumi, bet ari vide, kura individs
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uzturas (vina apkaime, skola, darbs, majas), gimen¢ un draugu, pazinu loka valdosie prieksstati
par veselibu, ka arT sabiedribas paradumi un kultiiras normas*% 42,

Sada modela izmanto3ana pétijumam ir nepieciesama tris iemeslu dél. Pirmkart, sievietes, kas
lieto atkaribu izraisoSas vielas grutniecibas laika nav homogéna grupa. Taja atrodas gan
sievietes ar atkaribam, gan tadas, kas §is vielas lieto epizodiski. Sis fenomens ir Tpasi bieZi
noverojams attieciba tiesi uz alkohola lietoSanu. Proti, ir gan gritnieces, kas patéré alkoholu
reti, bet lielos daudzumos, gan tadas, kas biezi, bet mazos daudzumos, ka ar1 tadas, kam ir
alkohola atkariba®,

Lidz ar to, petijuma ir izSkirtas §1s dazadas sieviesu kategorijas, lai giitu pilnigaku ieskatu par
So t€mu. Sociali ekologiskais modelis lauj izprast socialekonomiskos un cita veida riska
faktorus, kas pastiprina atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu un tas turpinasanu griitniecibas laika,
ka ar1 sniedz ieskatu griitniecu veselibas apriipes pakalpojumu sanemsanas pieredz€ Latvija.

ArT citas valstis veiktie petijumi liecina, ka ir nepiecieSams pieveérst Sim aspektam uzmanibu.
Proti, grutnieciba un bérna veseliba var kalpot ka motivacija sievietei, lai mekletu palidzibu
atkaribu izraiso$o vielu lietoSanas partraukSanai/mazinaSanai*. Tacu loti bieZi rehabilitacijas
programmas nav piemé&rotas griitnieceém, vai arl sievietes var baidities meklét palidzibu,
budamas parliecinatas, ka pastav risks zaudet aizgadibas tiesibas, ja tiks atklats, ka vinam ir
problémas ar 3o vielu lieto§anu*>*¢. Bailes un kauns tikt uztvertam ka sliktam matém var biit
nopietns $kerslis, lai vérstos pie specialista pec palidzibas*’. Sis bailes un nevélésanas sanemt
nosodifjumu visticamak skaidro sievieSu nevéléSanos piedalities §1 pétfjuma intervijas un
aptauja sniegt atbildes par smek&Sanas paradumiem.

Otrkart, atkaribu izraisoSu vielu (it 1pasi alkohola) lietosanu bitiski ietekme apkart esosas
socialas un kultiiras normas, kuru analize ir biitiski nepiecieSama, lai saprastu $adu lémumu.
Atskiras ne tikai alkohola lietoSanas paradumi dazadas valstis, bet arT priekSstati par to, vai ir
pienemts lietot alkoholu griitniecibas laika*. Pieméram, $1 paradiba tika novérota Méardby et al
(2017) veiktaja petijuma, kura tika ieziméta butiska atSkiriba Italijas un Krievijas alkohola
lietoSanas tradicijas — proti, Krievija, kur ir vieni no visaugstakajiem alkohola paterina
raditajiem, griitnieces alkoholiskus dz€rienus patéréja krietni retak neka Italija, kur vidgjais
patérins bija zems, taCu lietoSana biezaka. Latvija alkohola lietoSana daZzadas socialas situacijas
tieck uzskatita par normu, kas ietekmé ari zinasanu par alkohola lietoSanas kaitigumu
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pielietosanu un attaisno alkoholisko dzerienu lietoSanu gritniecibas laika “nelielos
daudzumos” vai “Tpasas reizes”.

Treskart, ar $adu pieeju ir guta dzilaka izpratni par apstakliem, kados griitniece izvélas lietot
atkaribu izraisoSas vielas. Ta vieta, lai vinas izvéli reduc€tu uz zinaSanu trukumu vai
vienaldzibu, §1 pieeja lauj apliikot, ka dazadi riska faktori savstarp&ji mijiedarbojas, rezultjas
atkaribu izraisoSu vielu lietoSana, un prognozet, ka biitu iesp&jams Sos faktorus noveérst vai
mazinat to ietekmi.

Vel ir ieteicams nemt vera, ka nelegalu vielu lietoSana griitniecibas laika it Ipasi korele ar
psihiska rakstura problémam (pieméram, trauksmi vai depresiju)*® *°. Saskana ar PVO datiem
mentala rakstura problémas ir visvairak sastopamas nabadzigu individu vidd, kuriem biezak
jasaskaras ar lielu finansialo nedro§ibu, hroniskam slimibam, apgritinatu piekluvi veselibas
apriipei un citiem stresu izraisosiem aspektiem®!. Latvija 2023. gada veiktais p&tijums gan
atklaj neviennozimigu un dazadu socialekonomisko faktoru ietekmes nozimi uz psihiskiem
traucéjumiem un pasnavniecisku uzvedibu®?.

2.3.  Arstnieciska personala loma

Lai giitu dzilaku izpratni par situaciju, kada atrodas sievietes, kuras neparstaj lietot atkaribu
izraiso$as vielas griitniecibas laika, ir analitiski jaizverté gritniec€m pieejama atbalsta sistéma
un tas sniegtas informacijas kvalitate. Jaatzime, ka Sada veida p@tijumos redzama ari
arstniecibas personu un skaidras, tieSas komunikacijas liela nozime — ta ka arsti nebija
inform&jusi §1s gritnieces par kanabisa kaitigo ietekmi, vinas jutas drosi to turpinat lietot ar1
gritniecibas laika®3. Savukart citi pétnieki secindjusi, ka pastav gadijumi, kad arsti tiesi iesaka
lietot alkoholu mazas devas, lai atslabinatos®. Lidz ar to, ir svarigi interviju laika noskaidrot
tieSi, kada veida informaciju gritnieces sanémusas no arsta, jo tas var ietekmé&t [émumu
turpinat vai partraukt lietot atkaribu izraisoSas vielas.

Taja pasa laika liela nozime ir arT paSas griitnieces izpratnei par alkohola, narkotiku un tabakas
kaitigo ietekmi, kas var pastavet neatkarigi no arstnieciska personala rekomendacijam. A1 citu
valstu p&tijumi apliecina, ka paSu grutniecu vidi pastav uzskats, ka ir dross veids, ka lietot
alkoholu griitniecibas laika®® %6 - pieméram, lietojot to mazakas devas, retak, dzerot lenam vai
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nedzerot tuksa duisa. Turpretim attieciba uz smék&Sanu zinatniskaja literattira ir retak sastopams
uzskats, ka eksiste€tu veids, ka samazinat tas raditos veselibas riskus bérnam (turpat). Tiesi
otradi, arT pasas sméketajas petijumos nereti pauz uzskatu, ka tikai sliktas mates, kas nespgj
sevi kontrolgt, smeke griitniecibas laika®’. Salidzinajuma ar alkohola lietoSanu griitniecibas
laika, smékesana tiek daudz vairak stigmatiz€ta un nosodita — gan no smé&k&joSo, gan
nesmék&joso griitniecu puses, kas attiecigi var apgriitinat sievieSu iesp&jas meklet palidzibu,
lai atmestu smék&Sanu. Nemot véra visu iepriek§ mingto, japiever§ padzilinata uzmaniba arl
pasu griitniecu izpratnei par veselibas riskiem, tadel ka ir liela iesp&ja, ka atkaribu izraisosas
vielas tiek lietotas par spiti arstu ieteikumiem to nedarit, jo pastav uzskats, ka tas nerada
kaitéjumu b&émam. Saja pétijuma veselibas apriipes specialisti norada, ka sievietes par kaitigo
vielu lietosanu godigas atbildes sniedz, ja tas uzticas arstam. Savukart pasas sievietes norada
uz selektivu pieeju — dala atzist kaitigos paradumus, bet dala atzistas, ka melojusas arstam, jo
baidijusas no nosodijuma.

S’Danielle Bessett, ’Negotiating normalization: the perils of producing pregnancy symptoms in prenatal care,” Social science & medicine,
71, no 2 (2010): 370-377, doi: 10.1016/j.socscimed.2010.04.007
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3. Petijuma metodika un mérkauditorija

Petijuma ietvaros datu iegiiSana tika izmantotas divas metodes:

1. Kvantitativa aptauja ar pasaizpildes anketéSanas metodi* (PAPI) ar pilngadigam sievieteém
(18 gadi un vecakas), kuras atrodas stacionara pecdzemdibu perioda neatkarigi no
dzemdibu iznakuma visa Latvijas teritorija.

2. Kvalitativas padzilinatas intervijas ar:

e sieviettm, kuram ir smé&kéSanas, alkohola vai nelegalo atkaribu izraisoSo vielu
lietoSanas pieredze griitniecibas laika;

e arstniecibas personam, kuras piedalas griitnieCu un/vai dzemdétaju veselibas aprupg;
e nozar€ stradajoSiem ekspertiem no valsts, paSvaldibu, privata un nevalstiska sektora.

Petijuma sakotngji tika paredzeta tieSas intervijas metode ar mérkauditorijas respondenteém
medicinas iestazu telpas un klatienes padzilinatas intervijas, tomér pandémijas Covid-19
globalas rezultata 2020.gada 12.marta Latvijas Republikas Ministru kabinets izdeva rikojumu
Nr.103 “Par arkartas situacijas izsludinasanu”, kas paredz€ja personisko kontaktu un
pulcésanas ierobezojumus. Rezultata medicinas iestades, tai skaita visas petijuma ieplanotas
dzemdibu iestades, veica individualus pandémijas ierobezoSanas un kontroles pasakumus —
apmeklétaju karantinu. Lai turpinatu iesakto p&tijumu, pasiititajs un izpilditajs vienojas par
pétijuma izpildes termina pagarinasanu, bet tieSo interviju metodi nomainija pret pasaizpildes
anket€Sanu, bet kvalitativas padzilinatas intervijas organiz&ja, izmantojot attalinatas digitalas
metodes video/telefona konferencu veida, kas nodrosina bezkontakta datu iegtiSanu.

Petjuma metodologija izverteéta Rigas Austrumu kliniskas universitates slimnicas Atbalsta
fonda Medicinisko un biomedicinisko pétijumu &tikas komiteja, un 2020. gada 23. marta
sanemts pozitivs atzinums, laujot uzsakt petjumu.

3.1.  Aptaujas organiz€Sanas process

Datu iegiiSana saskana ar pasutitaja iesniegtu anketu tika izmantota paSaizpildes anketéSanas
metode, respondentém atrodoties arstniecibas iestazu dzemdibu nodala p&cdzemdibu perioda.
Aptaujas anketas tika tipografiski sagatavotas papira formata latvieSu un krievu valoda,
nodroS$inot iesp&ju respondentei izveleties, kura valoda atbildét uz aptaujas jautajumiem. Tapat
tika nodroSinata nerespondences anketa gadijumiem, ja respondente nevélgjas piedalities
aptauja, noradot galvenos iemeslus un sociali demografiskus jautajumus. Papildus katrai
anketai tika nodroSinata nemarkéta pasaizlim€josa aploksne, kura respondente péc anketas
aizpildiSanas patstavigi to ievietoja, aploksni aizlim€ja un p&€c tam nodeva medicinas
personalam. AnketéSanas process tika nodroSinats pilniba brivpratigi, anontmi un tika
nodros§inata personas datu aizsardziba un konfidencialitate.

Kopsavilkums ar galvenajiem aptauju raksturojosajiem raditajiem sniegts 3.1.1.tabula.

Aptaujas organizators pétijjuma istenoSanai sadarbojas ar izlas€ ieklauto medicinas iestazu
personalu. Ar visam arstniecibas iestadém tika noslégtas vienoSanas par atbalsta sniegSanu
aptaujas procesa, kuras uzdevums bija veicinat pécdzemdibu perioda esoSo sievieSu
piedaliSanos aptauja, aptaujas anketu izdaliSanu un aizpildito anketu savakSanu, ka ar1 to
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nodoSanu izpilditaja nodroSinatam kurjeram periodiski reizi nedéla. Arstniecibas iestadé tika
noziméta viena atbildiga persona (pieméram, vecaka masa vai nodalas vaditajs), ar kuru
projekta gaita var€ja sazinaties par anketu izplatiSanu un statusu, ka ar1 tika koordinéta
aizpildito anketu nogadasana izpilditaja kurjeram un jaunu anketu sanemsana.

3.1.1.tabula. Galvenie aptauju raksturojoSie raditaji

Sievietes vecuma no 18 gadiem, kuras atrodas Latvijas dzemdibu iestade

Generalais k .
jeneralais kopums pécdzemdibu apriipes perioda.

Planotas izlases apjoms 3576 anketas
Sasniegtas izlases apjoms 3761 anketas
Lauka darba laiks 12.05.2022 - 10.03.2023

Papira anketas pasaizpilde, respondentém atrodoties arstniecibas iestazu dzemdibu

Pettjuma metode nodala pécdzemdibu apriipes perioda.

Medicinas personalam pirms pétijuma uzsaksanas tika rikotas attalinatas apmacibas Zoom
platforma, kuru laika tas iepazinas ar projekta mérkiem, uzdevumiem un sadarbibas praktisko
kartibu. Sakotn&ji peétfjuma bija planota 18 slimnicu, kur tiek sniegta dzemdibu palidziba,
lidzdaliba, tacu pé&tijuma TstenoSanas laika notika slimnicu reorganizacija, ka rezultata C&su
slimnicas dzemdibu nodala, kura sakotngji tika ieklauta izlas€, partrauca savu darbibu un tika
apvienota ar Vidzemes regiona slimnicu Valmiera. Lidz ar to, p&tijuma piedalijas 17 Latvijas
slimnicas.

3.1.2.tabula. Planota un sasniegta izlase

Regions Dzemdibu palidzibas iestade Planota izlase  Aizpilditas anketas  Izpilde %
Rigas Dzemdibu nams 531 550 104%
P.Stradina kliniska universitates slimnica 145 195 135%
L Siguldas slimnica 97 128 133%
Riga/Pierga 1o malas slimnica 155 168 109%
Ogres rajona slimnica 39 47 122%
Kopa 966 1088 113%
Kuldigas slimnica 164 197 120%
Liepajas regionala slimnica 343 249 73%
Kurzeme . P
Ziemelkurzemes regionala slimnica 178 203 114%
Kopa 685 649 95%
Dobeles un apkartnes slimnica 166 172 103%
Jekabpils regionala slimnica 215 259 121%
Zemgale o L
Jelgavas pilsétas slimnica 312 341 109%
Kopa 693 772 111%
Césu klinika (apvienota ar Vidzemes slimnicu) 0
. Madonas slimnica 138 159 116%
Vidzeme i qzemes slimnica 488 426 87%
Kopa 625 585 94%
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 79 98 124%
Daugavpils regionala slimnica 249 227 91%
Latgale Preilu slimnica 121 150 124%
Rézeknes slimnica 158 192 122%
Kopa 607 667 110%
KOPA 3576 3761 105%
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Planotas un sasniegtas izlases apjoms atspogulots 3.1.2.tabula. Savukart 3.1.3. tabula atspogulo
respondences raditajus.

3.1.3.tabula. Respondences raditaji

Kategorija Skaits Skaidrojums

Sanemtas anketas, t.sk.: 4040 No medicinas personala sanemtas aploksnes ar anketam.

Nevélas piedalities aptauja. Komentars no medicinas personala, ka
Atteikuma anketas 67 lielako tiesu jaunas maminas nepiekrit aizpildit arT atteikuma
anketu, ja nevélas piedalities aptauja.

Dalgji aizpilditas anketas vai iesaktas un nav aizpilditas pilniba.

Nederigas anketas . . . . .
g 176 Viena anketa no sievietes, kura ir bérnina gaidibas.
Pilniba aizpilditas anketas un ievaditas datu masiva ar dubultas
Ievaditas anketas, t.sk.: 3797 . Zprictia e
ievades metodi pirms datu statistiskas tiriSanas.
_ . o Anketas dzestas datu tiriSanas laika ka neatbilstosas turpmakai datu
Dzéstas datu tiriSanas laika 36 .
apstradei.
Derigas anketas 3761 Datu faila ieklautas derigas anketas.

Neskatoties uz to, ka dzemdibu skaits 2022.gada, salidzinosi ar 2020. gadu ir samazinajies
gandriz par 10% (saskana ar individuali pieprasitiem Nacionala veselibas dienesta datiem
pilngadigo dzemd&taju skaits 2022.gada bija 15384, bet 2020.gada — 16900 dzemdétajas),
kopgjais sasniegtais izlases apjoms ir 105%. 14 medicinas iestades sasniedza planoto izlases
apjomu. Tikai 3 slimnicas (Liepajas regionala slimnica, Vidzemes slimnica un Daugavpils
regionala slimnica) planotais daudzums netika sasniegts, kas izskaidrojams ar to, ka dzemdibu
nodalas ir nepietickams darbinieku resurss, lai pilditu papildus pienakumus, personala
slimoSana, atvalinajumi, respondentu atteikumi piedalities aptauja. Ar1 petjjuma tehniskaja
specifikacija jau bija paredz&ts, ka Vidzemes regionu biis grutak sasniegt (paredzot aptaujai
Vidzeme ilgaku laika posmu).

Nerespondence medicinas personala raksturojuma skaidrojama ar nevéleésanos atbildét, laika
trikumu, nogurumu, sliktu passajita. Kopuma respondentes bija atsaucigas un atbildigas
personas medicinas iestade palidz&ja petijumu realizet.

3.2.  Kvantitativo datu apstrades un kvalitates kontroles process
Tika izveidota regulara un sistematiska sadarbiba ar arstniecibas iestazu atbildigo personu,
kurai piegadaja aptaujas anketas un reizi nedéla vai katru otro nedélu (atkariba no arstniecibas
iestad€ notiekoso dzemdibu skaita) no tas sanéma aizpilditas anketas. Turpmakaja procesa:

e Katra anketa tika saturiski noveérté€ta — vai ta ir aizpildita un uzskatama par derigu
turpmakai datu ievadei, vai ta ir nederiga, vai ar1 ir sanemts atteikums.

e Anketu registréSana — tika pieskirts unikals anketas identifikators, lai datu apstrades
gaita anketu nepiecieSamibas gadijuma var€tu atrast dokumentu arhiva un precizét
informaciju anketas originala.

e Datuievades forma — tika izveidota datu ievades forma MS Excel vid€ ar noradijumiem
par anketas jautajjumu numuru un ievadamam vertibam, lai datu ievades laika §1
informacija biitu pastavigi redzama datu ievades operatoram un kalpotu ka papildu
kontroles veids.
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Datu dubulta ievade — katra anketa tika ievadita divas reizes divos atSkirigos datu
masivos un to darfja atseviSki operatori. Neskaidribu gadijjuma datu operatori veica
atzimes anketa par ievadito veértibu (pieméram, gruti salasams rokraksts vai simbols
utml.), lai nodroSinatu péctecigu un izsekojamu informaciju turpmaka datu apstrades
gaitd. Pec anketas ievades operators veica atzimi uz anketas pirmas lapas par
ievadiSanas fakta izpildi.

Ievadito datu salidzinasana — turpmakaja datu apstrades procesa statistikis veica
ievadito datu masivu salidzinajumu un atSkiribu gadijuma, vadoties péc anketas
originala, veica nepiecieSsamo datu preciz€jumu.

Datu masivs — péc ievadito datu savstarp&jas parbaudes, tika izveidots datu masivs
SPSS datu formata Unicode formatéjuma un apzim&jumiem saskana ar datu kodésanas
rokasgramatu.

Datu precizéSana — péc datu faila sanemsanas no lauka darba agentiiras, p&tnieki veica
datu masiva logisko kontroli (precizé$anu atbilsto$i anketa paredz&tajiem filtriem, kuru
ieverosana pasaizpildes anketas gadijuma médz but nepreciza, jo atkariga no konkrétas
respondentes, nevis apmacita intervétaja).

Datu svérsana — datu failam tika piem@&roti svari atbilstosi Jaundzimuso registra datiem,
nodroSinot datu masiva tadas proporcijas, kas atbilst 2022.gada notikuSajam
dzemdibam p&c trim pazimém — slimnicam, kuras dzemdibas notikusas, dzemdg&taju
vecuma un registrétas dzivesvietas (statistisko regionu Iimeni).

Datu faila sagatavoSana — noslédzos$aja posma datu masivs tika tirits atbilstosi datu
kod@sanas rokasgramatai un sagatavots turpmakajam datu analizes darba posmam.
Datu kod@sanas rokasgramata — atbilsto$i datu failam tika aktualizéta datu kod&sanas
rokasgramata, lai ar datu masiva orient€tos un ar to varétu stradat jebkurs specialists.

Kopuma konstat&jams, ka aptaujas anketa bija komplic€ta, sakotngji ta bija paredzeta tieSajam
intervijam, kur aizpildes logikai un kvalitatei sekotu intervétajs. Lidz ar to anket€Sana ar
pasaizpildes metodi radija problémas, kas saistfjas ar grutibam pareizi interpretét parejas
anketa. Tapat situacija, kad medicinas personals no respondent€m sanéma aizlimétu aploksni
nedeva iespéju kontrolét aizpildes kvalitati, kas savukart noveda pie atbilzu trikuma uz
atseviSkiem jautajumiem (Ipasi uz sensitiviem, kur dala respondensu var€ja vél&ties neatbildet).

3.3. Kbvalitativais petijums

Laika no 2022. gada 13. julija lidz 2023.gada 23.martam tika veiktas dalgji strukturetas
intervijas ar $adam personam:

11 intervijas ar griitniecém, kuram ir atkarigo vielu lictoSanas pieredze. Tika intervétas 8
sievietes, kuras griitniecibas laika lietojusas alkoholu, 6 sievietes, kuras smék&jusas, ka ar1
3 sievietes, kura griitniecibas laika lietojuSas narkotikas. Vairakam griitnieceém bijusi
vairaku atkarigo vielu lietoSanas pieredze. 6 respondentes ir no Rigas, pa 2 no Vidzemes
un Zemgales, ka ar1 1 no Kurzemes;

8 intervijas ar nozaré stradajosiem ekspertiem no valsts, pasvaldibu, privata un nevalstiska
sektora: 2 ar privatu organizaciju parstavjiem, 2 ar pasvaldibu atkaribas profilakses centru
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parstavjiem, 1 ar nevalstiskas organizacijas, 2 ar profesionalo organizaciju parstavjiem, 1
dubultintervija ar veselibas ministrijas ierédném,;

e 18 intervijas ar arstniecibas personam, kuras piedalas griitnieCu un/vai dzemdgetaju
veselibas apripg, taja skaita 6 vecmatém, 10 ginekologiem un 2 gimenes arstiem. Tika
intervétas 9 arstniecibas personas no Rigas, 4 no Kurzemes, 4 no Vidzemes un 1 no
Latgales.

Interviju organizéSanas process

Intervéjamie tika rekrutéti, izmantojot vairakas metodes. Arstniecibas personas tika uzrunatas,
sazinoties ar slimnicu dzemdibu un ginekologijas nodalam, ka ari privatklinikam. Tapat tika
izmantota ta saucama “sniega pikas” metode, kur intervijas beigas katram intervéjamajam tika
lugts ieteikt kadu citu arstu vai vecmati, kur§ varetu biit ieintereséts sniegt interviju.

Sievietes péc dzemdibam savukart tika rekrutetas, izmantojot anketu, kuras beigas vinam bija
iesp&ja atstat savu kontaktinformaciju gadijuma, ja vinas piekristu tikt intervétas, ka ari
sazinoties ar HIV profilakses punktiem un krizes centriem.

Ar respondentém sazinasanas notika telefoniski, zvanot sievietém, kas §1 p&tijuma ietvaros bija
aizpildijuSas anketu un noradija, ka biitu gatavas sniegt interviju. Sievietém tika piedavats
interviju veikt jebkura vinam &rtaja laika. Atsauciba veért€§jama ka viduveja, jo vairakas
sievietes atteicas sniegt interviju laika truikuma del, savukart sievietes ar narkotiku lietoSanas
pieredzi atteica sarunu vai uz zvanu neatbildéja. Nemot véra, ka respondentes, kuram ir
narkotiku lietoSanas pieredze, baidas par to runat, jo vinam var izbeigt vecaku tiesibas uz
jaundzimuso, vinas par $o atkaribu arstiem, socialajiem darbiniekiem nestasta, ka arT neuzticas
svesSiniekiem, t.sk. intervétajiem. Lidz ar to, bija problémas rekrutét tiesi sadas personas. Ka
risinajums tika mekleta palidziba Riga pieejamajiem HIV profilakses punktiem, lidzot to
vaditajus uzrunat potencialas intervéjamas. Rezultata tika noorganiz€ta viena intervija.

Nozares eksperti tika uzrunati, izmantojot vinu parstavoso organizaciju publiski pieejamo
kontaktinformaciju.

Interviju process

Pirms intervijas sakuma visi pétijuma dalibnieki tika informé&ti par petijjuma mérki un vinu
tiestbam atteikties atbildét uz jautajumiem un partraukt interviju kopuma. Neviens no
intervéjamajiem, kas iesaistijas intervija, interviju nepartrauca. Dala no intervijam ar sievietém
tika veikta vairakos posmos, pielagojoties vinu dzives ritmam ar jaundzimuso. Tapat p&tijuma
dalibnieki tika informéti par personas datu aizsardzibu un konfidencialitati, proti, ka intervijas
laika minéta informacija, péc kuras vinu identitati biitu iesp&jams identificet, tiks anonimizéta.
Pieméram, intervijas laika noraditajiem cilvéku vardiem transkriptos tika pieskirti pseidonimi,
slimnicu, kliniku un citu organizaciju nosaukumi ar1 tika anonimizéti.

Atsauciba arstniecibas personu, griitnieCu un nozaré stradajoso ekspertu vidii veért€jama ka
zema. Galvenie iemesli, kadel interv€jamie atteica interviju, bija $adi:

e Gimenes arsti biezi uzsvera laika trikumu, tadgl intervijas ar gimenes arstiem dazkart bija
pasisas (15 miniites). Ar1 ginekologi un vecmates biezi argumentgja, ka ir parak aiznemti,
un, ar1 piekritot intervijai, noradija, ka varot veltit ne vairak ka 30-40 minttes laika. Vidgji
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intervijas garums $aja grupa bija 40 miniites. Lielaka dala sievieSu, kas sakotng&ji piekrita
intervijai, vélak pardomaja vai noradija, ka tam nav laika. Dalu interviju nacas veikt
vairakos posmos;

e Pieredzes trikums darba ar atkarigim griitniecem. So argumentu bieZi izmantoja
privatprakses stradajosie ginekologi;

e Nevélésanas publiski paust savu viedokli. Neskatoties uz konfidencialitates un
anonimitates garantiju, vairakas arstniecibas personas nevélgjas sniegt interviju, kas tiktu
ierakstita.

Tapat petnieciska procesa laika tika pienemts [emums neintervét medicinas masas, jo uzrunatas
medicinas masas atteicas piedalities intervija, noradot, ka vinam nav pieredzes ar $adam
griitniecém un vinas nepienem arstniecibas 1@émumus, attiecigi vinas nejustos kompetentas
sniegt interviju. Medicinas masas ar1 nestradaja griitniecu apripes joma.
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4. Respondentes un vinu sociali ekonomiska situacija

4.1. RespondenSu raksturojums

P&tijuma piedalijusos sievieSu vid&jais vecums, kuras atbild&ja uz jautdjumiem, ir 31,2 gadi
(standartnovirze — 5,5). Vecuma mediana ir tuva vidéjam raditajam — 31 gads, moda — 32 gadi.
Respondensu sadalfjums piecu gadu vecuma grupas atspogulots 4.1.1.tabula. Turpmakajas
tabulas sniegti gan nesverti dati, gan dati péc svaru piemérosanas, kas lauj novertet svérSanas
rezultata notikusas proporciju izmainas. Vecuma gadijuma konstat€jams, ka anketas nedaudz
biezak aizpildijusas jaunakas sievietes, tadgjadi svaru pieméroSanas rezultata vinu patsvars
datu kopa samazinats, palielinot vecako sievieSu Tpatsvaru.

4.1.1.tabula. Responden$u skaits un ipatsvars vecuma grupas

Nesverti dati Sverti dati

Skaits Procenti Skaits Procenti
Lidz 19 gadiem 91 3 61 2
20-24 gadi 504 13 425 11
25-29 gadi 964 26 864 23
30-34 gadi 1218 32 1276 34
35-39 gadi 730 19 813 22
40 gadi un vairak 186 5 238 6
Nav atbildes 68 2 83 2
Kopa 3761 100 3761 100

Ievérojama dala petijjuma dalibniecu bija ar augstako izglitibu (skat. 4.1.2. tabulu). Turklat
svaru piemerosanas rezultata (pec $1s pazimes sverts netika) personu skaits ar augstako izglitibu
vel vairak pieaudzis, kas visdrizak saistams ar to, ka anketas biezak aizpildija jaunakas sievietes
(dala no vinam augstako izglitibu vél nav paspé&jusas iegiit), ka arT to, ka izlase bija pardalita
ta, ka Riga, kur augstaka izglitiba sastopama biezak, tika aptaujats proporcionali mazak
respondensu, neka arpus Rigas, péc tam §1s atskiribas koriggjot ar svariem.

4.1.2.tabula. Respondensu skaits un ipatsvars izglitibas [imena stratas

Nesverti dati Sverti dati

Skaits Procenti Skaits Procenti
Nepabeigta pamatizglitiba 20 1 14 0
Pamatizglitiba 274 7 197 5
Nepabeigta vidgja; arodizglitiba bez vidgjas 137 3 97 2
Vispargja videja 505 13 403 11
Profesionala izglitiba ar vid&jo 785 21 668 18
Nepabeigta augstaka (vismaz 2 pilni gadi) 281 8 293 8
Augstaka (bakalaura, magistra vai doktora grads) 1732 46 2061 55
Nav atbildes 27 1 28 1
Kopa 3761 100 3761 100

Lielaka dala (74%) respondensu, ja analiz€jam datus p&c svaru piemé&rosanas, atziméja, ka
stradajusas algotu darbu, bet 6,8 bijusas beérna kopsSanas atvalinajuma ar ieprieksgjo bernu (skat.
4.1.3. tabulu).
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4.1.3.tabula. Respondensu skaits un ipatsvars saistiba ar nodarbosanos

Nesverti dati Sverti dati

Skaits Procenti Skaits Procenti
Strada algotu darbu (pilna vai nepilna slodze) 2632 70 2 764 74
Uznémgja vai pa$nodarbinata 224 6 242 6
Bezdarbniece 195 5 139 4
Studente, skolniece 121 3 92 2
Majsaimniece; veic majas darbus 310 8 249 7
Pastavigi darba nespgjiga/ persona ar invaliditati 5 0 3 0
Bérna kopSanas atvalinajums (ar ieprieksgjo bermu) 250 7 255 7
Nav atbildes 24 1 17 0
Kopa 3761 100 3761 100

Aptuveni puse pétijuma dalibniecu norada, ka griitniecibas laika nav bijusi saskarsme ar darba
vides riska faktoriem. Biezak min&tie riska faktori bijusi smagu priekSmetu celSana (28%),
augsta vai zema gaisa temperatiira (24%) un troksnis (20%). Visi faktori atspoguloti 4.1.4.

tabula.

4.1.4.tabula. Respondensu skaits un ipatsvars, kuras bijusas paklautas darba vides riska
faktoriem pedéeja gada laika (vairakas atbildes vienai respondentei)

Nesverti dati Swverti dati

Skaits Procenti Skaits Procenti
Smagu priek§metu cel§ana un parvieto$ana 926 32 840 28
Augsta vai zema gaisa temperatiira 762 27 705 24
Troksnis 650 23 593 20
Vibracija 158 6 145 5
Radiacija 50 2 55 2
Darbs ar tadam kimiskam vielam ka oglekla monoksids, 1 1

- A 18 15

dzivsudrabs, arséns, fosfors
Neblja} saskarsmes ne ar vienu no $eit minétajiem 1371 48 1 608 54
faktoriem
Griiti pateikt / Nevélas atbildét 81 3 89 3
Kopa 3761 100 3761 100

Teju katra piekta petijuma dalibniece nenorada savu ienakumu limeni. Ienakumu sadalfjums
redzams 4.1.5. tabula. Sikaks respondensu socialekonomiskas situacijas raksturojums sniegts

4.3. nodala.

Respondentes lielakoties dzivo viena majsaimnieciba ar viru (67%) vai patstavigu partneri
(28%), bet 59% jau ir savi vai partnera bérni (skat. 4.1.6.tabulu).

P&c dzivesvietas tipa, ievérojama dala respondensu dzivo pilsétas (skat. 4.1.7.tabulu), kas ir
kopiga tendence reproduktivaja vecuma. Ar svaru palidzibu ievérojami korigéta Riga dzivojoso
respondensu proporcija, jo noltka iegiit reprezentativakus datus par paréjo Latviju, no Rigas
slimnicam ievacamo anketu daudzums tika mérktiecigi uz §1 rékina proporcionali samazinats,

péc tam atskiribas koriggjot ar svariem.
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4.1.5.tabula. Respondensu skaits un ipatsvars saistiba ar ienakumu limeni uz vienu

majsaimniecibas Iimeni

Nesverti dati Sverti dati

Skaits Procenti Skaits Procenti
Lidz 400 euro 453 12 332 9
401-600 euro 608 16 515 14
601-900 euro 861 23 824 22
901-1200 euro 580 15 674 18
Vairzk par 1200 euro 540 15 732 19
Nav atbildes 719 19 683 18
Kopa 3761 100 3761 100

4.1.6.tabula. Respondensu skaits un Ipatsvars saistiba ar personam, ar kuram dzivo viena

majsaimnieciba (vairakas atbildes vienai respondentei)

Nesverti dati Sverti dati
Skaits  Procenti Skaits  Procenti
Dzivo viena 23 1 22 1
Virs 2387 64 2523 67
Draugs, pastavigs partneris 1152 31 1053 28
Bérni (t.sk., adoptétie, partnera), neskaitot jaundzimuso 2297 61 2207 59
Viens vai abi vecaki 198 5 166 4
Brali, masas, vecvecaki, citi radinieki 157 4 141 4
Citi (ne radinieki) 22 1 21 1
Nav atbildes 82 2 65 2
Kopa 3761 100 3761 100
4.1.7.tabula. Respondensu skaits un ipatsvars saistiba ar dzivesvietu
Nesverti dati Sverti dati
Skaits Procenti Skaits  Procenti
Riga 668 18 1175 31
Cita lie.la pilséta (Dal_lgavpils, Liepéja, J E:lgava.l, 1173 31 250 23
Ventspils Jirmala, Rézekne, Valmiera, Jekabpils, Ogre)
Cita pilséta 983 26 949 25
Pagasta centrs 426 11 377 10
Lauku maja vai lauku saimnieciba (arpus pagasta centra) 476 13 367 10
Nav atbildes 35 1 43 1
Kopa 3761 100 3761 100

Sis pasas atskiribas starp svértiem un nesvértiem datiem varam novérot arf 4.1.8.tabula, kur
atspogulots respondensu sadalijums péc registrétas dzivesvietas regionalas piederibas.
Novérojams, ka Pierigas regiona proporcijas izlasé lémums Rigas slimnicas ieklaut
proporcionali retak ietekm&jis pat vairak, neka Rigas regionu. Tas skaidrojams gan ar apstakli,
ka Pierigas regiona dzivojosas sievietes visbiezak izvélas dzemdet Riga, ka arf ar to, ka Pieriga
ir proporcionali visvairak personu reproduktivaja vecuma, salidzinot ar citiem Latvijas

regioniem.
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4.1.8.tabula. Respondensu skaits un ipatsvars saistiba ar dzivesvietas regionalo piederibu

Nesverti dati Sveérti dati

Skaits  Procenti Skaits Procenti
Riga 668 18 1175 31
Pieriga 279 7 815 22
Vidzeme 717 19 387 10
Kurzeme 697 18 480 13
Zemgale 632 17 460 12
Latgale 713 19 392 11
Nav atbildes 55 2 52 1
Kopa 3761 100 3761 100

Ta ka §1 bija pazime, péc kuras dati tika sveérti, petnieki saskaras ar problému, ka dala
responden$u uz jautdjumu nav atbildgjusas. ST pati probléma attiecas ari uz vecumu (skatit
4.1.1.tabulu). TieSajas intervijas $adas problémas nebiitu, jo situacijas, kad nav atbildeti
demografiskie pamatjautajumi, anketa tick automatiski brakéta. Soreiz tomér pétnieki izvélgjas
attiecigas anketas datu kopa saglabat. Lidz ar to, izv€l&tais risinajums svaru aprékinam bija
regionu gadijuma piemerot to regionu, kura atrodas slimnica, kur sieviete dzemdgjusi. Savukart
vecuma gadijuma svaru aprékina uz jautdjumu neatbildéjusajam sievietem svaru aprékina tika
piemérota nejausi izveéleta vecumgrupa, saglabajot nemainigu kop&jo vecumgrupu proporciju.

4.2. Informacija par jaundzimuso un griitniecibas periodu
Vidgjais jaundzimuso svars ir bijis 3518 grami. 86% aptaujato atbild, ka mazulis piedzimis bez
veselibas problemam. Savukart 76% aptaujato sievieSu atzist, ka berns piedzimis ar normalu
svaru (skat. 4.2.1. tabulu).

4.2.1.tabula. Respondens$u skaits un ipatsvars saistiba ar jaundzimus$a dzimsanas svaru

Nesverti dati Swverti dati

Skaits  Procenti Skaits Procenti
Zems svars (2499 grami vai mazak) 139 4 132 4
Normals svars (2500-3999 grami) 2 857 76 2 849 76
Smags bérns (4000-4499 grami) 550 15 576 15
Loti liels bems (4500 grami vai vairak) 80 2 82 2
Nav atbildes 135 3 122 3
Kopa 3761 100 3761 100

4.2.2.tabula. Respondensu skaits un ipatsvars saistiba ar jaundzimus$a dzimSanas laiku

Nesverti dati Sverti dati
Skaits Procenti Skaits  Procenti
Priek3laicigi dzimis bérns (Iidz 36.nedélai) 195 5 205 5
Savlaicigi dzimis bérns (37.-42.nedéla) 3420 91 3 441 92
Parnésats berns (43.nedéla un velak) 7 0 6 0
Grti pateikt / nav atbildes 139 4 109 3
Kopa 3761 100 3761 100
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6% respondensu atzist, ka berns piedzimis priekslaicigi, bet 92% atzimég, ka bérns piedzimis
laika (skat. 4.2.2. tabulu). Vidgji bérns piedzimis 39,13. nedéla.

Teju visas respondentes (99%) bijusas griitniecibas uzskaité. Vidgji sievietes taja stajusas 8,95.
nedéla.

4.2.1. attels. Grutniecibas planosana atkariba no sociali demografiskajam pazimem

mJa ENe B Griiti pateikt/ Nevélos atbildet

KOPA (n=3761)

Visas

Lidz 26 gadiem (n=894)
27-30 gadi (n=919) 11% 3%

31-33 gadi (n=734) 9% 3%

Vecumgrupas

34-36 gadi (1=615) 13% 3%

37 gadi un vairak (n=531) 17% 4%

Zemaka par vidgjo (n=431)

Izglitiba

Videja vispargja vai profesionala (n=1571)

Augstaka (n=1732)

Lidz 400 euro (n=453)

akumi uz vienu

bas locekli

401-600 euro (n=608)

601-900 euro (n=861)

gjie ien

901-1200 euro (n=580)

d
majsaimniec

enesa vi

Vairak par 1200 euro (n=540)

Stradaju algotu darbu (n=2602)

itniectbas un - M

dzemdibam

Uzeméja vai pasnodarbinata (n=224)

Bezdarbniece (n=195)

Studente, skolniece (n=121) 19% [10%

danas pirms gri

Majsaimniece, darba nespéjiga, persona ar
invaliditati (n=315)

Nodarbo

Bérna kop3anas atvalinajums (n=250)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Gritnieciba bijusi planota 83% gadijumu, bet tada nav bijusi 13% gadijumu (skat 4.2.1 attelu).
Augstaks neplanotu griitniecibu Ipatsvars ir jaunakaja vecuma grupa Iidz 26 gadiem un virs 37
gadiem (attiecigi 18% un 17%), sievieSu grupa ar izglitibu, kas zemaka par videjo (21%), ka
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arl sievietem, kas bijusas beérna kopSanas atvalindjuma ar iepriekS€jo b&rnu (27%),
bezdarbnieceém (25%), ka ar1 studenteém vai skolniecém (19%). Griitniecibas planoSanas
Ipatsvaram ir saistiba arT ienakumu limeni — jo tie zemaki, jo retak gritnieciba planota.

4.3. Respondentes dzives apstakli
Respondentes sociali ekonomiskajam statusam ir nozime gan piekluvé veselibas apriipes
pakalpojumam, gan informacijas apmainai ar arstu.

4.3.1.attels. Situacijas, kad nepietickamu lidzeklu del nav bijusi iespéja atlauties
apmeklét gimenes arstu, izplatiba

m Biezi m Dazkart = Reti m Nekad m Griti pateikt/Nevaru atbildet

KOPA (n=3761) |B

Visas

Lidz 26 gadiem (n=_894)
27-30 gadi (n=919)

31-33 gadi (n=734)

Vecumgrupas

34-36 gadi (n=615)

37 gadi un vairak (n=531)

Zemaka par vidgjo (n=431)

Izglitiba

Vidgja visparéja vai profesionala (n=1571)

Angstaka (n=1732)

Lidz 400 euro (n=453)

akumi uz vienu

bas locekli

401-600 euro (n=608)

gjie ien

601-900 euro (n=861)

901-1200 euro (n=580)

d
majsaimniec

enesa vi

Vairak par 1200 euro (n=540)

M

Stradaju algotu darbu (n=2602)

itniecibas un

dzemdibam

Uznémgja vai pasnodarbinata (n=224)

Bezdarbniece (n=195)

Studente, skolniece (n=121)

sanas pirms giv

Majsaimniece. darba nespéjiga. persona ar
invaliditati (n=315)

Nodarbo,

Béma kop#anas atvalinajums (n=250)

0% 20% 40% 60% 80% 100%



4.3.2. attels. Situacijas, kad nepietickamu Itdzeklu dél nav bijusi iesp€ja atlauties
apmeklet ginekologu, izplatiba

m Biezi m Dazkart = Reti m Nekad m Gruti pateikt/Nevaru atbildet

KOPA (n=3761) [ 70

Visas

Lidz 26 gadiem (n=894) [K§ 9% 77% 9%
27-30 gadi (n=919)

31-33 gadi (n=734)

Vecumgrupas

34-36 gadi (n=615)

37 gadi un vairak (n=531)

Zemaka par vidgjo (n=431)

Izglitiba

Videja visparéja vai profesionala (n=1571)

Augstaka (n=1732)

L1dz 400 euro (n=453)

akumi uz vienu

1bas locekli

401-600 euro (n=608)

gjie ien

601-900 euro (n=861)

901-1200 euro (n=580)

d
majsaimniec

énesa vi

Vairak par 1200 euro (n=540) k 88% 4%

Stradaju algotu darbu (n=2602)

tniectbasun M

Uznémgja vai pasnodarbinata (n=224)

Bezdarbniece (n=195)

dzemdibam

Studente, skolniece (n=121)

$anas pirms griv

Majsaimniece, darba nespejiga, persona ar

v |
invaliditati (n=315) g

Nodarbo

0.
Bérna kopsanas atvalinajums (n=250) 8% 81% 6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

88% respondentu ir atzinuSas, ka vinam nekad nav bijusi situacija, kad nepietieckamu Iidzeklu
deél nav var€jusi atlauties apmeklét gimenes arstu (skat. 4.3.1.att€lu), bet 82% - ginekologu
(skat 4.3.2. att€lu). 5% norada, ka §ada situacija ar gimenes arstu ir bijusi vismaz kadreiz, bet
7% nespgj uz to atbildet. Ginekologu vismaz reizi nav vargjuSas apmeklet jau 12% aptaujato
sievieSu. Augstaks Tpatsvars sievieSu, kas kaut reizi nav vargjusas atrast lidzeklus gimenes arsta
apmekl&jumam, ir starp sievieteém ar izglitibu, kas zemaka par vid&jo (14% gimenes arstu, 19%
ginekologu); $aja grupa ar1 21% nav sniegusas atbildes. Parlieciba, ka $adas situacijas nav bijis
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nekad, zemaka ir starp sievietem, kas ir bezdarbnieces (72-73%), starp majsaimniecém,
pastavigi darba nesp&jigam personam un personam ar invaliditati (77-80%). Gimenes arsta un
ginekologa pieejamibai ir tieSa saistiba ar ienakumiem — zemakaja ienakumu grupa Sadas
situdcijas nav bijis vien 68% sievieSu attieciba uz ginekologu un 75% sievieSu attieciba uz
gimenes arstu.

4.3.3.attels. Situacijas, kad nepietickamu lidzeklu dél nav bijusi iesp€ja iegadaties
partiku pietickama daudzuma, izplatiba

B Biezi ®m DaZzkart = Reti ® Nekad m Griiti pateikt/Nevaru atbildét

Visas

KOPA (n=3761) 20% 62% 6%

Lidz 26 gadiem (n=894) ELIBBL) 20%

27-30 gadi (1=919) LH 19% 69% 3%

31-33 gadi (n=734)

Vecumgrupas

34-36 gadi (n=615)

37 gadi un vairak (n=531)

Zemaka par videjo (n=431)

Izglitiba

Vidgja visparéja vai profesionala (n=1571)

Augstaka (n=1732)

Lidz 400 euro (n=453)

akumi uz vienu

1bas locekli

401-600 euro (n=608)

gjie ien

601-900 euro (n=861)

d
majsaimniec

901-1200 euro (n=580) §FL 18% 71% 3%

enesa vi

Vairak par 1200 euro (n1=540) [0 13% 76% 3%

M

Stradaju algotu darbu (n=2602)

tniecibas un

Uzmémeja vai pasnodarbinata (n=224)

Bezdarbniece (n1=195)

dzemdibam

Studente, skolniece (n=121)

Sanas pirms gii

Majsaimniece, darba nespéjiga, persona ar
invaliditati (n=315)

Nodarbo

Bérna kop3anas atvalinajums (n=250)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Situaciju, kad nepietieckamu Iidzeklu del respondente nav varéjusi atlauties iegadaties
partiku pietieckama daudzuma, nekad nav piedzivojusas vien 62% sievieSu. 2% atzist, ka
Sada situacija bijusi biezi, 9% - dazkart, bet 20% reti (skat. 4.3.3. att€lu). Te vien 36% sievieSu
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ar izglitibu, kas zemaka par vid&jo, un 54% ar vid€jo izglitibu atbild&jusas, ka $adas situacijas
nav bijis nekad. Ienakumu grupa 11dz 400 euro uz personu partiku biezi nav var&jusas iegadaties
6% respondentu, bet 17% dazkart un 26% - reti.

4.3 .4.attels. Situacijas, kad nepietickamu lidzeklu déel nav bijusi iespeja iegadaties
nepiecieSamos medikamentus, izplatiba

m Bie7i m Dazkart = Reti m Nekad m Griiti pateikt/Nevaru atbildat

KOPA (1=3761) 20%

Visas

Lidz 26 gadiem (n=894)

27-30 gadi (n1=919)

31-33 gadi (n=734) B 21% 65% 594

Vecumgrupas

34-36 gadi (n=615) REE 23% 60% 7%

37 gadiun vairak (n=531) 20% 59% 7%

Zemaka par vidgjo (n=431) |[EEZRRELZS

Izglitiba

Videja vispareja vai profesionala (n=1571)

Augstaka (n=1732)

Lidz 400 euro (n=453)

akumi uz vienu

1bas locekli

401-600 euro (n=608)

gjie ien

601-900 euro (n=861)

d
majsaimniec

901-1200 euro (n=580)
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Vairak par 1200 euro (n=540)
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Bezdarbniece (n=195)
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Studente, skolniece (n=121)
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invaliditati (n=315)
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Béma kopsanas atvalinajums (n=250)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Situacija, kad nepietickamu Iidzeklu d€]l respondente nav varejusi atlauties iegadaties
nepiecieSamos medikamentus, nekad nav bijusi 62% respondensu (skat. 4.3.4. attelu). 2%
atzist, ka $ada situacija bijusi biezi, 10% - dazkart, bet 21% reti, tadejadi kopa kaut reizi ta bijis
33% respondensu. Sada situacija biezak bijusi jaunakam respondentém lidz 26 gadu vecumam
(38%). L1dzigi ka ar partiku, vien 35% sieviesu ar izglitibu, kas zemaka par vid&jo, un 52% ar
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vidgjo izglitibu, ka $adas situacijas nav bijis nekad. Ienakumu grupa Iidz 400 euro uz personu,
medikamentus bieZi nav vargjusas iegadaties 6% respondensu, bet 15% dazkart un 31% - reti.

4.3.5.attels. Situacijas, kad nepietieckamu Iidzeklu del nav bijusi iespeja iegadaties
pretapaugloS$anas Iidzeklus, izplatiba

B Biezi B Dazkart Reti ® Nekad ® Gruti pateikt/Nevaru atbildet

KOPA (n=3761) [J50

Visas

Lice 26 sadiem o-s90) S TN
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1bas locekli
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0% 20% 40% 60% 80% 100%

81% aptaujato sievieSu atzimejusas, ka nekad nav piedzivojusas situaciju, kad nav varéjusas
atlauties iegadaties pretapaugloSanas Iidzeklus (skat. 4.3.5. att€lu). 11% uz So jautajumu
nespéja vai nevelgjas atbildet, bet 5% atzime, ka tas noticis reti. “Griiti pateikt™ atbilzu Tpatsvars
ir augstaks vecuma grupa lidz 26 gadiem (16%) un sievieSu, kuram nav pabeigtas vid&jas
izglitibas, vidi (31%), kas rada, ka atbildi ietekmé ne tikai ekonomiska situacija, bet ari
priekSstati par kontracepciju. Tomér ienakumu grupa lidz 400 euro uz personu lidzeklu
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trikumu kontracepcijai biezi atzinusas 4% respondentu, 5% dazkart un 8% - reti. Jaatzime, ka,
jo zemaki ienakumi, jo biezak uz jautajumu nav atbildets.

4.3.6.attels. Situacijas, kad nepietieckamu Iidzeklu del nav bijusi iespeja iegadaties

Iidzeklus aizsardzibai pret seksuali transmisivajam infekcijam, HIV(AIDS), izplatiba

®m Biezi m Dazkart = Reti ® Nekad ® Gruti pateikt/Nevaru atbildet

KOPA (@=3761) |
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Zemaka par videgjo (n=431)

Izglitiba

Vidgja vispargja vai profesionala (n=1571)

Augstaka (n=1732)

Lidz 400 euro (n=453)

akumi uz vienu

1bas locekli

401-600 euro (n=608) B4 79% 17%

601-900 euro (n=861)

gjie ien

901-1200 euro (n=580)

d
majsaimniec

enesa vi

Vairak par 1200 euro (n=540)

M

Stradaju algotu darbu (n=2602)

tniecibas un

Umeémeja vai pasnodarbinata (n=224)

Bezdarbniece (n=195)

dzemdibam

Studente. skolniece (n=121)

§anas pirms griv

Majsaimniece, darba nespéjiga. persona ar
invaliditati (n=315)

Nodarbo

%%
0

Bérma kop3anas atvalinajums (n=250) I 79%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Situacija, kad nepietickamu Iidzeklu dél nav bijis iespéjams atlauties iegadaties Iidzeklus
aizsardzibai pret seksuali transmisivajam infekcijam, HIV(AIDS) nekad nav bijusi 82%
atbild€juso sieviesu (skat. 4.3.6. att€lu). Kaut reizi §adas problémas atzinusas 3% sieviesu, bet
15% nav sp&jusas atbildet. Ari te atbildi visticamak ietekmé ne tikai ekonomiskas iespgjas, bet
ar1 priekSstati par izsargasanos. Zemaks Tpatsvars negativai atbildei ir jaunakaja vecuma grupa
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I1dz 26 gadiem, sievieSu bez vid&jas izglitibas un sievieSu ar zemakiem ienakumiem vidi. Tacu
raksturigi, ka Sajas grupas ne tik daudz biezak sniegtas pozitivas atbildes, cik atbilzu nav vispar.

4.3.7.attels. Vai pedéjos 12 méneSos ir bijusas situacijas, kad ienakumu nav pieticis, lai
segtu ikdienas dzivei nepiecieSamos regularos izdevumus?

HJa ENe Nav personigo ienakumu ™ Griiti pateikt/atsakos atbildet

KOPA (1=3761)

Visas

Lidz 26 gadiem (n=894)
27-30 gadi (n=919)

31-33 gadi (n=734)

Vecumgrupas

34-36 gadi (n=615)

37 gadi un vairak (n=531)

Zemaka par vidgo (n=431)

Izglitiba

Videja vispareja vai profesionala (n=1571)

Augstaka (n=1732)

L1dz 400 euro (n=453)

akumi vz vienu

bas locekli

401-600 euro (n=608)

601-900 euro (n=861)

gjie ien

d
majsaimniec

901-1200 euro (n=580)

enesa vi

b= Vairdk par 1200 euro (n=540)
g

g Stradaju algotu darbu (n=2602)
(]

v

é Uznemeja vai pasnodarbinata (n=224)
g7 Bezdarbniece (n=195)
25

&< ece (1=

g Studente, skolniece (n=121)
2 Majsaimniece, darba nespejiga, persona ar
= invaliditati (n=315)

=]

Z

Bérna kop$anas atvalinajums (n=250)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Atbildot uz jautajumu, vai peéd€jos 12 ménesos ir bijis ta, ka ienakumu nav pieticis, lai segtu
ikdienas dzivei nepiecieSamos regularos izdevumus, 16% respondensu atbild apstiprinosi un
vel 2% atzist, ka personisko ienakumu vinam nav (skat 4.3.7. att€lu). Apstiprinosu atbildi
snieguso ir 22% vecuma grupa lidz 26 gadiem un 35% starp sievieteém bez vidgjas izglitibas,
57% starp sievieteém, kas dzivoja vienas. Pozitiva atbilde korel€ ar1 ar ienakumu ltmeni — $adi
atbildgjusas 38% sievieSu grupa ar ienakumiem lidz 400 euro uz gimenes locekli un 23% ar
ienakumiem no 401 lidz 600 euro uz personu.
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4.3.1.tabula. Riciba pedéjo reizi, kad “nesavilka galus kopa”, dzivesvietu griezuma

Visas, kam p&dgjos 12 Dzivesvieta
meénesos nav pieticis
ienakumu, lai segtu Cita Lauku maja
nepiecieSamos liela Cita Pagasta vai lauku
regularos izdevumus Riga pilséta pilséta centrs saimnieciba
(n=688) (n=109) (n=226) (n=183) (n=79) (n=86)

Samazingju t@rinus, iztiku bez 55% 57%  53%  56%  44% 67%
trikstoSajiem Iidzekliem
gﬂir:sojgﬁ(ﬂ;;(:;“du) no 47% 46%  44% 5%  48% 50%
Iznému dalu savu uzkrajumu vai
parskaitiju uzkrajumus norékinu 33% 47% 28% 27% 25% 25%
konta
;’;;f‘é‘usggjjﬁl’l:"pelnﬁu 27% 34%  23%  26%  24% 25%
Kavegju rekinu apmaksu 26% 23% 29% 24% 31% 27%
Pardevu kaut ko, kas pieder man 22% 23% 23% 13% 31% 28%
Panému “atro kreditu” 17% 18% 19% 14% 17% 15%
Izmantoju 1eprleks _ap_st.l.prmétu 11% 15% 10% 10% 9% 11%
overdraftu vai kreditliniju
Izmantoju kreditkartes 1idzeklus,
lai nopirktu partiku (samaksatu) 11% 11% 11% 10% 13% 9%
rekinus
iﬁlé(il%il; é(;nbardé kaut ko, kas 8% 11% 6% 506 8% 7%
aA\ZE;‘e;nos no darba devégja 5% 9% 50 1% 8% 4%
Pagému.kreditu.no fipansu 4% 6% 6% 204 204 1%
pakalpojumu sniedzgja
Aizn€mos no sava hipotekara 204, 204 3% 1% 204 1%
kredita atmaksas konta
E;‘Ef%nlfni‘é‘ﬁ? pret savu 2% 2% 2% 1% 1% 3%
ziz;%ir\rllé};(reditu no neoficiala 1% 0% 0% 1% 506 20
Parsniedzu overdraftu 1% 1% 0% 0% 1% 1%
Cita atbilde 1% 1% 0% 0% 6% 1%
Nezina/ atsakas atbildet 3% 0% 3% 8% 4% 2%
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4.3.2.tabula. Riciba pedéjo reizi, kad “nesavilka galus kopa”, ienakumu griezuma

Visas, kam pedgjos 12
meéne§os nav pieticis

Meénesa vidgjie ienakumi uz vienu majsaimniecibas

locekli

ienakumu, lai segtu Lidz
nepiecieSamos 400 401-600 601-900 901-1200  Vairak par
regularos izdevumus euro euro euro euro 1200 euro
(n=688) (n=163) (n=130) (n=157) (n=69) (n=59)
Samazinaju teriqus, iztiku bez 55% 54% 2%  66%  59% 44%
triikstoSajiem Iidzekliem
Aizgémos partiku (naudu) no 47% 52% 4%  43% 39% 50%
gimenes vai draugiem
Iznému dalu savu uzkrajumu vai
parskaitiju uzkrajumus norékinu 33% 26% 30% 37% 43% 46%
konta
Vairak stradaju, nopelntju 21% 24%  30% 2%  33% 24%
papildu lidzeklus
Kavgju rékinu apmaksu 26% 40% 31% 20% 22% 7%
Pardevu kaut ko, kas pieder man 22% 31% 31% 12% 23% 18%
Panému “atro kreditu” 17% 16% 18% 20% 20% 6%
Izmantoju 1epr1eks _ap_stil.prmétu 11% 99 15% 89 18% 4%
overdraftu vai kreditliniju
Izmantoju kreditkartes lidzeklus,
lai nopirktu partiku (samaksatu) 11% 11% 9% 12% 14% 13%
rékinus
Iel,dléj}l lombarda kaut ko, kas 8% 1% 12% 49 7% 50
man pieder
Alzl,léfnos no darba devégja 5% 29, 10% 4% 4% 1%
avansa
Palgému.kreditu.no fipansu 4% 39, 2% 6% 1% 99
pakalpojumu sniedzgja
Nemu partiku un preces uz 3% 3% 1% 3% 6% 2%
kredita no tirgotaja
Aiznémos no sava hipotekara o N o o N N
kredita atmaksas konta 2% 1% 3% 0% 6% 2%
Palgé_rpu krec{Itu pret savu 20 1% 20 39, 0% 0%
uzkrajumu kilu
P.alsléml.l. kreditu no neoficiala 1% 30 1% 0% 20, 1%
aizdevgja
Parsniedzu overdraftu 1% 0% 0% 0% 1% 1%
Cita atbilde 1% 0% 3% 3% 0% 0%
Nezina/ atsakas atbildet 3% 3% 3% 3% 1% 1%
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4.3.3.tabula. Riciba pedéjo reizi, kad “nesavilka galus kopa”, vecumgrupu griezuma

Visas, kam p&dgjos 12

meénesos nav pieticis Vecumgrupas
ienakumu, lai segtu
nepiecieSamos Lidz 26 27-30 31-33 34-36 37 gadi un
regularos izdevumus gadiem gadi gadi gadi vairak
(n=688) (n=195) (0=169) (0=105) (n=112) (n=96)

Samazingju térinus, iztiku bez 550 54%  60%  S8%  60% 47%
trukstoSajiem lidzekliem
Aiznémos partiku (naudu) no 47% 66%  43%  S51%  35% 35%
gimenes vai draugiem
Iznému dalu savu uzkrajumu vai
parskaitiju uzkrajumus norekinu 33% 25% 39% 27% 46% 28%
konta
Vairak stradaju, nopelntju 27% 24%  31%  28%  35% 17%
papildu lidzeklus
Kavegju rekinu apmaksu 26% 31% 20% 32% 24% 27%
Pardevu kaut ko, kas pieder man 22% 24% 21% 21% 23% 24%
Papému “atro kreditu” 17% 19% 18% 21% 13% 10%
Izmantoju 1eprleks _ap_st.l.prmétu 11% 10% 70, 8% 12% 21%
overdraftu vai kreditliniju
Izmantoju kreditkartes 1idzeklus,
lai nopirktu partiku (samaksatu) 11% 9% 14% 9% 5% 17%
rekinus
iﬁgﬂ%& é(;nbardé kaut ko, kas 8% 8% 10% 50, 5, 8%
aA\:;Ef;nos no darba devégja 5% 7% 1% 5, 9% 4%
Palgému.kreditu.no fipansu 4% 39, 4% 29, 4% 89,
pakalpojumu sniedzgja
Nemu partiku un preces uz 3% 2% 1% 3% 5% 3%
kredita no tirgotaja
Aizn€mos no sava hipotekara o o o o N o
kredita atmaksas konta 290 4% 2% 1% 0% 0%
E;‘Ef%nlfni‘;‘ﬁ? pret savu 2% % 2% 2% 2% 2%
l;iz;%ir\rllé} Ei{reditu no neoficiala 1% 1% 1% 0% 0% 30
Parsniedzu overdraftu 1% 0% 0% 0% 3% 0%
Cita atbilde 1% 2% 0% 4% 0% 0%
Nezina/ atsakas atbildet 3% 4% 3% 1% 4% 3%
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4.3.4.tabula. Riciba pedejo reizi, kad “nesavilka galus kopa”, izglitibas limenu griezuma

Visas, kam pedgjos 12 Izglitibas limeni
meénesos nav pieticis Zemaka Vidgja
ienakumu, lai segtu par vispargja vai
nepiecieSamos regularos | vidéjo  profesionala  Augstaka
izdevumus (n=688) (n=148) (n=344) (n=193)
Samazingju terinus, iztiku bez 55% 47% 57% 57%
trikstosajiem lidzekliem
Aizn&mos partiku (naudu) no gimenes o o o o
vai draugiem 47% 56% 49% 40%
Iz_r,lémg _c!a!u savu uzkrﬁjurriu vai i 33% 2% 27% 46%
parskaitiju uzkrajumus norekinu konta
\_/alrﬁk stradaju, nopelniju papildu 27% 21% 28% 29%
lidzeklus
Kavgju rekinu apmaksu 26% 38% 28% 19%
Pardevu kaut ko, kas pieder man 22% 22% 23% 23%
Panému “atro kreditu” 17% 20% 22% 9%
Izmantoju ieprieks apstiprinatu o o o o
overdraftu vai kreditliniju 11% 13% 1% 12%
Izmantoju kreditkartes lidzeklus, lai o o 0 o
nopirktu partiku (samaksatu) rékinus 11% 3% 10% 14%
Iglgiléju lombarda kaut ko, kas man 8% 21% 89 29
pieder
Aiznémos no darba dev&ja avansa 5% 3% 5% 7%
Par,lému. kredttu no f:lpansu 1% 1% 49, 50,
pakalpojumu sniedzgja
I}.Iému_ pﬁrtlku un preces uz kredita no 3% 4% 29, 39,
tirgotaja
Aizn€mos no sava hipotekara kredita 204 1% 30 1%
atmaksas konta
P_agému kredttu pret savu uzkrajumu 204 1% 30 1%
kilu
P'agém}l' kredttu no neoficiala 1% 39, 1% 0%
aizdevgja
Parsniedzu overdraftu 1% 0% 1% 1%
Cita atbilde 1% 0% 1% 2%
Nezina/ atsakas atbild&t 3% 3% 5% 0%

To 16% sieviesu vidd, kuram ienakumu nav pieticis, lai segtu ikdienas dzivei nepiecieSamos
regularos izdevumus, popularakais risinajums, kad neizdodas “savilkt kopa galus”, ir térinu
samazina$ana un iztik§ana bez triksto$ajiem lidzekliem (55%) (skat 4.3.1. - 4.3.4. tabulas). So
risinajumu biezak pielietojusas sievietes ar vid&ji augstiem ienakumiem un laukos dzivojosas
respondentes. Partikas (naudas) aiznem$anos no gimenes vai draugiem atzist 47%
respondensu, kuram ienakumu nav pieticis, lai segtu ikdienas dzivei nepiecieSamos regularos
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izdevumus — §is risinajums bijis popularaks starp gados jaunakajam (66% vecuma grupa lidz
26 gadiem) un sievietem bez vidgjas izglitibas (56%). Sievietes vecuma grupa 34-36 gadi
(46%), ar augstako izglitibu (46%) un ridzinieces (47%) biezak neka videji visas griitibas
nonakusas respondentes izmantojusSas droSibas spilvenus - izn€muSas dalu saviem
uzkrajumiem vai parskaitijuSas uzkrajumus norékinu konta. 27% griitibas nonakuso sievieSu
norada, ka vairak stradajuSas un nopelnijusas papildu lidzeklus. Vidgji 26% atzina, ka
kavejusas rekinu apmaksu, turklat Seit augstaks ir ipatsvars sieviesu vidi bez vidgjas izglitibas
(38%) un ienakumiem lidz 400 euro uz personu ménest (40%). 22% ir pardevusas kadas sev
piederosas lietas un arf to biezak darTjusas sievietes ar zemakiem ienakumiem. 17% griitibas
nonaku$o sievieSu némusas “atros” kreditus.

4.3.8.attels. Cik loti pietriikst patikamas un drosSas apkartnes vieta, kur dzivo

® Loti pietriikst m Pietrikst © Nedaudz pietrikst m Nepietrikst m Gruti pateikt/Nevaru atbildet

KOPA (n=3761) PEUAL 18%

Visas

Lidz 26 gadiem (n=894)
27-30 gadi (n=919)

31-33 gadi (n=734)

Vecumgrupas

34-36 gadi (n=615)

37 gadi un vairak (n=531)

Zemaka par videjo (n=431)

Izglitiba

Vidgja visparéja vai profesionala (n=1571)

Augstaka (n=1732)

L1dz 400 euro (n=453)

1bas locekli

akumi uz

401-600 euro (n=608)

dgjie ien

601-900 euro (n=861)

vienu majsaimniec

901-1200 euro (n=580)

énesa vi

M

Vairak par 1200 euro (n=540)

Riga (n=668)
Cita liela pilséta (n=1173)

Cita pilséta (n=983)

Dzivesvietas tips

Pagasta centrs (n=426)

Lauku maja vai lanku saimnieciba (n=476)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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Jautatas par droSu un patikamu vidi, 28% sievieSu atzist, ka tadas vinu tuvakaja apkartné
pietrukst, tiesa, 18% gadijuma pietrukst nedaudz, bet atbildes “pietrikst” vai “loti pietriikst”
izvelgjusas 10% (skat. 4.3.8. att€lu). Atbildes uz So jautajumu saistas ar respondensu vecumu,
izglitibas limeni un ienakumu limeni — jo tie ir zemaki, jo mazak sievieSu atzist, ka ir
apmierinatas ar apkartejo vidi. Zemaka apmierinatiba ar vidi ir Riga, kur apmierinatas ir vien
57% sieviesu, bet augstaka laukos, kur patikamas un drosas apkartnes nepietriikst 71%.

4.3.9.attels. Cik loti pietrukst veselibas apriipes pakalpojumu vieta, kur dzivo

® Loti pietrikst ® Pietrikst © Nedaudz pietrikst ® Nepietrikst ® Griti pateikt/Nevaru atbildet
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Pagasta centrs (n=426) 31% 46%

Lauku maja vai lauku saimnieciba (n=476) IC/RELZS 28% 44% 9%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Ar veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibu sava apkartn€ apmierinatas (vieta, uz kurieni
respondentei ir viegli noklit) ir 59% aptaujato sieviesu (skat 4.3.9. attélu). So pakalpojumu
piekluves pietriikst 34% sievieSu (tai skaita loti pietriikst 4%). Biezak uz to, ka pakalpojumu
pietrukst, norada sievietes, kas dzivo pagastu centros (48%), ka ar1 lauku majas vai lauku
saimniecibas (47%). Tapat noverojams, ka, jo zemaki ir ienakumi, jo veselibas apripes
pakalpojumu pieejamiba novertéta zemak.

Ar sadzives pakalpojumu pieejamibu apmierinatas ir 60% sieviesu (skatit 4.3.10. att€lu).
Noveérojamas lidzigas kopsakaribas vertejuma, ka tas ir ar veselibas apripes pakalpojumu
pieejamibu, tas ir, uz to, ka pakalpojumu pietriikst, visbiezak norada laukos — pagastu centros,
lauku majas un saimniecibas — dzivojosas sievietes. Turklat raksturigi, ka visizteiktak pietriikst
tam, kas dzivo pagastu centros, nevis atseviskas lauku majas. Savukart ar ienakumu [imeni
saistiba ir mazak lineara, neka veselibas apriipes pakalpojumu gadijuma — c€lonis visdrizak
saistas ar to, ka sieviettm ar zemakiem ienakumiem nebiitu iesp&ju izmantot sadzives
pakalpojumus zemakas rocibas d€l, tapec ar1 vinas neizjiit to trikumu, kameér veselibas apriipes
pakalpojumiem noteiktas dzives situacijas nav pienemamas alternativas.
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4.3.10.attels. Cik loti pietriukst dazadu sadzives pakalpojumu vieta, kur dzivo

B Loti pietrikst ™ Pietrikst = Nedaudz pietrikst ™ Nepietrikst ® Griiti pateikt/Nevaru atbildet
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B Loti pietrikst ® Pietrukst @ Nedaudz pietrukst ® Nepietrukst ® Gruti pateikt/Nevaru atbildet
&
: KOPA (n=3761) 9%
3
=
N _
é g Lidz 400 euro (n=453)
[=]
2 =
< & 401-600 euro (n=608)
33
= 601-900 =861
&2 euro (n )
Bw
Z e 901-1200 euro (n=580)
:3 E
g Vairak par 1200 euro (1=540)
& Riga (n=668)
= Cita liela pilseta (n=1173)
LT}
z Cita pilséta (n=983)
=
N
A =. 0 o7
Pagasta centrs (n=426) 62% 6%
Lauku maja vai lauku saimnieciba (n=476) 18% 60% 8%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Ar1 veikalu pieejamiba ir zemak vérteta laukos un pagastu centros (tur 32-33% So
pakalpojumu kaut nedaudz pietriikst, salidzinot ar 16% vid&jo raditaju), bet redzama ari saistiba
ar ienakumiem — apmierinatiba ir augstaka augstakas ienakumu grupas (skat. 4.3.11. att€lu).
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4.3.12.attels. Cik loti pietriikst iespéjas apmeklét kultiiras, sporta vai citus pasakumus
vieta, kur dzivo

W [ofi pietrikst ® Pietrikst © Nedaudz pietriikst ® Nepietrikst ™ Griti pateikt/Nevaru atbildet
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4.3.13.attels. Svars, bérnam piedzimstot, atkariba no iespéjam apmeklét gimenes arstu
un iegadaties partiku nepiecieSamaja daudzuma
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Kultiiras, sporta vai citu pasakumu &rta pieejamibas pietriikst 39% respondensu (skat.
4.3.12. attelu). To vairak pietrikst nelielas pilsétas, pagastu centros un laukos dzivojosajam
respondentém (45-47%). Tapat lielaka mera $adu iesp&ju pietrikst zemaku ienakumu
gadijuma.

Atbalsta pieejamibas — iesp€jas regulari tikties ar radiniekiem un draugiem — tuvu dzivesvietai
pietriikst 35-36% respondenSu, un te nav vérojamas nozimigas atSkiribas atkariba no
dzivesvietas.

Lai vertétu nabadzibas un atstumtibas ietekmi uz gritniecibas iznakumu, izv€lgjamies Saja
konteksta apskatit divus ieprieks sociali demografisko krit€riju griezuma analiz€tos jautajumus
— vai jebkad dzivé ir bijusi situacija, kas nepietickamu Iidzeklu dél sieviete nav vargjusi
apmeklét gimenes arstu, ka ari vai bijusi situacija, kad vina nav var€jusi iegadaties partiku
pietickama daudzuma. Japiebilst, ka griitniecibas laika veselibas apripes pakalpojumi pieejami
bez Iidzmaksajuma.

4.3.14.attels. Berna piedzimSanas laiks atkariba no iespéjam apmeklét gimenes arstu un
iegadaties partiku nepiecieSamaja daudzuma

m Priekslaicigi dzimis bérns ™ Savlaicigi dzimis bérns =~ ®Parnésats bérns = Nav atbildes
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Sievietem, kuras dazkart nav vargjusas apmekl&t gimenes arstu ir augstaks patsvars ar zemu
svaru dzimuSiem un priekslaicigi dzimuSiem b&rniem (skat. 4.3.13. un 4.3.14.attElus).
Respondentém, kuras nav vargjuSas jebkad iegadaties partiku pietickama daudzuma, tikai
nedaudz biezak b&rnam bijis zems svars un bérns dzimis priekslaicigi, salidzinot ar tam
respondente€m, kuram $adu situaciju nav bijis. Visticamak, balstoties 2. nodala izklastitajas citu
valstu petijumu atzinas, triicigums pastarpinati ietekme psihisko un fizisko veselibu, tai skaita
atkaribu riskus, radot kompleksu iemeslu klastu, kuru nevar atrisinat tikai ar atkaribu arst€Sanu,
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bet gan tadu kompleksu pieeju dzives prasmju uzlabosanai, kas aptver gan veselibpratibu, gan
finansu pratibu, gan nakamaja sadala aplikotas labbiitibas veicinaSanu.

4.4. Labbutiba griitniecibas perioda
Respondentém tika uzdoti vairaki jautajumi, lai raksturotu kop&jo labbiitibu®® griitniecibas
perioda. Kopuma veseliga uztura pieejamibu griitniecibas perioda pozitivi vért€ja 96%
respondensu, tai skaita 5% ka dalgji pieejamu (skatit 4.4.1. att€lu). Tikai niecigam Ipatsvaram
— mazak par 1% — respondensu nav bijis pieejams veseligs uzturs. Dalgja veseliga uztura
pieejamiba biezak min&ta zemakaja ienakumu grupa — 11%.

4.4.1.attels. Cik liela meéra grutniecibas laika bija pieejams veseligs uzturs
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90% sieviesu (tai skaita 18% dalgji) atzist, ka vinam bijusas pieejamas gritniecibai atbilstoSas
fiziskas aktivitates, bet 6% tadas nav bijuSas pieejamas (skatit 4.4.2. att€lu). Biezak fizisko
aktivitasu pieejamibas trikumu atzist Latgal€ dzivojosas respondentes, ka arT tas, kuras dzivo
gimengs ar ienakumiem lidz 400 euro uz personu (10%).

90% respondensu griitniecibas laika ir bijusi pieejama iesp&ja nelietot toposajam b&mam
kaitigas vielas (tai skaitd 3% dal&ji pieejama), savukart 3% $ada iesp&ja nav bijusi pieejama
(skatit 4.4.3. att€lu). 91% atzist, ka bijusas pieejamas svara kontroles iespéjas.

%8 |_abbiitiba ir cilveka dzive sabiedriba [,,], kuras gaita tick apmierinatas cilvéka vajadzibas, un cilvékam ir
iespgja jegpilni Tstenot savus merkus un baudit pietickamu dzives kvalitati (Raubisko, 2012:30). Jédziens tulkots
no ang. well-being un tiek izmantots dazadas jomas.
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4.4.2.attels. Cik liela mera grutniecibas laika bija pieejama griitniecibai atbilstoSa
fiziska aktivitate

B Nepicejams ® Dalgji piegjams © Pieejams ™ Loti piegjams ™ Griti pateikt/Nevaru atbildet
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4.4.3.attels. Cik liela mera bija pieejamas §1s iespéjas griitniecibas laika
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Partneru, dzivesbiedru vai gimenes atbalsts bijis pieejams 97% respondensu (tai skaita 5%
dalgji), un neatSkiras p&c socialekonomiskiem parametriem. Tapat 97% norada, ka
gritniecibas laika bijusi iespg&ja riip&ties par savu un b&rna veselibu un labsajiitu. Par savu
veselibu gan 7% norada, ka iesp&ja bijusi tikai dal&ji, kamer attieciba uz iesp&ju riipeties par
bérna veselibu $adi atbild&jusas 3% respondensu.
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4.4.4.attels. Cik liela mera gritniecibas laika bija pieejami kursi pirms dzemdibam

B Nepieejams B Daléji pieejams © Piegjams M Loti pieejams B Gruti pateikt/Nevaru atbildet
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Maksas sagatavosanas kursi pirms dzemdibam bijusi pieejami 86% sieviesu, no tam 12% gan
dalgji, bet nav bijusi pieejami 6% (skatit 4.4.4. attelu). Visaugstakais sieviesu Ipatsvars, kuras
atziméjusas, ka kursi nav pieejami, dzemd&jusas Rézeknes slimnica (21%), Balvu un Gulbenes
slimnicu apvieniba (18%) un Preilu slimnica (16%), savukart zemakais Jirmalas (2%) un
Ziemelkurzemes regionala slimnica (3%), ka ari Rigas Dzemdibu nama (4%). Raugoties péc
dzemdibu iestades regiona, zemaka pieejamiba ir bijusi Latgale (12-13% sievieSu noradijusas,
ka kursi nav bijusi pieejami). Pieejamibu ka zemaku biezak norada ari sievietes ienakumu
grupa Iidz 400 euro ménesi uz gimenes locekli — 16%.
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25-34 gadi 35-44 gadi

15-24 gadi

5. Tabakas izstradajumu lietoSana

Jaunakie dati par Latvijas iedzivotaju veselibas paradumiem (skatit 5.0.1.att€lu) rada, ka 15-24
gadu vecuma ik dienu sméke 13%, 25-34 gadu vecuma - 16%, bet 35-44 gadu vecuma - 22%
sievieSu. Kops 2014. gan ikdienas smeéké&taju bieZums Sajas reproduktiva vecuma sievieSu
grupas vispirms samazinajies par aptuveni 10%, bet p&c tam atkal pieaudzis par 2-5%.

5.0.1.attels. Smekesanas izplatiba sievieSu vecumgrupas reproduktivaja vecuma®

® Smeke ik dienas W Smeke pa laikam Atmetu$as pirms 1-12 méneSiem = Atmetu$as pirms gada vai agrak ™ Nesmeketajas

2022.gads 19%
2018.gads

12%

2014.gads

2022 .gads 17%

2018.gads 14% 12% 69%

2014.gads 24% 10% 64%

2022 .gads

2018 s 5%

2014.gads

1% 75%

68%

5.1.  SmeékeSanas paradumi
S pétijuma ietvaros veiktaja aptauja vidgji 25% sievie$u péc dzemdibam atzina, ka pedgjo 12
ménesu laika ir smekejusas, bet grutniecibas laika smekgjusas 10%. Smekesanu griitniecibas
1.trimestrT atzina 10%, 2.trimestr1 — 7%, bet 3.trimestrT — 6%. 73% respondensu apgalvojusas,
ka ped&jo 12 ménesu laika nav smék&jusas (skat. 5.1.1.att€lu). No tam, kas ir atzinuSas
sme&ke&sanu 3 meénesu laika pirms griitniecibas iestasanas, 39% sméeke&jusas 5-10 cigaretes diena,
bet 24% — 4 un mazak.

Salidzinot $o informaciju ar Jaundzimu$o registra datiem, varam konstatét, ka aptauja
smékésanu gritniecibas laika atzinis augstaks griitnieCu Ipatsvars — Jaundzimuso registra tas
bija 8% no visam dzemdgtajam. Veicot informacijas pieprasijumu SPKC, tika iegiita sikaka
informacija, saskana ar kuru, stajoties uzskaitg, registréto smeketaju tpatsvars 2022.gada bijis

%9 SPKC (2022). Latvijas iedzivotaju veselibu ietekmgjoso paradumu pétijums, 65.1pp.
https://www.spkc.gov.Iv/lv/imedia/18708/download?attachment

SPKC (2019). Latvijas iedzivotaju veselibu ietekm&joSo paradumu pétijums, 63.Ipp.
https://www.spke.gov.v/Iv/imedia/4297/download?attachment

SPKC (2015). Latvijas iedzivotaju veselibu ietekmé&joso paradumu pétijums, 60.lpp.
https://www.spke.gov.Iv/Iv/imedia/4303/download?attachment
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7%, bet stajoties uz dzemdibam — 3%. Ar1 Seit minétas atskiribas saglabajas, jo saskana ar
aptaujas datiem smékéSanu griitniecibas 3.trimestrT atzinusas 6% aptaujato sieviesu.

5.1.1.attels. Tabakas izstradajumus lietoSana pedejo 12 méneSu laika

mJa m Né B Nevelos atbildet

Pe&dgjo 12 meénesu laika
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5.1.2.attels. Smekejoso griitnie¢u Tpatsvars saskana ar JaundzimusSo registra datiem °°
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JaundzimusSo registra dati liecina, ka Latvija dzemdétaju vidii smekesanas raditaji ievérojami
atSkiras vecumgrupu starpa (skatit 5.1.2.att€lu), turklat ievérojamu dinamiku laika, salidzinot
ar kopg&jiem sievieSu sme&keSanas raditajiem, noverot nevaram. Salidzinot situaciju, redzam, ka

€ Veselibas statistikas datubaze. Tabula MCHO85. Smek&joso dzemd@taju skaits pa vecuma grupam.
https://statistika.spkc.gov.lv/pxweb/Iv/Health/Health__Mates_berna_veseliba/MCHO085_smeketajas. px/table/tableViewLayout2/
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vecuma Iidz 24 gadiem smék&joso griitniecu Ipatsvars ir augstaks neka smeketaju Tpatsvars §is
vecumgrupas sieviesu vida kopuma.

ArT aptaujas datos ir noveérojams, ka smek&sanas pieredze ciesi saistita ar respondentes vecumu
— jo jaunaka respondente, jo biezak atzits, ka pe&d€ja gada laika vina lietojusi tabakas
izstradajumus (skat. 5.1.3. att€lu). Tomer, ja vecumgrupa lidz 19 gadiem atskiribu starp
JaundzimusSo registra un aptaujas datiem biitiba nav (griitniecibas laika smek&jusas 25% péc
Jaundzimuso registra datiem un 26% p&c aptaujas datiem), tad 20-29 gadus veco sieviesu vida
aptauja smékéeSanu gritniecibas laika atzinis iev€rojami augstaks respondensu ipatsvars,
salidzinot ar Jaundzimuso registra datiem.

5.1.3. attels. SmekeSanas izplatiba 3 méneSus pirms griitniecibas un griitniecibas laika

m Smekéja gritniecibas laika
Smekeja 3 ménesus pirms gritniecibas, bet ne tas laika

m Nesmékeja
m Neatbildgja
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Statistika izmantotas vecumgrupas

Lidzigs pétijums, kas veikts 2013. gada, bet aptver tikai Rigas Dzemdibas nama dzemdgjusas
griitnieces, arT liecina, ka smekéeSanas patsvars ir augstaks vecuma grupa lidz 24 gadiem®:,
Kopuma pétijuma iegitie dati ir Iidzigi citos pétfjumos konstatétajam. Petijums®?, kur
izmantotas jauktas metodes datu iegiSanai, rada, ka Latvija 2010. gada smeke&jusas 10%, bet

61 Kivite, A. 2018. P&tfjuma par alkohola un citu atkaribu izraiso$o vielu lietosanu griitniecibas laika teorétiskais pamatojums, metodologija,
instrumentarijs. Nepublicéts materials.

62 EURO-PERISTAT Project with SCPE and EUROCAT. 2013. European Perinatal Health Report. The health and care of pregnant women
and babies in Europe in 2010, p.65. https://www.europeristat.com/images/European%?20Perinatal%20Health%20Report_2010.pdf
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2004. gada — 11% griitniedu. Sis p&tijums lauj Latvijas datus salidzinat arT ar situaciju regiona
— Igaunija §is Ipatsvars ir zemaks (9% pirmaja trimestri, bet 8% — velaka laika) bet Lietuva
ievérojami zemaks — 5%.

Jaunakas pieejamas apléses Latvijas situacijai arpus S§1 petijuma ir 8% sméek&josu personu
griitnie¢u vidii®®, noradot uz iespéjamu kritumu smékesanas paradumos. Sis avots arf norada
uz augstakam aplésém Lietuva (8%) un nedaudz zemakam Igaunija (6%).

Apskatot smékesanas izplatibu pedgja gada laika pirms dzemdibam, varam konstatét, ka
saskana ar aptaujas datiem vecuma grupa Iidz 26 gadiem sméeke&jusas 41% respondensu, bet 27-
30 gadu grupa 29%. Lidz 19 gadu vecuma grupa 56% respondensu saka, ka ir smékgjusas.
Talakas vecuma grupas smeketaju pedeja gada ipatsvars samazinas.

Izteikta saistiba smekeSanas paradumam ir ar izglitibas Iimeni — p&d€ja gada laika smekejusas
lielaka dala (58%) sievieSu ar neapgiitu vidgjo izglitibu, kamer sievieSu grupa ar augstako
izglitibu smék&juso ipatsvars ir 16%. Dalgji izglitibas faktors parklajas ar vecumu un
nodarbinatibas veidu. Augstakais smeketaju ipatsvars ir skolniecu un stud€joso sieviesu vidi —
45% un bezdarbniecu vida — 39%.

67% respondensu, kuras ar jaundzimuso b&mu dzivo vienas, norada, ka smeke, tau absoliitos
skaitlos §1 grupa ir neliela un smék&sanas saistiba ar gimenes tipu te nav viennozimiga. Biezak
sievietes smek&jusas, dzivojot kopa ar draugu vai partneri (35%), bet retak, dzivojot kopa ar
viru vai saviem vecakiem (20%).

Neplanotu griitniecibu gadijuma smékesana pedeja gada laika bija biezak sastopama — 21%,
salidzinot ar 11% planotu gritniecibu gadijuma.
5.1.4.attels. Vai, uzzinot par grutniecibu, tabakas izstradajumu lietoSana tika
partraukta
W Ja u Ne B Nevelos atbildet

VISAS, kas smekgjusas
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Tapat bitiski, ka varam verot 5.1.4.attela, ka no smeke&jusajam gritniec€m tas, kas griitniecibu
planoja, uzzinot par griitniecibu, ievérojami biezak partrauca sméke&sanu — 71% pret 55% no
tam, kas grutniecibu neplanoja.

8 Lange, Shannon, Charlotte Probst, Jiirgen Rehm, and Svetlana Popova (2018). ’National, Regional, and Global Prevalence of Smoking
During Pregnancy in The General Population: A Systematic Review and Meta-Analysis’’. Lancet Global Health 6:e 769-776.
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5.2.  Smegkesanas paradumu ietekme uz griitniecibu un bérna svaru piedzimstot
Petijuma dati rada, ka tam respondentém, kuras griitniecibas laika sméké&jusas, biezak ir
piedzimis bérns ar vid€ji zemaku svaru (skat. 5.2.1. att€lu).

Lidzigas sakaribas konstat€jamas arT tad, ja apskatam JaundzimuSo registra datus par
2022.gadu (skat. 5.2.2. att€lu). Ta ka Jaundzimus$o registra smek&juso sievieSu ipatsvars ir
zemaks, salidzinot ar aptaujas datiem, tad visticamak tur biezak ieklautas tas sievietes, kas
sméeke vairak, biezak, un kuram So faktu ir griitak noslépt. Lidz ar to, arT sakariba starp
smékésanas faktu un jaundzimusa svaru Jaundzimuso registra ir izteiktaka, jo ietekme uz bérna
attistibu ir butiskaka.

5.2.1. attels. Berna svars atkariba no smékeSanas paradumiem griitniecibas laika
saskana ar aptaujas datiem

B Zems svars (2499 grami vai mazak) B Normals svars (2500-3999 grami)
Smags bérns (4000-4499 grami) m ] oti liels b&ms (4500 grami vai vairak)
H Nav atbildes

Nav smekg&jusas grutniecibas laika (n=3025)

Visas, kas griitniecibas laika smekejusas (n=431)

Smekéjusas 1.trimestr1 (n=419)
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5.2.2.attels. Bérna svars atkariba no smékéSanas paradumiem griitniecibas laika
2022.gada saskana ar JaundzimusSo registra datiem
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Aptaujas dati neuzrada tik butisku saikni starp smékéSanu un gestacijas ilgumu (skat.
5.2.3.attelu), priekSlaicigas dzemdibas smékétaju vida bijuSas 8% gadijumu, kamér tam
sievietém, kas nav smeké&jusas — 5%.

5.2.3.attels. Berna dzimSanas laiks atkariba no smeékeSanas paradumiem griitniecibas
laika saskana ar aptaujas datiem

H Priekslaicigi dzimis bé&ms ™ Savlaicigi dzimis bérns ™ Parnésats bérns W Griiti pateikt / nav atbildes
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Smekejusas 3.trimestrT (n=248)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

5.2.4.attels. Berna dzimSanas laiks atkariba no smeékeSanas paradumiem griitniecibas
laika 2022.gada saskana ar JaundzimuSo registra datiem

® Priekslaicigi dzimis béms ™ Savlaicigi dzimis béms ™ Parnésats berns

Visi jaundzimusie (n=15886)

Mate smek&jusi gritniecibas laika, stajoties uzskaité

(1=10561) 11% 89%
Mate smekejusi gritniecibas laika, stajoties uz 5 o
dzemdibam (n=546) =7 e
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Dati no Jaundzimuso registra uzrada cieSaku sakaribu starp smékésanas faktu un to, ka bérns
varétu piedzimt priekslaicigi (skat. 5.2.4.att€lu). Ce€loni visdrizak ir Iidzigi — JaundzimusSo
registra ka sméeketajas registrétas tas sievietes, kas smeéke vairak, biezak, tadgjadi arT $adas
ricibas ietekme uz gestacijas ilgumu ir pamanamaka.
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5.3. Pasiva smékeSana
23% visu respondensu norada, ka griitniecibas laika vinu klatbiitné smekets majas (skat. 5.3.1.
att€lu), 15% — darbavieta (skat 5.3.2. att€lu), bet 66% — sabiedriskas vietas (skat. 5.3.3. attelu).
15% respondensu norada uz ikdienas sm&kéSanu vinu klatbtitngé sabiedriskas vietas, 12%
majas, bet 6% darba.

Gritnieces, kuras ir jaunakas par 26 gadiem un kuram nav vidgjas izglitibas, pasivo smékesanu
majas ikdiena piedzivojusas salidzinosi biezak neka citu vecuma un izglitibas grupu sievietes
— attiecigi 23% un 33%. Saskana ar aptaujas datiem, So grupu sievietes ari biezak piedzivojusas
smékéSanu ikdiena darba vidé un sabiedriskas vietas. Sievietes, kuras griitniecibas laika
piedzivojusas tadus nelabvéligus darba apstaklus ka smagu priekSmetu celSana un
parvietoSana, vibracija, troksnis, radiacija, augsta vai zema gaisa temperatiira, darbs ar
kaitigam kimiskam vielam, ar1 ievérojami biezak neka sievietes, kuram nav nelabvéligu darba
apstaklu, norada uz ikdienas smék&Sanu darbavieta un sabiedriskas vietas vinu klatbiitné.

5.3.1.attéls. SmekesSana griitniecibas laika majas griitnieces klatbuitne

m Smékgja ikdiena B Smék&ja vairakas reizes nedgla
= Smekeja dazas reizes menest Smekeja dazas reizes grutniecibas laika
B Nesméekéja vispar B Griiti pateikt/Nevélos atbildét
w
2 koPA (o=3761) [ IEEERENN 7%
L1dz 26 gadiem (n=894) 10%
w
©
=N .
= 27-30 gadi (n=919 11% T% 57% 20%
. s 919 n " .,
: 3153 i o) [N T
=
34-36 gadi (n=615)
37 gadi un vairak (n=531)
é Zemaka par vid&jo (n=431)
I:
,&D Vidgja vispargja vai profesionala (n=1571) 15% %

Augstaka (n=1732) [ZM 7% 66% 18%

Smagu priek#metu cel3ana un parvietoiana (n=926)
Augsta vai zema gaisa temperatira (n=762)

Troksnis (n=650)

Vibracija (n=158)
Radiacija (n=50) 2 15% 51% 26%

Darbs ar oglekla monoksidu, dzivsudrabu, arsénu, fosforu (n=18)

Saskarsme ar kaitTgiem darba apstakliem

Nebija saskarsmes ar §iem faktoriem (n=1371)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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Lai arT lielaka dala specialistu uzskata, ka sievietes ir labi inform@tas par pasivas smékésanas
kait€jumu, aptaujas dati un intervijas rada, ka ne vienmer sieviet€m ir skaidrs priekSstats par
izvairiSanos no tabakas diimu ietekmes. Ta viena intervéta nesen dzemdgjust sieviete dzivo
viena majsaimnieciba kopa ar savu t€vu, kurs tapat ka vina smeke. Vina stasta, ka griitniecibas
laika smek&jusi dzivokla virtuve, bet péc bérna piedzimSanas ejot smeket ara no dzivokla.

Te liela nozime ir konsultacijai ar visu gimeni. Kada no intervétajam Rigas ginekologém
uzskata, ka griitniecibas laika smek€josu dzivesbiedru ipatsvars ir augsts:

Tadu art ir diezgan. Man pat viena griitniece prasija izzinu, tadu ka sledzienu, lai es
iedodu vinas viram. Virs speciali sméké vinas klatbutme, vins visu laiku sméké virtuve,
kur vina darbojas, kaut ko dara. Vina saka, ka vinai paliek slikti, ka tas ir slikti
bérninam, bet vinam ir pilnigi vienalga. Vins teica: “Man no arsta vajadzigs slédziens”.
Es rakstiju sledzienu tam viram, ka tas kaite bérnam, ka, liidzu, nesmékeé vinas klatbiitné
un ta talak. (ginekologs, Riga)

5.3.2.attéls. SmekesSana griitniecibas laika darbavieta griitnieces klatbuitné

m Smekgja ikdiena B Smekgja vairakas reizes nedéla
= Smekgja dazas reizes menest Smek&ja dazas reizes gritniecibas laika
B Nesmek&ja vispar B Groti pateikt/Nevelos atbildet
wn
._E KOPA (u=3761) [0 &%
Lidz 26 gadiem (n1=894) 5%
2]
[+]
g 27-30 gadi 1=019) [ 8% 46% 36%
on
: 3183 i ey O
=
3130 ati 1) [ T S
37 gadi un vairak (n=531)
E Zema par video (=431
=
.&n Vidéja vispargja vai profesionala (n=1571) 7%

Augstaka (n=1732) [ZY 6% 58% 30%

Smagu priek$metu cel$ana un parvietosana (n=926)
Augsta vai zema gaisa temperatira (n=762)
Troksnis (n=650)

Vibracija (n=158)

Radidcija (n=50) 10%
(]

44% 25%

Saskarsme ar kaitTgiem darba apstakliem

Nebija saskarsmes ar §iem faktoriem (n=1371) [ 6% 66% 22%

0% 20% 40% 60% 80%
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Darbs ar oglekla monoksidu, dzivsudrabu, arsénu, fosforu (n=18) 9%
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5.3.3.attels. SmekeSana gritniecibas laika sabiedriskas vietas (uz ielas, parka, koncerta,
kafejnica u.tml.) gritnieces klatbuitne

B Smékgja ikdiend B Sméké&ja vairakas reizes nedgla
= Smék&ja dazas reizes ménesl Smek&ja dazas reizes gritniecibas laika
B Nesmek&ja vispar B Griiti pateikt/Nevélos atbildét
._é KOPA (n=3761) 32% 16% 18%
Lidz 26 gadiem (n=894) 23% 9% 21%
% 27-30 gadi (n=919) 359 14% 18%
% 31-33 gadi (n=734) 34% 16% 15%
g 34-36 gadi (n=615) 33% 21% 18%
37 gadi un vairak (n=531) 4% 37% 22% 20%
g Zemaka par vidgjo (n=431) 39%
=
&D Videja vispargja vai profesionala (n=1571) 17% 10% 15% 22%

Avgstaka (1=1732) [T a0

Smagu priek$metu cel§ana un parvietoiana (n=926)

Augsta vai zema gaisa temperatiira (n=762)

27%

Troksnis (n=6350)
Vibracija (n=1358) 19%
Radiacija (n=50)

Darbs ar oglekla monoksidu, dzivsudrabu, arsénu, fosforu (n=18)

Nebija saskarsmes ar Siem faktoriem (n=1371) BUEEIEL 38%

Saskarsme ar kaitigiem darba apstakliem

0% 20% 40% 60% 80%

Saskana ar intervijam Covid-19 pandémijas laiks ir ietekmé&jis iepriek§ popularas gimenes
konsultacijas, kuru laika veselibas apriipes specialists var€ja raudzities uz griitniecibas procesu
holistiski:

Ir loti daudz tie partneri, kas sméké. Meitenes saka, ka es nesmekéju, bet man tikko
partneris smékéja. Un tad es ari ta saku, loti zél, ka ir Sis Covid laiks, jo mums vizitem
biju prieciga, ka ndca ari téti. Tad meés loti daudz lietas izrundajam. Tad es ari puiSiem
teicu - ja tu smeke, vina tagad ir metusi mierd to smeékesanu, mégini kaut kur, lai tu vinu
netracini, pérc kaut vai koncas un pats tinies no majas lauka, kad tu sméke, megini to
aizpildit, lai vinai nesniedzas roka péc cigaretem. (vecmadte, Vidzemes regions)

ST kompleksa pieeja, kur grtniecibas apriipé tiek iesaistiti partneri, sniedzot uz gimeni vérsu
pakalpojumu, ir biitiska ar1 kaitigu paradumu partraukSana.
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5.4. Paradumu maina griitniecibas laika
Tikai 9% ieprieks sméké&juso sievieSu atzist, ka nav grutniecibas laika méginajusas partraukt
sméket vai lietot kadu citu tabakas izstradajumu (skat. 5.4.1. att€lu), kas ir zemaks patsvars
neka 2013. gada Kivites petijuma konstatétais (14%). No tam respondentém, kas atzinusas
smekesanu, griitniecibai sakoties, 50% izdevies to atmest. 33% to ir m&ginajusas darit, bet nav
izdevies. Biezak tas izdevies Pieriga, Vidzeme un Riga dzivojo$am respondenteém. Tapat biezak
sméekeSanu izdevies partraukt sievieteém ar augstaku izglitibas [imeni.

5.4.1.attels. Vai izdevas partraukt smeket vai lietot kadu citu tabakas izstradajumu
gritniecibas laika, ja tas tika méginats
B Partraucu
Méginaju partraukt, bet neizdevas
® Neméginaju partraukt
B Gruti pateikt/ Nevelos atbildet

KOPA =131 30
é Zemaka par vid&jo (n=124) 49%
_\:
ﬁ‘ Videja vispargja vai profesionala (n=234) 549 31%
Avgstaka (72 210
Lidz 26 gadiem (=161) s
[~
g 27-30 gadi (n=96) 49% 25%
: 31-33 gadi (1=66) 20% X
-
34.36 g (=52 -
37 gadi un vairak (1=43) 37%
Riga (n=67) 48% 42% 9%
ieriga (n= 29 209450%
% Pieriga (n=23) 82% u
E Vidzeme (n=87) 52% 33%
N
()

Kurzeme (n=86) 36% 36%
Zemgale (n1=91) 45% 28% 14% [13%

Latgale (n=77) 37% 519

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Baze — tas, kas griitniecibas laika sméekgja
Aptaujas dati rada, ka lielaka dala smeketaju partrauc tabakas izstradajumu lietoSanu
lidz ar griitniecibas konstatéSanu. Nesmék&taju skaits pirmaja trimestr1 pieaug par 10%,

raugoties uz visam respondentém, bet talakaja griitniecibas laika — vél par 3% (skat.
5.4.2.attelu).
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5.4.2.attels. Cik bieZi lietoja tabakas izstradajumus attiecigaja perioda

® Nesméké&ju = Retak neka reizi nedéla ™ Vismaz reizi nedéla mKatru vai gandriz katru dienu ® Nezinw/atsakos atbildét

3 menesus pirms gritniecibas iestasanas

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Baze-visas

Raugoties uz respondentém, kuras smekejusas katra trimestr un partraukusas, redzams,
ka 44% sievieSu, kas smé&k€jusas 3 menesSu perioda pirms griitniecibas iestasanas,
paradumu partraukusas (skat. 5.4.3.att€lu). Otraja trimestr1 smek&Sanu partraukusas
26% sievieSu no tam, kas smékejusas 1.trimesti. Savukart pedgja trimestr1 smekesanu
atmetuSo respondentu Ipatsvars ir neliels — vien 4% no tam, kas joprojam sméké&juSas
otraja gritniecibas trimestri.

5.4.3.attels. SmekeSanu partraukuSo nakamaja griitniecibas trimestri Iipatsvars no tam,
kas atzinuS$as, ka smekejusas ieprieksejos tris ménesos

® Partraukusas smeké&sanu nakamaja gritniecibas trimestiT @ Turpinajusas smeékst ™ Nav atbildes

Atzina, ka smék&jusas 3 meénesus pirms gritniecibas
iestaganas (n=795)

Atzina, ka smék&jusas 1.griitniecibas trimestiT
(n=419)

Atzina, ka smékgjusas 2.gritniecibas trimestr
(n=289)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Kopuma vérojams, ka ar katru griitniecibas trimestri smé&kéSanu turpino$as sievietes
samazinajusas cigareSu devu (skat. 5.4.4.att€lu). Attela sniegti procenti no visam gritniecém,
bet, ja ka procentu bazi izvélamies smékejusas sievietes, tad konstatejams, ka 62% no vinam
pirms griitniecibas smék€&jusas 10 un mazak cigareSu diena, savukart pirmaja trimestr1 tadu
sméketaju, kas nesmekeja vairak par 10 cigareteém, jau ir 72%, otraja trimestr1 —74% un treSaja
trimestr1 — 77%.
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5.4.4.attels. Izsmeketo cigareSu/devu skaits diena attiecigaja perioda

B Nesmékéju Retak neka katru vai gandriz katru dienu
¥ 4 vai mazak B 5-10 cigaretes-devas
m 11-30 cigaretes-devas ® Griti pateikt

3 ménedus pirms gritniecibas
iestasanas

73% 5% 6% 3% 10%

7.-9. gritniecibas ménesis 86% P9 9%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Baze-visas

Smékésanas partrauksana liela nozime ir arf gimeng lietotajai valodai, kas, iesp&jams, ir saistits
ne tikai ar valodas barjeru, bet ari ar pieejamiem informativiem resursiem un atbalstu — ta
neveiksmi atmest smékésanu piedzivojusas 27% no gimené latviski runajosam sievietém,
kamer no tam, kam sarunvaloda bijusi cita — 52%. Tapat bitisks faktors ir izglitibas [imenis —
15% sievieSu bez vidgjas izglitibas, salidzinot ar 1% sievieSu ar augstako izglitibu nav
méginajusas partraukt smékésanu gritniecibas laika. Smékésanas partraukSanas méginajumi
49% sievieSu bez vidgjas izglitibas un 21% sieviesu ar augstako izradijusies neveiksmigi (skat.
5.4.1. attelu).

Kvalitativo interviju dati ar smek&joSajam gritnieceém lauj labak izprast So dinamiku. Sievietes
mingja, ka slieksnis sme&keSanas atmeSanai nereti bijusi redzamu griitniecibas pazimju
paradiSanas un nosodijums no apkartgjiem cilvékiem. Dala respondensu gan atzina, ka smeket
tapat nav partraukusas, tacu smékejusas slepus, lai izvairitos no nosodijuma.

Es domaju, ka jiis saprotat So citu domasanas veidu. Kad esat stavokli, jis nedomdajat
par sevi, jils sakat domat par bérnu. Tas bija loti apkaunojosi, un sakuma es teicu: né
[es nesmekeéju]. Bet vina saka uzdot vairak jautajumu, un es nopiitos un teicu, ka es tev
meloju. Es joprojam smekeju. Un vina saka, kapéc vina man to uzreiz nepateica. Un es
teicu, ka man ir kauns. Vina saka, ka es saprotu. Daudzi cilvéki to nesaka. (Intervija ar
sievieti, kas smekéjusi gritniecibas laika)

Ta viena no intervetajam sievietém, kurai piedzimis treSais beérns, stasta, ka smeket partraukusi
pirmajas gritniecibas, jo dzivesbiedrs nesméek&jis un uzstajis, ka tas griitniecibas laika ir kaitigs
paradums. Jaunaja gimen¢ dzivesbiedrs smeke un, lai arT ieteicis smék&Sanu partraukt, nav bijis
tik uzstajigs. Vina smék&jusi situacijas, kad neviens neredz un apzinas §1 paraduma sekas.
Vienlaikus, sieviete ir parliecinata, ka veselibas apriipes specialisti var palidzét mazinat riskus:

Nu, spriezot péc sevis, jums vienkarsi nav jauzdod Sis jautajums ginekologiem, ja jiis
smékejat vai nesmekejat. Ta ka daudzas sievietes var pateikt né, mes nesmékéjam un
dodamies talak. Jo es negribu zinat. Lai gan arsti ir, lai palidzétu. Un jums vienkarsi
jarund par smékesanas kaitigumu. Un sakiet, pieméram, ja jis smékéjat, tad meés
veiksim parbaudes, lai zinatu, ka viss ir kartiba. Tas ir, nevis reizi ménesi, bet 2 reizes.
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Tas ir, lai paraditu sievietem, ka vinam ir jasaka patiesiba. Es domaju, ka jums vienkarsi

jasak kaut kas, ar ko jums nav jabaidas rundt un par to nav jakaunas. Jo sievietes ir
cilveki, tapat ka viriesi. Tapéc, ja, pasakot, ka tur stav sieviete, vina ta smeke. Un kad
cilvéks stav un neviens vinam neko nesaka. Un ari ir nepiecieSams attistit So tému.
(Intervija ar sievieti, kas sméekéjusi griitniecibas laika)

Aptaujas dati rada, ka lémums par smekeSanas partraukSanu saistits ar sievietes socialo statusu.
56% smeketaju bez vidgjas izglitibas un 50% respondentu ar ienakumiem, kas vienai personai
ir zemaki par 400 eiro menesT, tabakas izstradajumu lietosanu nepartrauca (skat. 5.4.5. attelu).
Savukart sadu atbilzu sievieSu grupa ar augstako izglitibu salidzinoS$i ir vien 12%, bet ar
ienakumiem virs 1200 eiro ménesi katram gimenes loceklim — 22%. Prieksstats, ka smékésanu
gritniecibas laika nesp&j atmest galvenokart sievietes no zemakiem socialekonomiskiem
slaniem, doming teju pusé specialistu interviju, tacu dala norada, ka biezi tas nav vien sociali
ekonomiskais konteksts, bet paradumi gimeng.

5.4.5.attels. Vai, uzzinot par gritniecibu, tabakas izstradajumu lietoSana tika
partraukta

mJa m Ne = Nevelos atbildet

Visas

Zemaka par vidgjo (n=240)

Izglitiba

Videgja vispargja vai profesionala (n=487)

Augstaka (n=280)

L1dz 400 euro (n=147) 50%

kumi uz vienu
1bas locekli

401-600 ewro (n=164)

601-900 euro (n=230)

&jie iena

901-1200 euro (n=153)

majsaimniec

Meneda vid

Vairak par 1200 euwro (n=134)

L1dz 26 gadiem (n=355)
27-30 gadi (n=256)

31-33 gadi (n=161)

Vecumgrupas

34-36 gadi (n=121)

37 gadi un vairak (n=102)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Ar smékeSanu saistas ar1 partnera paradumi — no sieviet€m, kas p&dgjo 12 ménesSu laika
smékejusas, 48% atzist, ka partnerim dzives laika bijusi atkariba no smek&Sanas, bet 12% saka,
ka smekeSanas atkaribas probléma partnerim bijusi aktuala pe&d&jo 12 meéneSu laika. Starp
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sievietém, kas smek&Sanu pedejo 12 ménesu laika neatzist, uz §adam partnera problemam tiek
noradits 31% gadijumu attieciba uz situaciju dzives laika un 7% - p&€d€jo 12 menesu laika.
Mazak ciesa ir saistiba ar1 ar vecakiem — no tam, kas p&€d€jo 12 ménesu laika smeke&jusas, 54%
saka, ka sme&ké&Sanas atkaribas probléma dzives laika bijusi vecakiem vai audzuvecakiem,
kameér starp nesmek&jusajam to min 42%.

Lielaka dala smeké&juso respondenSu smékejusas katru vai gandriz katru dienu. Griitniecibas
pirmaja trimestr1 to sievieSu Ipatsvars, kas smeké&jusas tik biezi, samazinajies uz pusi. Dati
nelauj secinat, ka biezi sme&k&josas respondentes sakuSas sméeket retak, bet tas, kuras
sméeke&jusas reti, blitu atmetusas So paradumu. Aptauja apstiprina intervijas teikto, ka Iidz ar
griitniecibas progresu smékesanas paradums biezak smékgjoso griitniecu vidii samazinas, tacu
retak smekejoso griitnieCu Tpatsvars paliek salidzinosi nemainigs.

Jautatas par smékeSanas paradumu detalizétak, respondentes ir izvairigas. Ta 46% un 42%
respondentu neatbildgja, cik ilga laika p&c pamosanas tiek izsmeék&ta pirma cigarete un vai ir
grutibas atturéties no smekeSanas vietas, kur tas nav atlauts. 48% respondensu nav atbild&jusas,
no kuras cigaretes — diena pirmas vai pedgjas — vinam ir vieglak atteikties. Sis izvairigums
ietekm@ ar1 datu precizitati. Intervijas liecina, ka ir specialisti, kuri uzskata, ka vinu klientu
vidii smeke ap pusi griitniecu un neliela dala ir tadu, kuri doma, ka smekg&joso gritniecu vinu
aprup€ nav.

No smékésanas turpinaSanas iemesliem gritniecibas laika intervijas doming tris. Pirmkart,
netie$s faktors ir smek&josi gimenes locekli un augstaka tolerance pret paradumu gimeng.
Otrkart, tie ir stresa faktori, kurus smékesana lauj mazinat. Lai smeke&Sanu atmestu, biitu
nepiecieSama dzilaku psihologisku problému risinasana. Ta viena no ekspertém norada, ka
veselibas apriipes specialisti ir lidziga situacija ar grutniec€m, jo ar1 §1 darba joma ir ar
paaugstinatu risku:

Ja, tas, ko es nenoliedzami redzu, ir gimenes paradumi. Smekejosam griitniecem ir
bijusas smekejosas mates, tévi, abi divi. Partneris smeké. Kopigas iezimes — pat, ja
Sie cilveki tagad ir izcinijusSies un ir nodalu vaditaji, tad vini ir sakusi no pasa pamata
un ir baigi kapajusi, lai izkapatos lidz tam nodalas vaditajam. Tas nav bijis viegls cels,
ka vini ir nonakusi lidz labiem ienémumiem. Zinama méra to saistu ar parslodzi, ar
vajadzibu integreties kolektiva, lai varétu uzdienéties, ar ilgam darba un nakts
stundam, kam ir vajadzigas palidzosas atkaribu vielas, ta socidala lime. Viennozimigi
biezak smeke sievietes ar vidéjo vai vidéjo profesiondlo izglitibu. Augstaka izglitiba
diemzel biezak saistas ar marihuanas lietoSanu un dzersanu.

TreSkart, smekeSana ir dzili iestradajies paradums, piemeram, rita cigarete un kafija lauj
uzsakt dienu. Jo ilgaks un noturigaks §is paradums, jo griitak no ta atbrivoties. Te butiska ir
smékesanas profilakse jauniesu vida.

5.5. Atbalsts smekeSanas partraukSanai
Visbiezak ieteikumu partraukt smékeSanu griitniecibas laika smék&josas respondentes
dzird&jusas no medicinas profesionaliem — 38% gadijumu tie bijusi ginekologi, 17% - gimenes
arsti, 11% - vecmates (skat. 5.5.1. tabulu). Ta ka grutniecibas noverosanu veic visi Sie
specialisti, procenti ir atkarigi ne tikai no ta, vai konsultacijas jautajums pieminéts, bet ari no
izvéleta specialista. Dzivesbiedri un citi gimenes locekli par $o jautdgjumu runajusi 36%
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gadijumu, bet draugi — 20% gadijumu. Tadu respondensu, kuras ieteikumu atmest smeket
nebija sanémusas, bija vien 15%, kas ir ievérojami zemaks ipatsvars neka 2013. gada

konstatetais (41%).

Jo jaunaka respondente, jo lielaka ietekme uz smék&Sanas paradumiem ir apkartgjiem
cilvékiem. Jaunakaja vecuma grupa smeékeésanas partrauksanu 43% gadijumu ieteikusi gimenes
locekli un 27% - draugi. Iznémums ir vecuma grupa 34-36 gadi, kur $ads ieteikums sanemts
lidzigi biezi - attiecigi 44% un 27% gadijumu.

5.5.1. Kas ieteica partraukt smékeéSanu vai citu tabakas izstradajumu lietoSanu
griitniecibas laika, ja tas ir ieteikts. Vecumgrupu griezums

Visas, kas atzinusas, Vecumgrupas
ka smekejusas Lidz26  27-30 31-33 34-36 37 gadi
gritniecibas laika gadiem gadi gadi gadi un vairak
(n=431) (n=164) (©0=96) (n=66) (n=52) (n=48)
Gimenes arsts 17% 21% 11% 15% 22% 14%
Ginekologs 38% 41% 28% 36% 56% 37%
Vecmate 11% 16% 6% 10% 9% 7%
Narkologs 1% 2% 0% 1% 0% 0%
Cits veselibas apriipes specialists 2% 4% 1% 1% 0% 0%
Psihologs 0% 1% 0% 1% 0% 0%
Socialais darbinieks 2% 4% 0% 1% 5% 0%
Dzivesbiedrs, gimenes locekli 36% 43% 34% 31% 44% 22%
Draugi 20% 28% 17% 9% 27% 11%
Smekesanas atmeSanas talrunis 0% 0% 0% 0% 1% 0%
Cits variants 4% 2% 2% 16% 2% 5%
Neviens nav ieteicis 15% 10% 18% 12% 14% 23%
Griiti pateikt/Nevelos atbildét 24% 22% 36% 19% 9% 28%

5.5.2.tabula. Kas ieteica partraukt smekeéSanu vai citu tabakas izstradajumu lietoSanu
grutniecibas laika, ja tas ir ieteikts. Izglitibas limenu griezums

Visas, kas atzinuS$as, ka

Izglitibas Iimenis

Vidgja vispargja

smékejusas griitniecibas Zemaka par vai profesionala  Augstaka

laika (n=431) vidgjo (n=124) (n=234) (n=72)
Gimenes arsts 17% 28% 17% 6%
Ginekologs 38% 45% 38% 32%
Vecmate 11% 22% 10% 3%
Narkologs 1% 2% 0% 0%
Cits veselibas apriipes specialists 2% 6% 0% 1%
Psihologs 0% 1% 1% 0%
Socialais darbinieks 2% 8% 1% 0%
Dzivesbiedrs, gimenes locekli 36% 44% 39% 21%
Draugi 20% 23% 24% 8%
Sméekesanas atmesanas talrunis 0% 1% 0% 1%
Cits variants 4% 1% 5% 6%
Neviens nav ieteicis 15% 6% 17% 19%
Gruti pateikt/Nevélos atbildet 24% 26% 19% 36%
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Ievérojami biezak ieteikumu partraukt smekéSanu sanémusas sievietes bez vidgjas izglitibas
(skat. 5.5.2. tabulu): 28% norada, ka par to runajis gimenes arsts, 46% - ginekologs, 22% -
vecmate. Sai grupai 8% gadfjumu partraukt smékeSanu ieteicis ari socialais darbinieks.
Salidzinajumam respondentém ar augstako izglitibu, gimenes arsts partraukt smeket ieteicis
vien 6% gadijumu, ginekologs — 32% un vecmate 3% gadijumu. Sievietes ar augstako izglitibu
gan kopuma smé&ke retak, salidzinot ar sievietem ar zemaku izglitibas [imeni, tacu tam, kuras
to dara, ieteikumus smékesanu partraukt specialisti sniedz ievérojami retak. Lidziga tendence
vérojama attieciba ari uz gimenes loku un draugiem.

Samazinat smék&Sanas biezumu gritniecibas laika smék&josam griitniecém gimenes arsts
ieteicis 7% gadijumu, ginekologs - 18%, vecmate 5%. Gimenes locekli un draugi $adu
ieteikumu sniegusi attiecigi 17% un 12% gadijumu. Te gan japiebilst, ka respondentém bijis
griiti diferencét starp abiem jautajumiem par atmeSanu un devas samazinasanu. Ja par
ieteikumu atmest smékeSanu nevargja atbildet 24% respondensu, tad jautajumu par devas
samazinasanu neatbild€ja jau 53%, Iidz ar to atbildes nav nians€ti salidzinamas. Abos
gadijumos nekada loma nav bijusi psihologam vai konsultativam telefonam, bet narkologs
konsultéts vien atseviskos gadijumos.

Proaktivi atbalstu smékesanas partraukSanai griitniecibas laika meklI&jusas 15% respondensu —
11% atbalstu meklgjusas pie gimenes locekliem, bet 5% - pie draugiem. Specialistu palidziba
bijusi retak izmantota — vien 1-2% gadijumu. Sis ir augstaks Tpatsvars, neka 2013. gada
konstatetais, kad par palidzibas mekl&$anu zinojusas vien 2 respondentes.

Ka norada specialisti, galvena pazime, lai noteiktu, vai griitniece sméeke, ir tabakas smaka. Ir
specialisti, kuri $ada gadijuma pat nejauta, vai gritniece smeke, bet uzreiz sak ar jautajumu par
cigareSu daudzumu diena. Lai arT cigareSu sméké&Sana ir salidzino$i viegli konstatgjama,
antenatalas apripes specialistu veértejums par smék&josam klienteém ir atSkirigs. Intervijas
liecina, ka biezak smeké&sana tiek sl€pta vietas, kur cits citu pazist un ir augsts nosodijums $adai
ricibai griitniecibas laika. Ta kads gimenes arsts no Latgales apgalvo:

Prasam, ja. Kad mées nemam praksé gritnieci, mums ir veidlapa, ko més aizpildam, un
tur ir par kaitigiem ieradumiem, un par smekeésanu ari, protams. Bet, nu, lidz Sim
neviena nav teikusi, ka sméké. Nezinu, vai td tiesam ir, vai negrib teikt.

Veselibas apriipes specialistu attiecksme ir dazada. Dala uzskata, ka ass nosodijums atrisina
problému. Viens no gal&jiem piemé&riem ir pieredz&jusa ginekologa no Kurzemes regiona
teiktais:

Vispar ir ta, ka loti daudzas meitenes, ka iestdjas griitnieciba, vinas savdcas, un,
pateicoties tam nelabuma periodam, vinas partrauc vismaz uz gritniecibas laiku
smeéket. Es esmu tads diezgan Serps — man smirdoSa atnak faktiski vienu vai divas reizes,
un tad es kautrigi uzdodu jautajumu, kur vinas dzivo, vai vinai ir pieeja dusai, tad vinas
vairs nesmird. Ko es esmu tadu nogrekojies un ko ir nogrékojusies tie cilveki koridora,
kas séz, ka mums ta smaka ir japacies?

Sada gadijuma atrisinajums ir saistits ar atbalstu paraduma slép$anai, kas tapat ir izplatita
paradiba sabiedriba. Otrs attiecksmes pols, kuram pieslienas vairakums veselibas apriipes
specialistu, ir atbalsts un izvairiSanas no nosodijuma, pamatojot ar kait€§juma pamatojumu un
atbalstoSu attieksmi, jo vainas apzinas pastiprinaSana nodara kait€jumu sievietes psihiskajai
veselibai un pastarpinati arT auglim. SievieSu intervijas liecina, ka ne vienmér $ada pieeja dod
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skaidru vestijumu — nereti tas rada priekSstatu, ka smékesanas krasa atmeSana nodara lielaku
kait€jumu, neka cigaresu skaita samazinasana.

Ja cigareSu sméké&Sana ir pamanama, tad veipu un elektronisko cigareSu lietoSana ir retak
atpazistama. Intervijas liecina, ka dazkart gritnieces uzskata, ka S§is ir mazak riskants
smekesanas veids.

Es, pieméram, eju pécdzemdibu vizite un es ieraugu gulta gulosu mati ar veipu roka.
Vina ir aizmigusi blakus savam zidainim un blakus divgulama gulta gul virs pats
puspliks, virs savu veipu ir nolicis uz naktsgaldina, vina ir aizmigusi ar visu veipu roka.
Nu, ko es varu izdarit? Es ierakstu kartind par sSito. Nu, ko es tagad celsu vinu augsa:
[bargad balsi] "Klausies, es tevi tagad piekeru, tu tagad aizmigi ar veipu roka”’. Nu, man
vienkarsi palaiméjas. Ja es nebiitu iegajusi, kad vina ir aizmigusi, vina to veipu biitu
iebdzusi somina un gailis pakal nedziedatu. Nu, kdda man vadlinija? Es tur varu tikai
noskatities. Nu, ko es izdariju? Es aizgdju, ierakstiju kartina, ka es sito redzeju, aizgaju
péc tam un pateicu griitniecei, ka vinu redzeju, ka vinai ir jaatstaj sis viesmiligas telpas,
jo atkarigo vielu lietoSana Sajas telpas nav atlauta. Ta ka vina ir parkapusi iekséjas
kartibas noteikumus, tad vinu ir jaizraksta.

Ka norada viena no intervétajam ekspertém, elektronisko cigareSu un veipu lietotajas atSkiras
no citam smé&ketajam ar augstaku socialekonomisko statusu. Ka rada aptaujas dati, tad Sim
sievietém retak tiek uzdots jautajums par smékéesanu:

Par alkoholu vel ir sis faktors, ka tur ir zemaks sociali ekonomiskais, tad, ja més
rundjam par smékésanu, es rundju par saltiem un karséjamo tabaku, ar zemu sociali
ekonomisko stavokli noteikti nevarés atlauties nopirkt saltinus un tadas lietas.

Veselibas apriipes specialistu zinasanas par atbalsta terapiju smé&k&Sanas gadijuma nav
viendabibas. Ir dalits viedoklis par nikotina plakstera lietoSanu. Dala So Iidzekli atmeSanai
nepiemin, dala uzskata par kaitigu, bet viena gadijuma salidzino$i nesen sertificéta ginekologe
atzina, ka zinaSanas $aja joma nav pietickamas, tacu nepiecieSamibas gadijuma tas viegli atrast.

Tas ir art loti labs jautdjums, es nezinu, par nikotina plaksteriem lasiju, bet ari no galvas
nepateiksu. Ja man pacients uzdotu tadu jautajumu, es teiktu, ka es pameklésu
informdciju un atbildesu, jo es nesaku ja vai né, ja es nezinu atbildi.

Pieredzgjusajiem arstiem intervijas biezak ir noteikta pozicija attieciba uz smékéeSanu.
Veselibas apriipes specialistu viedoklis par smékeSanas kaitigumu ir salidzinoSi stingraks,
salidzinot ar viedokli par retu alkohola lietoSanu griitniecibas laika. Runajot par citu arstu
zinatniski nepamatotiem ieteikumiem par kait€joSo vielu lietoSanu griitniecibas laika,
divdomigu un klientei viennozimigi nesaprotamu pieeju specialisti intervijas min ka iemeslu
sievieSu uzskatam, ka So vielu lietoSana nav kaitiga. Viens no Kurzemé& intervetajiem
ginekologiem intervija apgalvo:

Bet es nevienam nesaku, lai partrauc sméket. Ari ar smeékésanu — ja, berni smekéjosam
griitniecém cies no skabekla bada, bet taja pasa laika dzemdibds vina ir izturigaka pret
skabeklu badu stresa situdcija neka nesmékétdja. Nav tur ta tikai virziend, ka tas ir slikti.
Ja, labi tas nav. Bet galigi slikti ari nav [smejas].

Jautajums nav par kait€juma neapzinasanos, bet saskarsmi ar pacienti. Te centra ir pasa arsta
kompetences demonstréjums, nevis pacientes vajadzibu izvert€Sana. Jasaka, ka lielaka dala
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veselibas apripes specialistu intervijas apliecina, ka saprot pozitivas komunikacijas un
lidzestibas panaksSanas nozimi. Ir specialisti, kuri apzinati jautajumu par smék&sanu neuzdod
pirmas vizites laika, bet vélak, kad nodibinatas uzticeéSanas attiecibas un ir lielaka iesp&ja
sagaidit patiesu atbildi.

5.6. Kopsavilkums

Kopsavelkot, iegiitie dati par smék&Sanu griitniecibas laika ir gana ticami. Smékejoso griitniecu
patsvars ir ap 10% pirma griitniecibas trimestra, 7% otra griitniecibas trimestra un 6% tresa
trimestra laika. Kopuma griitniecibas laika smék&sanu atzinusas 10% respondensu. Sievietes
gana labi apzinas sméké&Sanas kaitigo ietekmi uz griitniecibu un bérna veselibu un smékésana
griitniecibas laika sabiedriba tiek gana asi nosodita. Sis nosodijums ietekmé ari griitniedu
atklatibu par saviem paradumiem antenatalas apriipes laika un nelauj vérsties péc palidzibas
paraduma partraukSanai.

Gana augsta (15%) ir griitniecu ikdienas ekspozicija pasivai smékéSanai. Lai arl ieviesti
ierobezojumi smékesanai sabiedriskas vietas, majas un darba vietas griitnieces ne vienmer ir
pasargatas un sabiedriba ir pietieckami zinaSanu par paradumu ietekmi uz apkartgjiem.

Dati rada, ka risinajumi smékéSanas partraukSanai ir kompleksi. Lai sniegtu atbalstu,
nepiecieSsama dzilaku uztic€Sanas attiecibu veidoSana starp klienti un ginekologu vai vecmati,
gimenes loceklu atbalsts un nereti ari dzilaku psihologisku problému risinaSana ar citu
specialistu atbalstu.

78



6. Alkohola lietoSana

Starptautiska méroga par alkohola lietoSanu griitniecibas laika ir veikti atseviski pé€tijumi
individualas valstis, bet to rezultatu salidzinaSana ir apgritinata, nemot véra, ka izmantota
metodologija, datu ievaks$anas un analiz€$anas metodes nav bijusas vienadas.

6.0.1.attels. Alkohola lietoSanas izplatiba pédéja gada laika sievieSu vecumgrupas
reproduktivaja vecuma®

mLietojusas alkoholu ~ mNav lietojusas alkoholu

2022.gads

2018.gads

35-44 gadi

2014 .gads

2022 .gads

25-34 gadi

2018.gads

2014.gads

2022.gads

15-24 gadi

2018.gads

2014 .gads

Smedberg et al. veiktais pétjums®®, kura apskatitas vienpadsmit valstis (Francija, Italija,
Lielbritanija, Krievija, Sveice, Norvégija, Zviedrija, Serbija, Polija, Horvatija un Somija)
atklaj, ka videji 16% sievieSu griitniecibas laika lietojuSas alkoholu. Paradumi ir atSkirigi —
lielakie alkohola lietoSanas raditaji bijuSi Lielbritanija (29%), Krievija (27%), savukart
viszemakie — Norvégija (4%) un Zviedrija (7%). Saja p&tijuma netika novérota korelacija ar
kadiem konkrétiem sociali demografiskiem faktoriem, atskaitot sme&k&sanu, kas bija riska
faktors arT alkohola lietoSanai griitniecibas laika. Ar1 citos p&tijumos, kas veikti arpus Eiropas
Savienibas regiona, tika novéroti dazadi un savstarpgji pretrunigi riska faktori alkohola
lietoSanai. Pieméram, Irija, Francija, ASV un Skandinavijas valstis gados vecakas sievietes
biezak patérejusas alkoholu grutniecibas laika, turpretim Spanija gados vecakas griitnieces
alkoholu lietojusas retak.

8 SPKC (2022). Latvijas iedzivotaju veselibu ietekm&joso paradumu péttjums, 109.1pp.
https://www.spkc.gov.Iv/lv/imedia/18708/download?attachment

SPKC (2019). Latvijas iedzivotaju veselibu ietekm&jo$o paradumu p&tijums, 100.Ipp.
https://lwww.spkc.gov.lv/lv/imedia/4297/download?attachment

SPKC, 2015. Latvijas iedzivotaju veselibu ietekm&joSo paradumu pétijums, 99.1pp.
https://www.spkc.gov.lv/lv/imedia/4303/download?attachment

% Smedberg, Janne, Angela Lupattelli, Ann-Charlotte Mérdby, and Hedvig Nordeng (2014). *’Characteristics of Women Who Continue
Smoking During Pregnancy: a Cross-Sectional Study of Pregnant Women And New Mothers In 15 European Countries’’. BMC Pregnancy
Childbirth 14, 213 https://doi.org/10.1186/1471-2393-14-213.
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2022. gada veselibas paradumu p&tijums liecina, ka alkoholu 15-24 gadu vecuma grupa pédgeja
gada laika lietojusas 70%, 25-34 gadu vecuma grupa — 80%, bet 35-44 gadu vecuma grupa —
81 % sieviedu (skatit 6.0.1.attelu). Sis raditajs, salidzinot ar 4 un 8 gadus agrak veiktajam
aptaujam, rada, ka péc biitiska samazinajuma jaunakaja vecumgrupa, to sievieSu Ipatsvars, kas
norada, ka lietojuSas alkoholu, atkal pieaudzis, tomér nesasniedzot 2014.gada Iimeni. Pargjas
reproduktiva vecuma grupas raditaji saglabajusies relativi nemainigi.

6.1.  Alkohola lietoSanas paradumi
Gritnie¢u vida alkohola lietoSana saskana ar Jaundzimus$o registra fiks€to informaciju ir
ievérojami retaka neka smékéSana. No 2022.gada dzemdgjuSajam sievietem ka tadas, kas
gritniecibas laika lietojusas alkoholu, registrétas 0,08% (jeb 12 personas no 15 886).

Anda Kivite, izstradajot Petijuma par alkohola un citu atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu
griitniecibas laika teorétisko pamatojumu®® Jaundzimuso registra datus attieciba uz alkohola
lietosanas fakta fiks€Sanu pamatoti apSauba, noradot, ka 2013.gada veikta dzemd&taju aptauja
paradija citu alkohola lietotaju ipatsvaru griitniecibas laika — aptuveni piekto dalu (17%).
Situacija kops ta laika biitiski nav mainijusies — péc biitibas mates alkohola lietoSanas fakts
Jaundzimuso registra netiek fikséts.

6.1.1.attels. Alkoholu lietoSana pedéjo 12 ménesu laika (tai skaita atseviski pa
grutniecibas trimestriem)

m Ja m Ne ® Nevelos atbildet

P&dgjo 12 meénesu laika

1.gritniecibas trunestit

2.griitniecibas trimestiT

3.griitniecibas trimestiT

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Baze-visas

Sis pétijums rada, ka pedéjo divpadsmit ménesu laika (3aja perioda ietilpst gan griitniecibas
laiks, gan 3 meénesi pirms griitniecibas) alkoholu lietojusas lielaka dala intervéto sievieSu.
Nekadus alkoholiskos dzérienus peédéja gada laika nav lietojuSas 22% intervéto sieviesu, bet
veél 5% nav atbild&jusas uz jautajumu (skat. 6.1.1. attelu).

Savukart pirmaja un otraja griitniecibas trimestri alkoholu lietojuso sievieSu ipatsvars ir
ievérojami mazaks. Pirmaja trimestri1 nekadus alkoholiskos dz€rienus nav lietojusas 43%
sievieSu, bet 42% izvélgjusas neatbildét. Otraja un treSaja trimestr1 tadu ir attiecigi 47%, bet

% Kivite, A. 2018. P&tfjuma par alkohola un citu atkaribu izraisoso vielu lietosanu griitniecibas laika teorétiskais pamatojums, metodologija,
instrumentarijs. Nepublicéts materials.
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atbildi nav sniegusas attiecigi 47% un 45% sievieSu. Augsts neatbildéjuso Ipatsvars nelayj
datus salidzinat ar ieprieks€jo petijumu. No visam sievietetm 14% atziméjusas, ka alkoholu
lietojuSas 1. trimestri, visbiezak vinu, Sampanieti (11%) un alu (5%), bet otraja un treSaja
trimestr tadu ir attiecigi 6% un 8%.

Lidzigi ka 2013. gada, visbiezak lietotais dz€riens ir vins, Sampanietis; pirms griitniecibas to
lietojuSas 56% sievieSu, pirmaja trimestr1 — 11% sieviesu, vélaka griitniecibas laika lietoSanas
Ipatsvaram samazinoties lidz 4-6% (skat. 6.1.1. tabulu). Otrs biezak lietotais dz€riens ir
alkoholiskie kokteili un sidrs, ko pirms griitniecibas lietojusas 32% sievieSu (salidzinajumam
13% 2013. gada). Te paradas tendence, kas nov€rojuma populacijas limeni — jaunakajai
paaudzei $is ir arvien popularaks alkohola veids; vecuma grupa Iidz 24 gadiem 3 ménesSus
pirms griitniecibas iestasanas kaut glazi $o dzérienu lietojusas 42% sieviesu. Saja vecuma grupa
vinu patérins ir zemaks ka videji visu respondentu vidi (50%), taCu stipro alkoholisko dzérienu
patérins ir augstaks neka vid&ji starp visam respondentém (21%).

6.1.1.tabula. Alkoholisko dzérienu lietoSana (kaut vai 1 glaze) pédéjo 12 ménesu laika

Gada ceturksnis, griitniecibas trimestris
3 ménesus pirms 1.-3. 4.-6. 7.9.
gritniecibas griitniecibas griitniecibas  griitniecibas
iestasanas menesis menesis menesis
Neesmu lietojusi alkoholu 23% 43% 47% 47%
Vins, Sampanietis 56% 11% 4% 6%
Alkoholiskie kokteili un sidrs 32% 3% 0% 0%
Alus 28% 5% 2% 3%
Stiprie alkoholiskie dz&rieni
(3nabis, konjaks, viskijs, brendijs, 17% 1% 0% 0%
rums, tekila u.tml.)
Likieris 5% 0% 0% 0%
Uzl&jums, balzams 6% 0% 0% 0%
Cita veida alkohols 3% 0% 0% 0%
Nezinu/atsakos atbildet 9% 42% 47% 45%
Baze-visas

Lidzigi ka ieprieksgja Kivites 2013. gada pétijuma biitiska loma alkohola lietoSanas paradumos
ir respondentes izglitibas limenim (skat. 6.1.2. att€lu), tacu 3 meneSu perioda pirms
gritniecibas iestaSanas konstatéta pretéja sakariba — alkoholu $aja laika nav lietojusas 34%
sievieSu bez vidgjas izglitibas, kamér tadu ir vien 20% no sievieteém ar augstako izglitibu.
Japiebilst, ka sievietes bez vidgjas izglitibas visbiezak izvairijusas atbildét uz So jautajumu
(19%), salidzinot ar sievietém ar augstako izglitibu (6%). Zemaks alkoholu tris ménesus pirms
gritniecibas lietojoSo sievieSu Tpatsvars ir lauku regionos (31% alkoholu nav lietojusas).
Augstaks alkoholu nelietojoSo sievieSu Tpatsvars $aja grupa ir nesméké&josSo sievieSu vidia —
26%, salidzinot ar 14% smé&keétaju. Lidzigi ka ieprieksgja 2013. gada pEtijuma nav konstatetas
kadas noteiktas tendences alkohola lietoSanu atzinuso respondensu starpa vecuma grupas (skat.
6.1.3. att€lu).

Par alkohola lietoSanu griitniecibas laika sikakus salidzinoSus secinajumus griiti iegiit, jo teju
puse sieviesu izvel&jusas uz jautajumu neatbildét.
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6.1.2.attels. Respondensu ipatsvars, kas atzinuSas alkohola lietoSanu griitniecibas laika
izglitibas griezuma

VISAS (n=3761) 18,6%

Zemaka par vidgjo (n=431) 16.5%

Vidéja vispargja vai profesionala (n=1571)

Augstaka (n=1732) 19.5%
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6.1.3.attels. Respondensu ipatsvars, kas atzinuSas alkohola lietoSanu griitniecibas laika
vecumgrupu griezuma

27-30 gadi (n=919) 17.3%
31-33 gadi (n=734) 17.6%

34-36 gadi (n=615) %

—
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37 gadi un vairak (n=531) 20.6%

0% 5% 10% 15% 20% 25%

6.2.  Alkohola lietoSanas paradumu ietekme uz griitniecibu un bérna svaru
piedzimstot

Ja smekeSanas gadijuma atbild€s vérojama saistiba starp bérna svaru un smékésanas paradumu,
tad sievietem, kuras noradijusas uz alkohola lietosanu griitniecibas laika, sada saistiba datos
nav konstatgjama (skat. 6.2.1. att€lu). Visticamak tas saistits ar izvairigajam atbildém par
alkohola lietoSanas paradumiem. Sievieteém, kuras atzimé&jusas alkoholisko dzerienu lietoSanu
otraja un tresa trimestri, nedaudz biezak neka vidgji ir piedzimusi smagaki bérni, tacu janem
veéra, ka absolitos skaitlos §1 grupa ir neliela.

Raugoties uz alkohola lietoSanas intensitati, sievietem, kas noradijusas uz alkohola lietoSanu

1-2 reizes ned€la un biezak, biezak piedzimusi bémi ar zemu svaru (skat. 6.2.2. att€lu), tacu
absoliitos skaitlos §1 grupa ir neliela.



6.2.1.attels. Berna svars atkariba no alkohola lietoSanas paradumiem griitniecibas laika

B Zems svars (2499 grami vai mazak) ® Normals svars (2500-3999 grami)
Smags bérns (4000-4499 grami) m T oti liels be&ms (4500 grami vai vairak)
m Nav atbildes

Nav lietojusas alkoholu griitniecibas laika

(1=1615) 14%  Bl0)

Lietojusas alkoholu griitniecibas laika (n=630) 17%

Lietojusas alkoholu 3 ménesus pirms griitniecibas
iestasanas (n=2440)

Lietojusas alkoholu 1.trimestrT (n=296) 14%

15% I

Lietojusas alkoholu 3.trimestiT (n=261)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

6.2.2.attels. Berna svars atkariba no alkohola lietoSanas bieZuma griitniecibas pirmaja

trimestri
B Zems svars (2499 grami vai mazak) m Normals svars (2500-3999 grami)
Smags bérns (4000-4499 grami) 1 oti liels bems (4500 grami vai vairak)

¥ Nav atbildes

Nelietoja alkoholu (n=1674) 15%

1-3 reizes ménesi vai retak (n=417)

1-2 reizes nedéla vai biezak (n=29)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Aptaujas dati neuzrada biitisku alkohola lietoSanas ietekmi uz griitniecibas ilgumu (skat 6.2.3.
attelu).
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6.2.3.attels. Berna dzimsanas laiks atkariba no alkohola lietoSanas paradumiem
griitniecibas laika

® Priek3laicigi dzimis b&ms ™ Savlaicigi dzimis béns MParnésats berns ™ Griiti pateikt / nav atbildes

Nav lietojusas alkoholu griitniecibas laika (n=1615)

Lietojusas alkoholu griitniecibas laika (n=630)

Lietojusas alkoholu 3 ménesus pirms gritniecibas
lestasanas (n=2440)

Lietojusas alkoholu 1.trimestrT (n=296)

Lietojusas alkoholu 2.trimestT (n=194)

Lietojusas alkoholu 3.trimest (n=261)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Saja aptauja izmantotais iesp&jamo alkohola problému mérfjums ir RAPS skala (The Rapid
Alcohol Screening Test jeb Tsais alkohola skrininga tests). To attistijusi Cerpitela (Cherpitel,
1997), un testu sakotn&ji veidoja 5 jautajumi, uz kuriem viena pozitiva atbilde liecinaja par
atkaribas iesp&jamu problému. Latvija izmatota Cetru jautajumu skala RAPS4, balstoties
SMART projekta vadlinijas (2010), ka arT nosakot, ka uz iesp&jamu atkaribu norada vismaz 2
pozitivas atbildes:
o Vai pédgjo 12 ménesu laika jums ir bijusi vainas sajiita, vai arT jus jutat nozelu p&c
dzerSanas?
o Vai péd&jo 12 ménesu laika kads draugs vai gimenes loceklis jums ir stastijis par
lietam, kuras jiis teicat vai darTjat, kameér dzerat, bet par kuram jiis neko neatceraties?
o Vai dzerSanas dél jusu uzvediba ir atSkirusies no ierastas?
o Vai kadreiz jiis m&dzat, no rita pamostoties, uzreiz iedzert?

Kopuma iesp€jama alkohola atkariba tika konstatéta 12% respondensu. Pielietojot So skalu,
butiska ietekme uz b&ma svaru un gestacijas ilgumu saistiba ar iesp&jamu alkohola atkaribu
netika konstatéta (skat. 6.2.4. un 6.2.5. att€lus).
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6.2.4.attels. Bérna svars atkariba no iespéjamas alkohola atkaribas (RAPS tests)

B 7Zems svars (2499 grami vai mazak) B Normals svars (2500-3999 grami)
Smags bérns (4000-4499 grami) m L oti liels b&ms (4500 grami vai vairak)
® Nav atbildes

VISAS (n=3761) [E2 15%

Iesp&jama alkohola atkariba (n=395) 13% 3

Nav alkohola atkaribas (n=3304) 15%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

6.2.5.attels. Beérna dzimsSanas laiks atkariba no iespéjamas alkohola atkaribas (RAPS
tests)

B Prieks$laicigi dzimis b&ms ™ Savlaicigi dzimis béms ™ Pamésats bémns ™ Griti pateikt / nav atbildes

VISAS (n=3761)

Tesp&jama alkohola atkariba (n=395)

Nav alkohola atkaribas (n=3304)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

6.3. Paraduma maina gritniecibas laika
Tikai 4% respondensu, kuras ieprieks alkoholu lietojusas, atzZimé, ka uzzinot par gritniecibu,
alkohola lietoSanu nav partraukusas, un te nav biitiskas atskiribas starp to, vai griitnieciba
bijusi planota un neplanota, ka tas ir gadijjuma ar smekesanu (skat. 6.3.1. att€lu). Tapat janem
vera, ka $ada lietoSanas partrauksana nebiit nenozimg, ka lietoSana vélak nevarétu biit atsakta
— dala atbilZzu noverojama tiesi $ada notikumu virziba.

Intervijas liecina, augstaks alkoholu lietojoSo griitnieCu Tpatsvars tomer bijis 1. trimestri,
salidzinot ar vélaku grutniecibas laiku, kas visdrizak saistits ar laiku, kad gritniecibas
iestaSanas vél nav bijusi zinama.
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6.3.1.attéls. Vai, uzzinot par griitniecibu, alkohola lietoSana tika partraukta

H Ja B Né B Nevelos atbildat

VISAS, kas lietojuias
alkoholu (n=2907)

Planota grutnieciba
(n=2407)

4% 13%

Neplanota griitnieciba
(n=395)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

6.3.2.attels. Alkohola lietoSanas bieZums attiecigaja perioda

E Nelietoju alkoholu Retak neka reizi ménesi u 1-3 reizes ménesi

W 1-2 reizes nedéla W 3 reizes nedéla vai biezak W Nezinw/atsakos atbildét

P&déjo 3 meénesu laika lidz

griitniecibai £3% 2%
4.-6. gritniecibas ménest 47%
7.-9. griitniecibas menest 47% 6% 46%
0% 20% 40% 060% 80% 100%

Baze-visas
6.3.3.attels. I1zdzerto alkohola devu skaits vidéji dienas, kad lietots alkohols

= Nelietoja alkoholu Mazak neka 1 deva m 1-2 devas
m 3-4 devas m 5 devas vai vairak m Grati pateikt / Nav atbildes

3 méneius pirms gritniecibas

iestasanas
4.-6. gritniecibas menesis 47% 4% 48%
7.-9. griitniecibas menesis 47% 6% 46%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Baze-visas



No tam sievietém, kas 3 ménesSus pirms grutniecibas iestasanas atzinusas, ka alkoholiskos
dzeérienus kaut reizi lietojusas, lielaka dala to darfjusas reti — 35% 1-3 reizes ménest, 22% vél
retak. 11% sievieSu alkoholu lietojuSas 1-3 reizes ned€la vai biezak (skat. 6.3.2. attelu).Uz
jautajumu nav atbild&jusas 19%.

Attieciba uz griitniecibas periodu atbilzu par alkohola lietoSanas biezumu nav sniegusas 43-
48% respondensu — $adu iesp€ju deva pasaizpildes anketa. Par&jo respondensu atbildes rada,
ka alkohola lietoSanas biezums kopuma samazinajies. Visticamak, ka samazinajies ar1 starp
tam sievieteém, kas neatbildgja, tacu nevaram novértét, kada meéra.

Lidzigi ka ar lietoSanas biezumu, otraja un tresaja trimestr1 samazinajies ar1 devu skaits (skat.
6.3.3. attelu), tacu atkal konstat€jams, ka nav sanemtas atbildes no 44-48% respondensu par
pateréto alkohola devu skaitu griitniecibas laika.

6.3.4.attéls. Vai vecakiem (audZuvecakiem) bijusas problémas ar alkoholu — repondensu
alkohola lietoSanas paradumu griezuma

mJa, bija problémas H NEg, problému nebija Nezinu, atsakos atbild&t
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Gan ar alkohola lietoSanu, gan ar tas partraukSanu saistas situacijas, kad problémas ar alkoholu
bijusas sievieSu vecakiem vai audZuvecakiem — no sievieteém, kas ped€jo 12 ménesu laika
lietojusas alkoholu, 41% atzist, ka vecakiem vai audZuvecakiem ir vai ir bijuSas problémas ar
alkoholu (skat 6.3.4. att€lu). Starp sievieteém, kas alkohola lietoSanu p&€d€jo 12 ménesu laika
neatzist, uz $adam vecaku vai audzuvecaku problémam noradits 32% gadijumu. Lidzigi no tam
sievietém, kas alkoholu lietoSanu, uzzinot par griitniecibu, partraukusas, problémas ar alkohola
lietosanu vecakiem vai audzuvecakiem bijusas vai ir 39% gadijumu, kamér no tam sievieteém,
kas lietoSanu nav partraukusas — 57%.

6.4. Atbalsts alkohola lietoSanas paraduma partrauksanai
16% griitniecibas laika alkoholu lietojuSo sievieSu norada, ka kads specialists vai cita persona
ieteikuSi alkoholu nelietot (skat. 6.4.1. atteélu). Tas ir zemaks ipatsvars, salidzinot ar
bridinajumu par sme&kéSanu. Pirmkart, ka to intervija norada kada dzemdibu specialiste,
tabakas izstradajumu lietoSana ir biezi tieSi pamanama — par to liecina tabakas smarza. Otrkart,
alkohola lietosanas kaitigums un vispargjs aizliegums griitniecibas laika lielaka meéra tiek
uztverts ka pats par sevi saprotams.
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Ekspertu un specialistu intervijas liecina, ka alkohola lietosana, tapat ka smékesana, tiek
pamata saistita ar piederibu zemakam socialekonomiskam slanim. Ka liecina intervijas, nereti
Sis prieksSstats trauc€ informét klientes, kuras neatbilst §im profilam:

Nu, tas ir alkoholikes lielako tiesu, kuras atnak jau alkohola reibuma jeb... jeb nu
kuram jau ir socidlas problémas, socialais darbinieks ieslédzas, vai ari bernam jau ir
riktigi alkohola sindroms. Nu tas tiek atpazitas. Bet tadas, pieméram, atkal labi
situétas, izglitotas sievietes, kuras, kuras varbiit ikdiena lieto vairak alkohola, neka
tas biitu jedzigi, nu, tadas, man liekas, ari paliek neuzzindatas. (eksperts)

Zinama meéra jautdjumu uzdosSana par grutnieces alkohola lietoSanas paradumiem ir
apvainojo$a, jo apSauba veseligu spriestsp&ju un “pieskaita” sociala riska grupai. ST pati
asociacija ar risku un zemu socialo prestiZu ir iemesls, kas sievietém liek izvairities no alkohola
lietoSanas paradumu atklasanas:

Bet alkohols ir tada lieta, kas ir sleptaks ka smékésana, to ne vienmér var pateikt, ja
vien akurat nenak ar smaku. Par to socidalo vai izglitibas limeni — iespéjams, labak
izglitotas griitnieces ir viltigakas un labak prot noslépt, ka ir lietojusas alkoholu, jo
zina, kadas pazimes slépt vai maskét. Pieméram, zina, ka nevar iet smirdedams, tad
labak pateiksu, ka esmu slima. (vecmate Riga)

6.4.1.attels. Kas ieteica partraukt alkohola lietoSanu griitniecibas laika, ja tas ir ieteikts

. L. 50%
e e 11 e NN S6%
. 2%
Ginckologs 50
_ . ;. . 2%
Dzivesbiedrs, gimenes locekli .
B 1%
Draugi B
o 02%
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Narkologs
I 0.3% Ieteica samazinat
Cits veselibas apriipes specialists I 1% m]eteica partraukt
Psihologs | 0.1%

Socialais darbinieks | 0.1%
. . 1%
Cits variants ] .:%

Griiti pateikt/Nevaru atbildé&t 4%
I 5o,

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Baze-tas, kas atzinus$as alkohola lieto§anu griitniecibas laika (n=630)

Visbiezak no specialistiem par alkohola lietoSanas partrauk$anu runajis ginekologs (8%
gadijumu), gimenes arsts (3%) un vecmate (3%). Draugi to aicinajusi darit 4% gadijumu, bet
dzivesbiedrs un gimene — 8% gadijumu. Dzivesbiedru, gimenes un draugu padoms biezak
sanemts sievieSu grupa lidz 26 gadiem (15%), bet grupa lidz 19 gadiem — pat 39%. 56%
alkoholu gritniecibas laika lietojoSo sievieSu norada, ka $adu aicinajumu nav dzird€jusas.
Salidzinot ar 2013. gadu, jautajums ticis apspriests biezak.
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Teju puse sievieSu (44%) nespgj atbildét, vai arsts ieteicis alkohola devu griitniecibas laika
samazinat. V&l 50% sieviesu §adu ieteikumu nav dzird€jusas. Nemot véra konteksta trikumu,
griiti pateikt, vai $ads ieteikums nav izteikts tapéc, ka alkohola lietoSanu ieteikts partraukt
pavisam vai citu iemeslu dél. Salidzinajumam 2013. gada aptauja iegitas Iidzigas atbildes.
Aptaujas dati rada, ka sievietes ar1 aktivi nav mekl&jusas palidzibu. Lidzigi arT intervetas
sievietes $adu palidzibu nebija meklgjusas.

Intervijas ar veselibas apriipes specialistiem rada, ka viedoklis par atturé$anos no alkoholisko
dz@rienu lietoSanas ir gana vienots un tika uzsverts, ka nav drosu alkohola devu griitniecibas
laika. Vienlaikus, dazas no intervijam liecina, ka alkohola kaitigumam ir mazak spécigs
medicinisks pamatojums:

Labak né vispar. Protams, nekas kritisks ari.. varbiit 1. trimestri labak né, bet péc
tam, ja 3. trimestri vina izdzers glazi sarkanvina, vinai nekas butisks vairs nevar
notikt isti. Organogenéze ir notikusi, kauli attistijusies, 3. trimestris - pieaug izméros,
kraj resursus, bet tas ari nav nekas tads, ko vajadzetu izplatit konceptuali.
(ginekologs, Kurzemes regions)

Visas intervetas sievietes, kuras bija lietojusas kadu alkoholisku dz&rienu griitniecibas laika, to
bija darfjusas nelieclos daudzumos un saistiba ar kadiem svétkiem vai tapéc, ka grib&jies
nobaudit kadu konkr&tu dzérienu. Pieméram, kari péc alus gan dazZi veselibas specialisti, gan
kada no interv€tajam sievietem saistfja ar “vitaminu trikumu” jeb objektivu organisma
“v€lmi”. Viena no intervétajam vecmatém, kura pasai ir [idziga pieredze griitniecibas laika un
vecmates prakse, norada uz Latvija popularu tic§jumu, ka gritniecem médz biit spontanas
veélmes péc kadiem produktiem, kuras partnerim steidzami jaapmierina. Apmierinadjuma
nepiecieSamiba saistita ar griitnieces Ipaso statusu un gaidama bérna labbutibu. Minéta vecmate
klientiem iesaka ar v€lmju apmierinasanu, tai skaita vélmi péc kada alkoholiska dz€riena,
nesteigties, sakot, ka ar laiku vélme pariet.

Prieksstats par alkoholisko dz€rienu lietoSanas kaitigumu griitniecibas laika un gana liberala
alkohola lietoSanas kultiira Latvija rada Tpatn&ju situaciju, kur ir augsta tolerance pret alkohola
lietosanu gritniecibas laika, 1pasi, ja tas lietots nelielas devas, savienojuma ar gana labam
zinaSanam. Aptauja sievietes var sniegt “pareizo” atbildi — zinaSanas par kaitigumu ir
pietickamas, tacu tas nedarbojas praktiska limeni. lesp&jams, ar to skaidrojams ari augsts
neatbildéjuso respondensu Ipatsvars jautajumos, kad par paradumiem tiek jautats detalizétak.
Lidzigi ir ar smekeSanu, tacu alkohola lietoSana sabiedriba ir plasak izplatita un nav tik
stigmatizeta ka sméekeSana, tap€c tiesi intervijas, nevis aptauja, lauj labak saprast praktisko
alkohola lictoSanas logiku. Visas intervétas sievietes, kuras alkoholiskos dzérienus bija
lietojuSas griitniecibas laika, to bija darfjuSas nelielas devas un reizi pa reizei. Ta viena no
sievietém, intervijas sakuma apgalvo, ka alkoholu griitniecibas laika nav lietojusi, bet vélak
apdomajoties savu paradumu raksturo $adi:

(..) bet, ja ta padoma, tad reizi nedéla, divas vai trijas varbit bija kadi svétki, kad
gribéjas, varbiit man loti sakarojas péc ta.. ta kaut ka teikt. Kad es gaidiju pirmo bérnu,
es nedzeru vispar, man virs neldva, pieskatija, teica, ka nedrikst un viss. Tad mums
panesas joks, paskaties, kad gaidiju otro bérninu un iedzéru glazi vina, vins ir daudz
mierigaks, bet tas, protams, nav ar to saistits.

Intervijas nobeiguma vina norada, ka spiediens atturéties no alkoholisko dzerienu lietoSanas
gritniecibas laika ir zemaks, salidzinot ar smékéSanas nosodijjumu:
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Man tomer liekas, ka mes tomér parak esam liberalizejusi to viena glazi vina. Ta ka es
tur kaut ko iedzéeru biskit, bet idealais variants jau biitu, ka neviens negrib to glazi vina
dzert, ari to vienu. Nu labi, vienu. Pret alkoholu nez kapéc visi pielaidigaki neka pret
smekeésanu un narkotikam.

Visbiezak alkohola lietoSanas partraukums griitniecibas laika saistits ar “organisma vélmi”. Ta
viena no sievietém, kura intervéta pamata savu smékésanas paradumu dél, norada, ka:

(..) bija bridis, ka lietoju [alkoholu] griitniecibas laika, bet nebija ta, ka ta bija alus
skardene vai vina pudele. Tas bija ka ... mans virs tur dzéra alu, es ari loti gribéju, es
iedzeru malku un sapratu, ka nevaru to sagremot. Un pats kermenis kaut ka, un es
sapratu, ka ne, es negribu. Un ari tagad. Visi saka, ka var iedzert malku un iedzert vinu.
Es to negribu, man tas nav vajadzigs. Tad pabeigsu zidit un dzersu, ja vajadzés.

Uz lidzigu nevéléSanos un nepatiku pret alkoholu norada ari citas respondentes, 1pasi, ja
paraléli lietotas narkotikas un tabakas izstradajumi.

Neskatoties uz negativu attieksmi, sieviettm nav dzilu zinasanu par alkohola ietekmi uz
gaidamo beému. Ka rada aptaujas dati, visbiezak alkohols neierobezotas devas lietots pirms
griitniecibas apzinasanas. Tomer, ka liecina intervijas, sievietém rodas satraukums par ietekmi
uz augli pie augstas alkohola devas uznemsanas:

Es domdju, ka tam ir nozime, bet ironiskakais, ka pirmaja trimestri, kad domdju, ka
alkohols ietekmé visvairak, més biezi vien nezinam, ka esam stavokli. Tas mani ta biede,
Jjo tad, kad paliku stavokli ar pirmo délu, tad es biju pat festivala, kur es biju lietojusi loti
daudz alkohola, un tas man bija ilgi bailes, vai tas vinam kaut ko nav nodarijis. [..]
Beigas viss bija perfekta kartiba, ginekologs teica, ka lidz 6. nedélai bebitis vél nav
savienojies ar mammu. Tada informacija, kas palidz justies mierigak, ka ta ir bijis, ka tu
nezindji, ka ta sandca.

Te rodas paradoksala situacija, ka par grutniecibas laiku visiem respondentiem ir gana skaidrs,
ka jebkada alkohola daudzuma lietoSana nav droSa, bet vienlaikus neliela daudzuma jeb
“pusglazes sarkanvina sv@tkos” netiek uzskatita arl par kait€joSu. Ir griitnieces, kas $adu
apstiprindjumu iegiist no veselibas apriipes specialista, visbiezak ignorgjot, ka konsultacija
pirmais ieteikums ir bijis alkoholu nelietot vispar.

Intervijas bitiskaks jautajums bija drosa alkohola lietoSana zidiSanas laika — uz to norada gan
vairaki veselibas apriipes specialisti un eksperti, gan sievietes pasas. Tas ir arT jautajums, kuru
sievietes labprat uzdod arstam un ieteikumus ievero. Ta kada interveta sieviete stasta:

Né, nu viens ir tas, ka tu apzinies, ka vairak isti nedriksti, skaidrs, ka tu sevi ierobezo,
viens ir tas, ka tev ir jabaro bérns, otrs ir tapéc, ka tu vienkarsi biisi apkart béernam vai
bérniem saviem, lidz ar to tev ir jabit spejigam reagét un lai alkohols nebiitu parak
ietekméjis tavas spéjas. Bet ari neprasas laikam, jo ta apzina un atbildibas sajiita ir
parak liela. Alkohols noteikti nekada veida nevarétu, ta velme péc vina nevarétu
iespaidot tas prioritates mainities. (..) Nu, tur més, apspriezot So tematu, tad vina
ieteica, ka viens variants ir atslaukt pienu pirms, ja ir zinams, ka iedzersim pie
vakarinam glazi vina, tad nakamo barosanas reizi iedot to atslaukto pienu, jo vajadzétu
biit, ka kadas 4-6 stundas péc lietosanas vairs nebiis nekada negativa ietekme. Lidz ar
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to vienu édienreizi izlaist péc alkohola lietosanas. Tas bija tads galvenais - ieturét kaut
kadu laika spridi starpa. (sieviete, lietojusi alkoholu gritniecibas laika)

Ka intervija teica vecmate no Rigas, Sis jautajums sieviettm kliist aktuals péc dzemdibam
ieklaujoties saviesiga dzivé, kur parasti tiek lietots alkohols, cenSoties drosi savienot
sabiedrisko dzivi ar rip&m par b&rnu.

6.5. Kopsavilkums
Kopuma alkoholisko dz@rienu lietoSanu griitniecibas laika atzist 18% respondensu. Nemot veéra
augsto neatbild&juSo procentu, faktiskais lietojuso Tpatsvars visdrizak ir augstaks.

Intervijas lauj spriest, ka, lai arT sievietém ir labas zinasanas par alkohola lieto$anas kaitigumu,
nelielu devu lietoSana netiek uzskatita par biitisku kait€jumu un skatita ka paSsaprotama lieta,
kuru sievietes 1pasi neatceras. SmékeSanai ir raksturiga regularitate, kas paradumu lauj labak
registrét un raksturot, kamér alkohola lietoSanas paradumiem tadas nav.

Vienlaikus svarigs jautajums ir alkohola lietoSanas droSums zidiSanas laika, skatot to ne tikai
ka biologisku, bet ari bérna apriipes problému. Sikak sievieSu zinasanas par alkohola kaitigumu
apliikotas 9. nodala.
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7. Narkotiku lietoSana

Ta ka narkotiku lietotaju 1patsvars sabiedriba ir ievérojami zemaks par citu atkaribu izraisoSo
vielu lietoSanas biezumu, dati nav pieejami detaliz€tos griezumos. Narkotiku pasreiz€jo
lietotaju Tpatsvars 15-24 gadu vecu sievieSu grupa, saskana ar 2020. gada p&tijumu®’ ir 3%, bet
neseno lietotaju — 5%. 25-34 gadus veco sieviesu vidi Sie raditaji bijusi attiecigi 3% un 4%.

2013. gada pétijuma (Kivite, 2013) konstatéts ievérojami zemaks ipatsvars — 3 no 1000
sievietém, tacu starp griitniecém Sim raditajam ar1 sagaidami biitu jabit zemakam, salidzinot
ar attieciga vecuma sievietem kopuma. Jaundzimuso registra dati attieciba uz narkotisko vielu
lietoSanu grutniecibas laika secinajumus izdarit nelauj, jo gadijumu skaits ir parak niecigs —
2022.gada fiksétas vien 12 sievietes, kas griitniecibas laika lietojusas psihoaktivas vielas.

7.1.  Narkotisko un psihotropo vielu lietoSanas paradumi

Saja pétijuma kopuma 16% no visam respondentém norada, ka kaut reizi miiza ir lietojusas
narkotiskas vai psihotropas vielas. 89% no tam §is vielas pam&ginajusas dazas reizes dzive, bet
partraukuSas. Isaka laika nogriezni — 12 meéneSus pirms dzemdibam — tas lietojusas 2%
aptaujato sieviesu. Ir noveérojama sakariba starp narkotisko un psihotropo vielu lietoSanu un to,
vai respondentes atzist, ka problémas ar narkotiku lietoSanu dzives laika vai pedgjo 12 ménesu
laika bijuSas partnerim — ja problémas ir bijuSas partnerim, tad ari pati respondente vielu
lietoSanu atzist biezak.

7.1.1.attels atspogulo datus, kas iegiiti, jautajot par narkotisko un psihotropo vielu lietosanu
pedgjo 12 menesu laika. Absoliitos skaitlos tadu sieviesu, kas lietoSanu atzina, ir 75.

No tam 10 sievietem, kas aptaujas anketa atzinuSas narkotisko vai psihotropo vielu lietoSanu
gritniecibas laika, trTs neatbild, vai tam ar bijusi saruna par $o jautajumu ar veselibas apriipes
specialistu, bet piecas saka, ka neviens nav ieteicis partraukt nelegalas vielas lietot. Viena
respondente norada uz sarunu gimenes arstu un “citu veselibas apriipes specialistu”, bet otra
norada uz atbalstu no draugiem. Savukart no 75 respondentém, kas atzinusas narkotisko vai
psihotropo vielu lietoSanu pédéja gada laika, 47 uz jautajumu par paraduma parrunasanu
neatbild, 23 respondentes atzist, ka to nav ne ar vienu parrunajusas, bet tris dalijusas ar gimenes
arstu, divas - ar ginekologu, citu veselibas apriipes specialistu vai draugiem, pa vienai ar
psihologu un dzivesbiedru.

7 SPKC (2021). Atkaribu izraisoso vielu lietosana iedzivotaju vidii 2020.gada, 72.1pp. https://www.spke.gov.Iv/Iv/media/15536/download
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7.1.1.attels. Respondensu ipatsvars, kas atzist noteiktu narkotisko un psihotropo vielu
lietoSanu pedejo 12 menesu laika
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7.2.  Narkotisko un psihotropo vielu lietotaju identifikacija un atbalsts
ArT ekspertu intervijas apliecina, ka narkotisko un psihotropo vielu nelegala lietoSana ir t€éma,
kuru specialisti, apriipgjot griitnieces, aizskar retak. Pirmkart, Saja joma specialistiem ir mazak
zinaSanu. BieZak uz narkotiku lietoSanas paradumu klientu vidii norada specialisti, kuriem ar
So vielu lietoSanu ir personiska pieredze. Ka norada dzemdibu specialiste, kura praktizé Riga
un Pieriga:

Es domaju, ka né [neatpazistu narkotiku lietosanu]. Es neesmu bijis sliktakais arsts
pasaulé, bet man to neiemacija.

Lielaka dala specialistu norada uz uzvedibas parmainam, dirumiem vénas, tacu §is pazimes
visbiezak attiecas uz laiku, kad pacientes ir stacionara un novérojamas ilgaka laika posma.
Viena no ekspertém, kura praktiz€ privati, norada uz ipasu narkotiku lietotaju grupu turigu
sievieSu vidi, kuras mazina stresu un paaugstina savu veiktsp&ju ar kokaina lietoSanu. Par So
runa ar1 viens no arstiem ginekologiem Kurzemes pusg, tacu, skiet, Saja gadijjuma iespaids
radies mazak personisko novérojumu un vairak filmu iespaida.
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Otrkart, 1sas vizites laika Sadas nianses specialistiem ir griiti pamanit un valda uzskats, ka
atkaribas jautajumu risinaSana apriipes vizites ietvaros nav iesp&€jama, jo uzticibas attiecibu
nodibinasanai nepiecieSams laiks:

Es, pirmkart, domaju, ka tas nav arstu un vecmasu primarais uzdevums. Vini uz to nav
mdciti, viniem nav zinasanu, nav laika konsultacijas dzildak Sai témai pievérsties. Un
pat, ja vini uzzina So faktu, tad uzreiz man biitu pretjautdjums — nu, un ko tad vini ar to
daris? (Eksperts, nevalstiska organizacija)

Pazimes, kas var€tu biit saistitas ar atkaribu izraisosu vielu lietoSanu, specialisti intervijas
norada, tacu piezimé, ka nove€roSana prasa piepiili un nav skaidrs, ko ar novérojumiem talak
dartt.

Intervijas ar sievietém liecina, ka pret narkotiku lietoSanu ir klaji negativa nostaja un te nav
divdomibas, kas raksturo alkohola un tabakas lietoSanu. Ta viena no intervétajam sievietém,
smeketaja, alkohola lietotaja, ar neregularu narkotiku lietoSanas pieredzi stasta:

Pat talak man nav jegas runat par narkotikam, tas nav manas [problémas]. 100%
varu teikt, ka tas skar bérnus. Pie zilnieces nemaz neej. Pilna ietekme attiecas uz
attistibas kaveéjumiem. Jo man ir kaiminiene iepriekséja dzivokli. Ar to es saskaros.
Tur ta bija marihuana, ta bus psihotropa un biis spéciga. Es domaju, ka tas ir
kategoriski. Es joprojam kaut ka labi uztveru 0,5 alu un, teiksim, cigarete man
Jjoprojam kaut ka patik. Bet, ciktal tas attiecas uz narkotikam, tas ir jarisina. Un es
tikai domaju, ka sis maminas, kas lieto narkotikas un ir pie arsta [uzskaité], es
domdju, ka vinam vispar nevajadzétu laut dzemdeét. Jo vinas dzemdé slimus bérnus,
un tad bérni cies tikai vinu del.

Gan aptaujas neatbildétie jautajumi, gan griitibas rekrutét sievietes ar narkotiku lietoSanas
pieredzi intervijam liecina, ka narkotiku lietoSana un 1pasi lietoSana griitniecibas laika ir tabu
témas, par kuram sievietes nevélas runat. Intervija, kas veikta ar regularu amfetaminu lietotaju,
rada, ka sieviete apzinati slépj savus paradumus. Saja gadijuma narkotiku lieto$anu pavada ari
arsta izrakstitu psihotropo medikamentu lietoSana un arsta-psihiatra uzraudziba. Ar1 ekspertu
un specialistu teiktais liecina, ka antenatala apriipe vai dzemdibu palidzibas sniegSanas bridis
nav kait€josa paraduma pirmreiz€jas atklasanas bridis. Visbiezak §1s sievietes ir bijuSas
narkologa vai psihiatra uzraudziba un sociala dienesta redzes loka. Lidz ar to nevis pati
narkotiku lietoSana, bet gan sievietes neplanota griitnieciba, kas iestdjas atkaribas del, ir
probléma, kura $ajos gadijumos janovers. Saja gadijuma tikai péc septita berna dzemdibam,
kad ar1 tika veikta intervija, respondentei sagadiSanas pé&c ir bijusi iesp€ja sanemt
kontracepcijas implantu.

7.3.  Kopsavilkums

Petijuma iegiitie dati par narkotisko vai psihotropo vielu lietoSanas apjomu nesniedz ticamus
datus par dzilakiem lietoSanas paradumiem. SievieSu skaits, kuras aptauja atzinusas sadu vielu
lietoSanu griitniecibas laika, ir salidzinosi neliels. Intervijas rada, ka narkotisko un psihotropo
vielu lietoSana nav biezi apspriesta t€ma antenatalas apripes laika. Jaizskir divas $adu vielu
lietotaju grupas griitniecibas laika — rekreacijas nolukos un atkaribas dél. Peédgja gadijuma
neplanota gritnieciba visbiezak ir atkaribas sekas un preventivi noveérSama paraléli atkaribas
arstéSanai.
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8. Mentala veseliba un vardarbiba
Ta ka starptautiski petijumi norada uz saikni starp griitniecibas norisi un mentalo veselibu un
vardarbibas pieredzi, $adi jautajumi tika ieklauti art aptauja.

8.1.  Vardarbibas pieredze

16% sievieSu atzist, ka dzives laika cietuSas no fiziskas vardarbibas, bet 1% atzist, ka no tas
cietusas pedeja gada laika. Visbiezak vardarbigi bijusi vecaki (8% no visam sieviet€ém) un
bijusie partneri (5%). Biezak ka vidgji fiziskas vardarbibas upuri bijusas sievietes Iidz 26 gadu
vecumam, ar latvieSu sarunu valodu gimeng, bez vidgjas izglitibas (skat. 8.1.1. att€lu). 31%
sievieSu norada uz piedzivotu emocionalu vardarbibu dzives laika, bet 8% - pedgja gada laika.
Visbiezak ta piedzivota no vienaudziem, (16%), vecakiem (13%), bijusa dzivesbiedra (10%).
Uz emocionalu vardarbibu biezak noradijusas sievietes ar latvie$u sarunu valodu gimeng, bet
pedeja gada laika piedzivotaja vardarbiba §1 atSkirtba nav bijusi biitiska. 6% sieviesu
piedzivojusas seksualu vardarbibu, 1% no sieviettm to piedzivojis peédeja gada laika. 3%
gadijumu ta piedzivota no sveSiniekiem, bet 2% gadijumu no bijusa partnera. Tapat 6%
sievieSu norada, ka cietuSas no ekonomiskas vardarbibas, 1% cietuSas pédeja gada laika.
Biezak tas bijis bijusais partneris (3% gadijumu) un vecaki (2%).

8.1.1.attéls. Respondensu ipatsvars, kas norada, ka piedzivojusas vardarbibu, gimenes
valodas, vecuma un izglitibas griezuma
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8.1.2.attéls. Respondensu ipatsvars, kas norada, ka piedzivojusas vardarbibu, atkaribu
izraisoSo vielu lietoSanas, depresijas un trauksmes konteksta
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Dati rada, ka vardarbibas pieredze saistita ar smékéSanas paradumu — 22% sievieSu, kuras
pedgjo 12 ménesu laika smekejusas, saskarusas ar fiziskas vardarbibas pieredzi, salidzinot ar
14% nesmeketaju vidu (skat. 8.1.2. attelu). Apskatot RAPS skalu par iesp&jamu alkohola
atkaribu, savukart konstat€jams, ka 30% no sieviet€m ar iesp&jamu alkohola atkaribu cietusas
no fiziskas vardarbibas, salidzinot ar 14% starp tam, kam nav iesp&jamas alkohola atkaribas.
31% no sievietem, kas dzives laika lietojusas narkotikas, cietusas no fiziskas vardarbibas,
savukart narkotiku nelietotaju vidi tadu ir 13%. ArT emocionalu vardarbibu biezak
piedzivojusas sméketajas pedeja gada laika (37%, salidzinot ar 30% nesméketaju starpa),
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sievietes ar iesp&jamu alkohola atkaribu (52%, salidzinot ar 29%), narkotisko vielu lietotajas
dzives laika (52%, salidzinot ar 28%). Augstaks visa veida vardarbibas pieredzes ipatsvars ir
konstat€jams arT to sieviesu vidi, kuras iesp&jami cies no depresijas un trauksmes (PHQ-9 tests
un GAD-7 tests).

8.1.3.attels. Berna piedzimsanas laiks atkariba no ta, vai pedéjo 12 ménesu laika bijusi
vardarbibas gadijumi
B Priek3laicigl dzimis b&ms W Savlaicigi dzimis béms  WPamésats béms = Nav atbildes
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lespgjams, So kop€jo faktoru dél verojama sakariba starp prieks$laicigam dzemdibam un
fiziskas vardarbibas pieredzi (skat. 8.1.3. att€lu). Emocionalas vardarbibas gadijuma saistiba
ar berna piedzimSanas laiku ir mazak izteikta, bet ar parjiem vardarbibas veidiem —
nozimigaka.

8.2.  Psihiskas veselibas stavoklis
Runajot par palidzibu atkaribu gadijumos, lielaka dala specialistu intervijas norada uz
nepiecieSamibu stradat ar kaitigo paradumu c&loniem. Ka norada viena no ekspertém,
fokusesanas tikai uz kaitigu vielu lietoSanu, nesniegs augstu ietekmi, jo jautajums ir jaskata
kompleksi:

Un sis jautajums biis diezgan komplekss, tur nebiis tikai alkohols, tur biis ari gimenes
planosana, kontracepcija, visparigas reproduktivas veselibas jautdajumi.

Dala intervéto veselibas apriipes specialistu norada, ka sméké pasi un vinu kolégi, jo darbs ir
stresa pilns, lai arT vipiem ir pieejama informacija par paraduma kaitigumu. Dalai no
intervetajiem specialistiem bija izdevies paradumu partraukt, un §1 grupa uzskatija, ka
specialists bez §adas pieredzes nemaz nespé€s sniegt atbalstu. Lidzigi nespé&ja pasSiem tikt gala
ar spriedzi darba lava “saprast” griitniecu smeékésanas iemeslus:

Man liekas, kad Sodien tiesi... nu, ari, nu, loti augsti atbildigu un stresainu darbu
straddjot, sievietes varbiit pat sméké biezZak neka... Nu, drosi vien, tad tas ir divas
tadas grupas, kas biezak sméké. Un vinas ari, nu, tas, kas ir td... nu, vinas ta ka it
ka ripéjas par savu veselibu, vinas ir diezgan ar pratu saprotosi, ka ta nav laba
prakse, bet vinas no ta nespéj atteikties. (Dzemdibu specialiste, Riga)
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Citi specialisti fokusu paplasinaja arTuz gimenes dzives sféru, kas apliecina jau augstak min&to
saikni starp vardarbibu un atkaribu izraisosu vielu lietoSanu:

Miisu trakaja laikmeta ne visas gimenes viss iet gludi. Un musdienu cilvekam, lai
to problému risinatu, ir vieglak panemt vai nu to cigareti, vai glazi snabja, vai
antidepresantu. (Gimenes arsts, lauku apvidus)

Teju visi specialisti atzina, ka stresam ir galvena nozime gan smékéSanas, gan alkohola un
narkotiku lietoSanas paradumu izveid€ un uzturésana.

Biezak gan sadas smekéjosas griitnieces ir griitnieces, kuram ir papildus diagnozes,
pieméram, griitnieces, kuram ir Sizofréenija. Vinas noteikti ir tadas, kas biezak sméke.
Ja pacientei ir Sizofrénija, tad vina noteikti smeke. Ir tadi hroniskie smékétaji, kas ir
smékejusi no bérnibas un vini smeké pusotru divas pacinas diend, tad vini noteikti
griitniecibas laika neatmet smékésanu. (Vecmdte, Riga)

8.2.1.attels. Pedejo 12 ménesu laika smekejuso 1patsvars atkariba no GAD-7 un PHQ-9
testu rezultatiem
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Aptauja rada, ka kaitigie paradumi ir cie$i saistiti ar sievieSu psihisko veselibu. Anketa bija
icklautais PHQ-9 tests (depresijas skrininga tests) un GAD-7 tests (generalizétas trauksmes
trauc€jumu tests). Pirmo testu pilniba aizpildija 3681 respondente — no tam 52% depresijas
Iimenis bija subklinisks, 38% saskana ar testa rezultatiem var€tu but viegla depresija, 8% —
vidgji izteikta depresija, 1% — vid&ji smaga depresija, savukart smagi izteikta depresija varétu
but mazak par 1% respondenSu. Savukart generalizétas trauksmes traucjumu testa, ko
aizpildija 3676 respondentes, 62% trauksme netika konstatéta, 30% ta bija viegla, 6% —
mérena, bet 2% — smaga generaliz&ta trauksme.

Testu rezultati rada, ka smeketaju ipatsvars pieaug ar depresijas un trauksmes izpausmju
smagumu (skat. 8.2.1. att€lu). Griitnieces ar smekeSanas paradumu un trauksmi art retak spgj
smeékeSanu partraukt.
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8.2.2.attels. Peédejo 12 meéneSu laika alkoholu lietojuSo Ipatsvars atkariba no GAD-7 un
PHQ-9 testu rezultatiem
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Smagi izteikta depresija (n=11) 66%
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8.2.3.attéls. Bérna svars atkariba no iespéjamas depresijas un generalizétas trauksmes

B 7ems svars (2499 grami vai mazak) ® Normals svars (2500-3999 grami)
Smags bérns (4000-4499 grami) B Loti liels béms (4500 grami vai vairak)
H Nav atbildes
Subklmiska depresija (n=1893) 14% &2

Viegla depresija (n=1403)

Vi kg 019 e 01

Smagi izteikta depresija (n=11)

19% 3%

depresijas skininga tests)

Nav trauksmes (n=2258) E§4) 78% 14% KO

Viegla trauksme (n=1107) [EEZ 72% 19% 3%

traucgjumi)

Meérena trauksme (n1=234)

Smaga generaliz&ta trauksme (n=77)

GAD-7 tests (generalizétas trauksmes PHQ-9 tests (pacienta veselibas anketa,
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Attieciba uz alkohola lietoSanu pe&d&ja gada laika v@rojama saikne starp alkohola lietoSanu un
trauksmi, bet ne iesp&jamu depresiju (skat. 8.2.2. attelu). Liela méra to ietekm& alkohola
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lietosanas kultiira sabiedriba, kur alkohola lietoSana ir normaliz&ta — biezi alkohols, Tpasi
nelielas devas, ir dzives sastavdala, nevis “lidzeklis” stresa vai depresijas gadijuma.

Raugoties uz psihisko veselibu ka faktoru, kas ietekmé griitniecibas iznakumu, redzams, ka
sievieteém ar augstaku trauksmes izpausmi biezak dzimusi bérni ar mazu svaru, bet iesp&jamas
depresijas gadijuma $ada skaidra saikne nav viennozimigi novérojama (skat.8.2.3. att€lu).

8.2.4.attéls. Bérna dzimsanas laiks atkariba no iespéjamas depresijas un generalizétas
trauksmes

o Priekslaicigi dzimis béms ™ Savlaicigi dzimis bérns ™ Pamsésats bérns ™ Griti pateikt / nav atbildes

Subklmiska depresija (n=1893)

Viegla depresija (n=1403) K34 91%

Vidgji smaga depresija (n=59)

tests)

Smagi izteikta depresija (n=11)

PHQ-9 tests (pacienta veselibas
anketa, depresijas skrminga

Nav trauksmes (n=2258)

Viegla trauksme (n=1107)

Mérena trauksme (n=234) BEELA 87%

GAD-7 tests (generalizétas
trauksmes traucéjumi)

Smaga generalizetd trauksme (n=77)
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Attieciba uz gestacijas ilgumu, redzama tendence sievietém, kuram tests uzrada iesp&jamu
depresiju un trauksmi, salidzinosi biezak dzemdet bérnus priekslaicigi (skat. 8.2.4. att€lu).

8.3. Kopsavilkums
Ar mentalo veselibu un vardarbibu saistiti jautajumi aptaujas anketai tika pievienoti, balstoties
starptautiskajos pétijumos konstat€tajiem faktoriem par kaitigu vielu lietoSanu griitniecibas
laika. ArT Sis p&tijums apstiprina vardarbibas ietekmi uz kaitigu paradumu izveidi un psihisko
veselibu, kuras stavoklis savukart ietekmé griitniecibas iznakumu, biezak rezult&joties ar zemu
bérna svaru, salidzinot ar vid€jo Tpatsvaru populacija. Lidz ar to, p&tijums pierada, ka uz
griitnieCu veselibu jaraugas plasaka konteksta un atkaribu problémam japieiet kompleksi.
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9. SievieSu zinaSanas un attiecksme pret atkaribu izraisoSo vielu
lietoSanu griitniecibas laika

9.1. Zinasanas par alkohola lietoSanas kaitigumu griitniecibas laika
Jautatas par zinaSanam un attieksmi saistiba ar dazadu atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu
griitniecibas laika, 80% respondensu uzskata, lai neiespaidotu griitniecibas gaitu un nekaitétu
gaidama bérna veselibai, alkohola lietoSana griitniecibas laika nav pielaujama vispar (skat.
9.1.1. attelu). 2013. gada aptauja Sis Ipatsvars bija 67%. Otra popularaka atbilde, ko sniegusas
9% sieviesu ir, ka drikstetu iedzert pa glazitei svétkos kopa ar citiem. Salidzinot ar 2013. gadu
samazinajies to sievieSu Ipatsvars, kas doma par alkohola nekaitigumu nelielas devas — vien
4% uzskata, ka drosi varétu iedzert 1-2 glazites meénest. 2013. gada aptauja piekta dala sievieSu
atbildgja, ka ir pielaujama mazak neka vienas alkohola devas lietoSana ménesT.

Atbildes uz So jautajumu saistas ar izglitibas [Tmeni un to, vai sieviete pati atzinusi alkohola
lietoSanu ped€jo 12 meénesu laika — sievietes ar augstaku izglitibas Iimeni un tas, kas sacijusas,
ka alkoholu nelieto, biezak noradijusas, ka alkohola lietoSana griitniecibas laika nebiitu
pielaujama vispar. Tam sievietém, kuru izglitibas Iimenis ir zemaks, ne tik daudz mingjusas,
ka alkohola lietoSana noteiktas devas bitu pielaujama, cik nav atbildéjusas uz jautajumu.
Tomer pat to sievieSu vidi, kuru izglitibas [imenis ir zemaks par vidéjo, dominé atbilde, ka
alkoholu griitniecibas laika nedrikst lietot vispar — ta teikusas 67% respondensu.

9.1.1.attels. Respondensu viedoklis, cik daudz alkohola griitniecibas laika drikst izdzert,
lai neiespaidotu grutniecibas gaitu un nekaitétu gaidama berna veselibai

B Pa glazitei katru dienu m Pa glazitei ik nedglu
Vienu vai divas glazites ménest Pa glazitei svétkos kopa ar citiem
B Nedrikst lietot nemaz B Gruti pateikt/ Nevelos atbildett

cors oo [l

Visas

Zemaka par vidgjo (n=431) IS% 9%

Izglitiba

Vidgja vispargja vai profesionala (n=1571) |5% 9%

Augstaka (n=1732) |3% 8%

Nevelos atbildet (1:=227) | 5%

Ne (n=915)

Alkohola lietosana
pedgjos 12 menesos

Ja (0=2619) |5% 1% 78% 6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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9.1.2.attels. Viedokli par apgalvojumu “Jebkada daudzuma alkohola paterin$
grutniecibas laika var nodarit kaitéjumu gaidamajam bérnam”

B Pilniba piekittu = Difzak piekritu ™ Drizak nepiekiTtu M Pilniba nepiekiftu ™ Griti pateikt

-
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Eﬁ Vidgja vispargja vai profesionala (n=1571) 22% 42510%
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Apgalvojumam, ka jebkada daudzuma alkohola patérin$ griitniecibas laika var nodart
kait§jumu gaidamajam bérnam (skat. 9.1.2. att€lu), piekrit 80% sieviesu (tai skaita 59% pilniba
piekrit), bet 12% tam nepiekrit (tai skaita 4% pilniba nepiekrit). Jo zemaks izglitibas Iimenis,
jo biezak sieviettm nav viedokla — atbildes nesniedza 18% sieviesu bez vidgjas izglitibas, no
sievietém ar augstako izglitibu — vien 5%. Nozimigas sakaribas atbild€s ar dzivesvietu un
vecumu nevaram konstatét.

Ja starp griitniecem ir aptuveni 12%, kas neuzskata, ka alkohols griitniecibas laika biitu kaitigs
jebkadas devas, tad tadu, kas nepiekristu apgalvojumam, ka kait€jums bérnam pieaug Iidz ar
izdzerta alkohola devu, ir vien 4%, savukart — tam piekrit 91% respondensu (skat 9.1.3. att€lu).
Tapat zemaks ir ar1 neatbild€juso patsvars — tiesa, ne starp sievietem ar izglitibas [imeni zem
vidgja, kur atbildi tapat ka uz iepriek$€jo apgalvojumu nav sniegusas 18%. Janem gan veéra, ka
14% no sievietem bez vidgjas izglitibas jautajumu bloku par alkohola ietekmi uz gritniecibu
neaizpildija vispar, tad€jadi te nevar runat par kompetences trilkumu, bet drizak par
nevéleéSanos savas zinaSanas vai nezinasanu demonstrét. Augstaks piekritoSu atbilZzu 1patsvars
un zemaks to sievieSu Ipatsvars, kas uz jautajumu neatbild&ja, ir Riga un Pieriga. Ar vecumu
skaidras sakaribas konstatét nav iesp&jams.
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9.1.3.attels. Viedokli par apgalvojumu “Jo biezak un lielakas devas grutniecibas laika
lieto alkoholu, jo vairak pieaug risks, ka gaidamajam bérnam tiks nodarits kaitéjums —
izglitibas dzivesvietas un vecumgrupu griezuma”

® Pilniba piekiTtu  » Drizak piekritu  m Diizak nepickiftu mPilniba nepiekiitu m Griiti pateikt
KOPA (n1=3761)

Visas

Zemaka par vidgjo (n=431)

Izglitiba

Vid&ja vispargja vai profesionala (n=1571)

Augstaka (n=1732)

Riga (n1=669)

Pieriga (n=285)

Dzivesvietas regions

Vidzeme (n=723)
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Lidz 26 gadiem (n=894)
27-30 gadi (n=919)

31-33 gadi (n=734)
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34-36 gadi (n=615)

37 gadi un vairak (n=531)
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9.1.4.attels. Viedokli par apgalvojumu “Jo bieZzak un lielakas devas griitniecibas laika
lieto alkoholu, jo vairak pieaug risks, ka gaidamajam bernam tiks nodarits kaitéjums —
atkaribu izraisoSo vielu lietoSanas griezuma”

mPilniba piekittu = Drizak piekiitu =~ ™ Drizak nepiekritu M Pilniba nepiekritu ™ Grati pateikt

Visas (n=3761)

Lietojusas alkoholu p&dgjo 12 ménesu laika (n=2548)

Smekgjusas pedgjo 12 meénesu laika (n=1014)

Lietojusas narkotikas p&d&jo 12 ménesu laika (n=75) 86%
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Analizgjot atbildes uz apgalvojumu “Jo biezak un lielakas devas gritniecibas laika lieto
alkoholu, jo vairak pieaug risks, ka gaidamajam b&mam tiks nodarits kaitéjums” atkariba no
ta, vai sievietes pasSas atzinusas atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu p&déjo 12 ménesu laika (skat.
9.1.4. attelu), visbiezak (99%) tam piekrituSas respondentes, kas atzist, ka pe€d€jo 12 meénesu
laika lietojusas narkotikas. To sievieSu atbildes, kas norada, ka péd&jo 12 ménesu laika
lietojusas alkoholu, biitiski no visa respondensu atbilzu kopuma neatskiras, kas visdrizak
skaidrojams ar kop@jo alkohola lietoSanas kultiiru un izplatibu sabiedriba. Savukart tas
sievietes, kas atzist, ka pe€dg&jo 12 ménesu laika smeke&jusas, apgalvojumam piekrit retak, tapat
vinu vidil biezak izplatita atbilde “griti pateikt”.

9.1.5.attels. Viedokli par apgalvojumu “Neliela daudzuma viegla alkohola (piemeram,
glaze vina vai 0,5 1 pudele gaisa alus) lietoSana grutniecibas laika nerada nekadus
draudus gaidamajam bérnam”

mPilniba piekiTtu = Drizak piekiitu ™ Drizak nepiekiTtu ®Pilniba nepiekiitu = Griti pateikt
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Tam, ka neliela daudzuma viegla alkohola (piem&ram, glaze vina vai 0,5 1 pudele gaisa alus)
lietoSana gritniecibas laika nerada nekadus draudus gaidamajam b&mam pilniba un drizak
piekrit 22% respondenSu, tiesa, lielaka dala — 14% — piekrit daléji (skat. 9.1.5. attelu).
Salidzinot ar 2013. gada datiem, $adu atbilzu 1patsvars ir pieaudzis (13% 2013. gada). Savukart
22% tam dalgji nepiekrit, bet 44% pilniba nepiekrit. Augstakais Tpatsvars sievietém, kuras
pilniba nepiekrit Sim apgalvojumam, ir Siguldas slimnica dzemdgjuso vidu (56%), savukart
zemakais tadu Tpatsvars ir Ziemelkurzemes regionala slimnica, Madonas slimnica (35%) un
Vidzemes slimnica (38%) . Zemaks $adu sievieSu Tpatsvars ir arT vecuma grupa Iidz 26 gadiem
(39%). Sievietes bez vidg€jas izglitibas izteikti biezi (30%) uz jautajumu nav atbild&jusas.
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Biezaks neatbild€juso ipatsvars — 17-20% — ir starp tam, kas dzivo Vidzemes un Kurzemes
regiona, bet retaks (8%) Pieriga dzivojosajam.

9.1.6.attels. Viedokli par apgalvojumu “Neliela daudzuma stipra alkohola lietoSana
gritniecibas laika nerada nekadus draudus gaidaimajam bérnam”

® Pilniba piekittu  » Difzak piekritu  m Drizak nepiekiTtu M Pilniba nepiekiitu  ® Griti pateikt
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Uzdodot lidzigu jautajumu par stipro alkoholu, atbildes ir noraidosakas. Vien 5% pilniba un
drizak piekrit, ka neliela daudzuma stipra alkohola lietoSana griitniecibas laika nerada nekadus
draudus gaidamajam bérnam (skat 9.1.6. attelu). 73% tam pilniba nepiekrit, un 13% dalgji
nepiekrit. Ar1 te, salidzinot ar 2013. gada datiem, Sadu pozitivo atbilzu Ipatsvars ir paaudzis
(1,5% 2013. gada).

Lidzigi ka attieciba uz ieprieks€jo jautajumu visnoraidosakas atbildes sanemtas no sievieteém,
kas dzemdgjusas Sigulda (88%), bet vismazak noraidoSu atbilzu no tam, kas dzemdgjusas
Madona (60%), Dobeles un apkartnes slimnica (64%), Kuldigas slimnica (64%) un Vidzemes
slimnica (65%). Tapat retak Sim viedoklim nepiekrit sievietes, kas jaunakas par 26 gadiem
(69%), bet visaugstakais neatbild€juso patsvars ir starp sievietem bez vidgjas izglitibas, ka ar1
tam, kas dzivo Kurzemes un Vidzemes regionos.

Tam, ka biezaka stipro un vieglo alkoholisko dz&rienu lietoSana (glaze vina, 0,5 1 pudele gaisa
alus vai 50 ml degvina diena) griitniecibas laika nerada nekadus draudus gaidamajam bérnam,
ja nedgla netiek izdzerts vairak par pusotru pudeli vina, 5 pudelém alus vai 350 ml degvina,
nepiekrit 89% respondensu, tai skaita 80% nepiekrit pilniba (skat. 9.1.7. att€lu). Riga un Pieriga
dzivojosas sievietes izsaka kategoriskaku negativu viedokli un retak atsakas atbildét par So
jautajumu. Mazak kategorisks viedoklis ir sievietém, kas jaunakas par 24 gadiem. Savukart
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sievietes ar izglitibas Iimeni, kas zemaks par vidgjo, l1dzigi ka ieprieks biezi (24%) izvélas uz
jautajumu neatbildét — tiesa, $aja gadijuma vinam raksturigs augstaks tolerances limenis, kas
izpauzas biezaka atbildes “drizak nepiekritu” izveélg€ atbildes “pilniba nepiekritu” vieta.

oV =

9.1.7.attels. Viedokli par apgalvojumu “Glaze vina, 0,5 1 pudele gaisa alus vai 50 ml
degvina diena grutniecibas laika nerada nekadus draudus gaidamajam bérnam, ja
nedela netiek izdzerts vairak par pusotru pudeli vina, S pudelém alus vai 350 ml
degvina”

B Pilniba piekiTtu ¥ Diizak piekiftu ™ Drizak nepiekittu M Pilniba nepiekittu ™ Griti pateikt
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9.1.8.attels. Viedokli par apgalvojumu “Ja pédéja menesi pirms griitniecibas iestasanas
ir lietots alkohols, tas var nodarit kaitejumu gaidamajam beérnam, pat, ja, iestajoties
griitniecibai, sieviete parstaj lietot alkoholu”

® Pilniba piekritu Drizak piekritu =~ ®Drizak nepiekiftu =~ ®Pilniba nepiekriu ™ Gruti pateikt
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Lidzigi ka 2013. gada p&tijuma konstatéts, sievieSu zinasanas par grutniecibas laika lietotajam
atkaribu izraiso§am vielam nav dzilas. Jautajot detalizétak, atbildes vairs nav viennozimigas.
Jautajot, vai respondentes piekrit apgalvojumam, ka ped€ja meénesi pirms griitniecibas
iestaSanas ir lietots alkohols, tas var nodarit kait€jumu gaidamajam b&rnam, pat, ja, iestajoties
griitniecibai, sieviete parstaj lietot alkoholu, 44% tam piekrit, bet 35% nepiekrit (skat 9.1.8.
att€lu). Vel 21% uz jautajumu nevar atbildeét. Nedaudz biezak Sim apgalvojumam nepiekrit
sievietes, kas péd&jo 12 menesu laika ir lietojuSas alkoholu, sme&kg&jusas vai ar1 lietojusSas
narkotiskas vielas.

9.1.9.attels. Viedokli par apgalvojumu “Nav viennozimigu datu par to, kada ir alkohola
lietoSanas ietekme uz gaidama bérna attistibu”

m Pilniba piekiitu Drizak piekritu = ®Drizak nepiekiitu = ®Pilniba nepiekritu ™ Griti pateikt

Visas (n=3761) R 24% 18% 24%

Lietojusas alkoholu pedejo 12 ménesu laika (n=2548) RILELS 26%
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9.1.10.attels. Viedokli par apgalvojumu “Pat ja jaundzimuSajam ir bijusi kadi veselibas
traucejumi, jo mate gratniecibas laika lietoja alkoholu, ir liela varbitiba, ka, bérnam
izaugot, tie samazinasies vai izzudis pavisam”

® Pilniba piekaittu Drizak piekittu = ®Drizak nepiekiTtu ~ W Pilniba nepiekittu ™ Griti pateikt
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Lietojusas narkotikas pédgjo 12 ménesu laika (n=75) BIESH 14%
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Apgalvojumam, ka nav viennozimigu datu par to, kada ir alkohola lietoSanas ietekme uz
gaidama beérna attistibu, pilniba un drizak piekrit 34% sievieSu (skat. 9.1.9. att€lu), neskatoties
uz daudz augstaku pozitivu atbilzu ipatsvaru, ja uzdots vienkarsaks jautajums par alkohola
lietosanu un bérna veselibu (skat. 9.1.2. att€lu). 24% nespgj uz jautdjumu par viennozimigu
datu esamibu atbildét. Ja alkoholu p&d€jo 12 ménesu laika lietojuso sievieSu atbildes ir visai
lidzigas kop&jam atbilzu sadalijumam, tad tas sievietes, kas p&déjo 12 meénesu laika
smekejusas, bet, jo Ipasi tas, kas lietojuSas narkotiskas vielas, biezak piekrit, ka nav
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viennozimigu datu (tiesa, narkotiskas vielas lietojusas ar1 visbiezak nepiekrit, tom&r janem véra
relativi nelielais §1s grupas lielums).

Tam, ka pat ja jaundzimuSajam ir bijusi kadi veselibas traucgjumi, jo mate griitniecibas laika
lietoja alkoholu, ir liela varbitiba, ka, bernam izaugot, tie samazinasies vai izzudis pavisam,
piekrit 13% respondensu, nepiekrit 45%, tacu 42% ir griiti uz to atbildét (skat. 9.1.10. attelu).
Nav nozimigu atskiribu no kopg€ja atbilzu sadalijuma ar1 tad, ja atseviski skatam to respondensu
atbildes, kas peédejo 12 meneSu laika lietojuSas alkoholu vai smé&ké&jusas. Vienigi to
respondensu atbild@s, kas lietojuSas narkotiskas vielas, vérojama izteiktaka polarizacija un
attiecigi ir mazak atbilzu “griiti pateikt”.

9.2. Zinasanas par smék&Sanas un narkotisko vielu lietoSanu griitniecibas laika
Tam, ka smékeSana gritniecibas laika palielina risku, ka bérns var aiziet boja griitniecibas laika
vai 1s1 péc dzemdibam, piekrit 61% aptaujato sieviesu, 9% nepiekrit, bet 31% nesp€j uz So
jautajumu atbildet (skat. 9.2.1. att€lu). Retak par citam Sim apgalvojumam piekrit un biezak
nepiekrit pasas smeketajas. Biezak par citam $im apgalvojuma piekritusas tas, kas pedéja gada
laika lietojuSas narkotiskas vielas.

9.2.1.attels. Viedokli par apgalvojumu “SméekeSana griitniecibas laika palielina risku, ka
bérns var aiziet boja griutniecibas laika vai 1si péc dzemdibam”

H Pilniba piekittu Drizak piekiTtu = ®Diizak nepiekittu = ®Pilniba nepiekritu ™ Gritti pateikt

Visas (n=3761) 30% 31% 30%

Lietojusas alkoholu pedgjo 12 menesu laika (n=2548) 299 33% 28%

II

Smekejusas pedgjo 12 menesu laika (n=1014) 25% 28% 1% 30%

Lietojusas narkotikas pedgjo 12 ménesu laika (n=75) 42% 14%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Ceturta dala respondensu nesp€ja atbildet, vai sméekeSana gritnieces klatbuitné palielina
iedzimtu defektu risku jaundzimuSajam (skat. 9.2.2. attelu). 63% tam piekrit, bet 11% nepiekrit.
Sievietes, kas pedéja gada laika smekejusas, biezak ka videji uz jautajumu neatbild. Tapat vinas
biezak noradijusas, ka apgalvojumam nepiekrit. ArT Saja gadijuma biezak par citam uz
smékesanu gritnieces klatbiitn€ ka risku paaugstinosu faktoru noradijusas tas sievietes, kas
peédgja gada laika lietojusSas narkotikas.
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9.2.2.attels. Viedokli par apgalvojumu “SmekeSana grutnieces klatbiitné palielina
iedzimtu defektu risku jaundzimuSajam”

EPilniba pickiitu ~ ® Drizak piekittu ™ Drizak nepickittu ™ Pilniba nepiekiitu ™ Gruti pateikt

Visas (n=3761)

Lietojusas alkoholu pédéjo 12 meénesu laika (n=2548)

Smek&jusas ped&jo 12 ménesu laika (n=1014)

Lietojudas narkotikas p&dg&jo 12 ménesu laika (n=75)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

9.2.3.attéls. Viedokli par apgalvojumu “Kanabisa lietoSana griitniecibas laika ari
pavisam maza deva var izraisit to, ka mazulis piedzimst ar parak mazu svaru”

mPilniba piekittu ~ ® Drizak piekiitu =~ ®Drizak nepiekiitu =~ ® Pilniba nepickritu ™ Gruti pateikt

Visas (n=3761)

Lietojusas alkoholu pédé&jo 12 menesu laika (n=23548)

Sméeke&jusas p&dgjo 12 meénesu laika (n=1014)

Lietojusas narkotikas ped&jo 12 ménesu laika (n=75)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

9.2.4.attels. Viedokli par apgalvojumu “Kanabisa lietoSana griitniecibas laika jebkura
deva un bieZuma paaugstina spontana aborta risku”

EPilniba piekiitu ¥ Drizak piekritu =~ ®Drizak nepiekiitu =~ W Pilniba nepiekritu ™ Gruti pateikt

Visas (n=3761)

Lietojusas alkoholu p&d&jo 12 ménesu laika (n=2548)

Smekejusas pedejo 12 meénesu laika (n=1014)

Lietojusas narkotikas pedgjo 12 meénesu laika (n=75)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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Griiti atbildams jautajums (42% izvélas neatbild€t) bijis, vai kanabisa lietoSana griitniecibas
laika arT pavisam maza deva var izraisit to, ka mazulis piedzimst ar parak mazu svaru (skat.
9.2.3. attelu). 56% aptaujato tam piekrit. Sievietes, kas atzinuSas narkotisko vielu lietosSanu
ped€jo 12 ménesu laika, uz jautajumu atbild€jusas relativi biezak par pargjam (neatbildgja
30%), tacu ir noveérojama viedoklu polarizacija — piekrit 60%, bet nepiekrit 11%, kas ir vairak
neka vidgji.

Uz citu jautajumu par kanabisa lieto$ana griitniecibas laika — vai tas paaugstina spontana aborta
risku — atbildes sniegtas nedaudz biezak (neatbild&ja 35%), ka ar1 vairak ir pozitivu atbilzu
(skat. 9.2.4. att€lu). Ari $aja gadijuma sievietes, kas p&déja gada laika lietojusas narkotiskas
vielas, uz jautajumu konkrétas atbildes sniegusas biezak par paréjam (neatbildéja 24%), tomer
Seit tas daudz biezak ir noliedzoSas — apgalvojumam nepiekrit 12% no tam, kas narkotikas
lietojusas, salidzinot ar 2% visu sievieSu vidi. Nedaudz biezak par citam (4%) nepiekrit arT tas,
kas pedgja gada laika smekejusas.

9.2.5.attels. Viedokli par apgalvojumu “Kanabisa lietoSana gritniecibas laika var radit
attistibas traucéjumus bérnam talaka dzives gaita”

® Piln1ba piekittu Drizak piekittu = ™ Drizak nepiekittu = ™ Pilniba nepiekiTtu ™ Grti pateikt

Visas (n=3761) 44% 25% 29%

Lietojusas alkoholu p&d&jo 12 ménedu laika (n=2548) 43% 27% 28%

Smékgjusas p&dgjo 12 menesu laika (n=1014) 42% 23% 32%

Lietojusas narkotikas p&d&jo 12 ménesu laika (n=75) 46% 24% 21%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Tam, ka kanabisa lietoSana griitniecibas laika var radit attistibas trauc€jumus bérnam talaka
dzives gaita, piekrit 69% sieviesu, kas ir vairak, neka uz atbilzu patsvars par saistibu ar bérna
mazaku svaru vai spontana aborta riska pieaugumu. Art neatbildéjuSo procents ir zemaks —
29% (skat. 9.2.5. att€lu). 10% sievieSu ar narkotiku lietoSanas pieredzi pedéja gada laika
apgalvojumam biezak nepiekrit, bet retak §is respondentes sniegusas atbildes “griiti pateikt”.

9.3. Informacijas sanemsSana par atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu griutniecibas
laika
Jautatas, vai grutniecibas laika pirms dzemdibu palidzibas sniegSanas arstniecibas un atbalsta
personals ir vinam uzdevis jautajumus par atkaribu izraisoSo vielu lietoSanu, 84% atbild
pozitivi, bet 15% negativi (skat. 9.3.1. att€lu). Negativo atbilzu Tpatsvars ir augstaks neka 2013.
gada (8%).

Retak $is jautajums uzdots sievieteém ar augstaku socialekonomisko statusu — ta 17% sievieSu
ar augstako izglitibu norada, ka $ads jautajums nav uzdots, salidzinot ar 8% sieviesu bez vidg&jas
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izglitibas. Tapat retak $is jautajums uzdots sievieteém ar augstakiem ienakumiem, salidzinot ar
tam, kam tie ir zemaki. Vidé&ji retak jautajums uzdots Pieriga dzivojusam sievieteém (21%).

9.3.1.attels. Vai grutniecibas laika, pirms gritniece nonaca slimnica saistiba ar
dzemdibam, arsti, medmasa, vecmate, socialie darbinieki vai psihologi pavaicaja par
alkohola, narkotiku vai tabakas lietoSanu un daudzumu

®mJa m N& m Nezinu. atsakos atbild&t

KOPA (n=3740)

Visas

Zemaka par vid&jo (n=424)

Izglitiba

Vidgja (n=1562) 85% 14%

Augstaka (n=1727)

Lidz 400 euro (n=448)

401-600 euro (n=604)

1bas locekli

601-900 euro (n=857)

majsaimniec

901-1200 euro (n=579)

Menesa vidgjie ienakumi uz vienu

Vairak par 1200 euro (n=539)

Riga (n=668)

Pieriga (n=283)
Vidzeme (n=718) 87% 13%

Kurzeme (n=703) 90% 994

Regions, kurd dzivo

Zemgale (n=651) 838% 10%

Latgale (n=717) 10% 4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Nedaudz biezak §is jautajums uzdots sievietem, kas pedeja gada laika bija sméekejusas. Nemot
veéra Jaundzimuso registra fikséto informaciju (tikai 12 no griitniec€m saskana ar tur fikséto
informaciju 2022.gada lietojusas alkoholu, ka ar1 12 — narkotiskas vielas), visticamak, ka
uzdots ir jautajums par smékesanu, kamer par alkohola un narkotisko vielu lietoSanu — ar daudz
mazaku varbiitibu.

Par smékesanas kaitigumu tikuSas informétas 48% sievieSu (skat. 9.3.2. att€lu). Tadu ir vairak
vecuma grupa lidz 26 gadiem (60%), ar izglitibas l[imeni zem vid&ja (65%). Nedaudz zemaks
Ipatsvars sievieSu norada, ka tikuSas informétas par alkohola (41%) un narkotiku lietoSanas
kaitigumu (36%).
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9.3.2. attels. Vai gritniecibas laika, pirms griitniece nonaca slimnica saistiba ar
dzemdibam, arsti, medmasa, vecmate, socialie darbinieki vai psihologi informeja, ka
alkohols, smekéSana un narkotikas var ietekmet griutnieces un gaidama bérna veselibu

48%

o . 41%
2 KOPA (n=3740)
" 45%
60%
48%
L1dz 26 gadiem (n=887) 43%
53%
47%
27-30 gadi (=917) 41%
42%
Ja. par smék&sanu
w
% 43%
%ﬂ 31-33 gadi (n=732) m J3, par alkohola lietosanu
2 50%
L]
> L
40% m Ja, par narkotiku vai
psihotropo vielu lietosanu
34-36 gadi (n=613)
51% ®Ne
0,
39% W Nezinu, nevélos atbildet
37 gadi un vairak (n=525)
53%
65%
Zemaka par vid&jo (n=424)
51%
[+
.'ED Vidgja (n=1562)

Augstaka (n=1727)
52%

Arl Seit ir noveérojama sakariba, ka sievietes, kuru izglitibas limenis ir augstaks, tikuSas
informétas retak. Tapat retak informétas sievietes augstakds vecuma grupas. Biezak Sis
skaidrojums sniegts sievietem, kas pedgeja gada laika bija smek&jusas (60%, salidzinot ar 44%
nesmé&ketaju starpa).

9.4. Informacijas avoti
Jautatas par veidiem, ka ieguvuSas informaciju par alkohola, smek&Sanas un narkotiku
lietoSanas ietekmi uz griitniecibu, starp respondensu minétajiem avotiem dominé& “citur”
interneta pieejamie resursi, tas ir, nav runas par oficialam un specializétam majas lapam, bet
gan par socialajiem tikliem un forumiem (64%). Visbiezak So atbildi izv€lgjusas sievietes

112



vecuma grupa 27-30 gadi (70%), Ipatsvaram samazinoties vecakajas grupas, ka ar1 jaunakaja
(skat. 9.4.1. tabulu).

9.4.1.tabula. Informacijas ieguves veidi par alkohola, smeékeéSanas un narkotiku
lietoSanas ietekmi uz griitniecibu. Vecumgrupu griezums

Vecumgrupas
Lidz 26 27-30 31-33 34-36 37 gadi un
Visas gadiem gadi gadi gadi vairak
(n=4761) (n=894) (n=919) (=734) (n=615) (n=531)

Skola (Veselibas maciba u.tml.) 56% 60% 61% 60% 54% 45%
IV\]:S ;‘f&gﬂ:ﬁa Iiramatam par 55% 50% 58% 59% 58% 53%
No televizijas, radio 55% 54% 56% 59% 53% 52%
No vecakiem 52% 65% 56% 54% 44% 40%
Mediciniska rakstura literattira 42% 36% 46% 46% 42% 38%
No ginekologa 40% 49% 45% 41% 31% 28%
No citiem gimenes locekliem 32% 45% 36% 33% 23% 18%
No draudzeném, draugiem 31% 39% 36% 33% 25% 17%
No gimenes arsta 30% 39% 35% 31% 23% 20%
No cita arsta 14% 16% 15% 16% 12% 8%
No dzivesbiedra 28% 39% 34% 29% 23% 13%
;;Z’[m:lrfzt:ae:‘lz;;‘it;ﬁ;; 26% 28% 0%  29% 25% 16%
gﬁi“}gﬁi socialajos 64% 63% 70% 68% 61% 56%
No medmasas/ vecmates 15% 19% 18% 17% 9% 10%
Aptieka 6% 7% 6% 9% 3% 4%
Citur 12% 12% 11% 11% 13% 15%
Grti pateikt / Nevaru atbildet 8% 9% 6% 6% 10% 10%

Ievérojama atskiriba vérojama arf atkariba no respondentes sarunu valodas gimené — socialajos
tiklos un forumos informaciju biezak guvusas sievietes ar latvieSu, salidzinot ar citu valodu
gimené (attiecigi 66% un 56%). So avotu nozime ir augstaka, jo augstaks ir respondentes
izglitibas Iimenis — vien 47% sievieSu bez vidgjas izglitibas atzist, ka lietojusas Sos avotus (skat.
9.4.2. tabulu).

Otrs popularakais avots, kas atpaliek par teju 10 procentpunktiem, ir skola ar veselibas macibu
vai tamlidzigi sniegtu informaciju. Lidz 33 gadu vecumam 60-61% sievieSu guvusas
informaciju $ada veida, vélakas vecuma grupas 3T avota nozimiba samazinas. Sim avotam p&c
nozimibas seko specialie bukleti, informativie materiali, televizijas un radio materiali, Zurnali
un gramatas (55%). Ka nakamie p&c popularitates Siem avotiem seko gimene — vecaki (52%),
kuriem augstaka nozime ir jaunakam respondentém, sievietém ar zemaku izglitibas Iimeni, ka
ar tam sievietém, kuru valoda gimeng nav latviesu.

Raugoties uz informaciju, kuru sagatavojusi specialisti, domin€ specialie bukleti, zurnalu raksti
un gramatas (55%), $im avotam pé&c popularitates seko tiesi kontakti — visbiezak ginekologi
(40%) un gimenes arsti (30%). Vecmates informé&jusas 15% sievieSu. SpecializEtajiem
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elektroniskajiem medijiem ir salidzinosi zema loma — veselibas ministrijas, arstniecibas iestazu
u.c. specializétas majas lapas interneta informaciju guvusas 26% sieviesu. Interesanti, ka, ja
bukletus un specializ€to informaciju ar 12 procentpunktu parvaru biezak izmantojusas sievietes
ar latviesu valodu gimeng, salidzinot ar citu valodu lietotajam, tad $ada atSkiriba nav vérojama
elektroniskaja informacija, kurai gan ir kopuma daudz zemaks pieminéSanas bieZums.

9.4.2.tabula. Informacijas ieguves veidi par alkohola, smekeSanas un narkotiku
lietoSanas ietekmi uz griitniecibu. Izglitibas IiTmenu un valodu griezums

Izglitibas limeni Gimenes valoda
Zemaka par Vidgja vispargja  Augs-
Visas vidgjo vai profesionala  taka LatvieSu Cita
(n=4761) (n=124) (n=234) n=72) | m=3012) (n=715)

Eﬁf)(v“em’as maciba 56% 40% 56% 59% | 5%  55%
Specialos bukletos, 55% 34% 54% 60% 58% 46%
informativos materialos
No Zurnaliem, gramatam par | 550, 37% 50% 62% 58% 44%
veselibas ttmam
No televizijas, radio 55% 43% 53% 58% 57% 47%
No vecakiem 52% 58% 57% 49% 50% 60%
%\l/{:fa‘t‘ﬁffka rakstura 2% 22% 35% 49% | 42% 40%
No ginekologa 40% 44% 42% 38% 40% 39%
E‘é;ﬁﬂ:ﬁ gimenes 32% 37% 37% 27% 32% 29%
No draudzeném, draugiem 31% 33% 35% 28% 32% 27%
No gimenes arsta 30% 37% 35% 26% 31% 28%
No cita arsta 14% 18% 13% 13% 14% 13%
No dzivesbiedra 28% 36% 32% 24% 28% 27%
VM, arstniecibas iestazu
u.c. specializétas lapas 26% 19% 24% 28% 26% 25%
interneta
(Eltur interneta - socialajos 64% 47% 63% 67% 66% 56%
tiklos, forumos
No medmasas/ vecmates 15% 20% 17% 13% 16% 12%
Aptieka 6% 6% 7% 5% 6% 5%
Citur 12% 10% 11% 13% 11% 17%
g{)‘;&gﬁtelkt / Nevaru 8% 15% 10% 6% 8% 9%

Kopuma, vertejot atbildes vecumgrupu griezuma, konstat€jams, ka jaunakas sievietes
noradijusas daudz vairak dazadu informacijas avotu, salidzinot ar vecakajam. Visbutiskakas
atSkiribas (kas vienlaikus nozimé, ka atbildes daudz biezak izvélejusas jaunakas sievietes) ir
tadiem informacijas avotiem ka dzivesbiedrs, draugi, citi gimenes locekli, gimenes arsts,
ginekologs. Sis atikiribas visdrizak liecina par to, ka minétas personas akfivik centusas
informét toposas jaunas maminas, kameér situacijas, kad griitnieces piedergjusas jau citam
vecumgrupam, §is process bijis mazak aktivs. Lidziga veida biezak ka citas izglitibas limenu
grupas sievietes bez vidgjas izglitibas noradijusas, ka informaciju ieguvusas no dzivesbiedra,
gimenes locekliem, gimenes arsta, ginekologa, cita arsta, kas liecina, ka arT §is grupas sievietes,
lidzigi ka gados jaunakas, apkartgjas personas pastiprinati centusas informet un bridinat.
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9.4.1.attels. Viedokli par apgalvojumu “Skola pasniegta Veselibas maciba (Socialas
zinibas) dod pietiekami daudz informacijas par jautajumiem, kas saistiti ar alkohola
lietoSanas ietekmi uz veselibu”

® Pilniba piekiitu = Drizak piekritu = Drizak nepiekiitu ™ Pilniba nepiekiitu ™ Gruti pateikt

,§ KOPA (n=3242) 27% 1% 7%
, Riss (1=577) 2%
Pierzn (1=215) 20
£ viemeomo) a6
S zemeemsy 256

Lugale 1=59) =
it 26 gadiem (1=756) 1%
E%J 27-30 gadi (n=840) 47% 29% 4% 6%
g 31-33 gadi (1=666) 42% 31%
T sasmdiaeng s

37 gadi un vairak (n=375) 28% 5% 14%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Baze - tas, kam skola pasniegta Veselibas maciba vai Socialas zinibas

Lielaka dala sieviesu (86%) norada, ka skola apguvusas veselibas macibu vai socialas zinibas
(Saja priekSmeta integréti ar veselibu saistiti jautajumi). Zemaks S$adu atbilzu Ipatsvars ir
sievieteém, kuru sarunvaloda gimené nav latvieSu un sievietém, kas vecakas par 36 gadiem. No
sievietem, kuras $adus priekSmetus apguvusas, 75% piekrit (tai skaita 48% pilniba), ka tajos
pietickami runats par alkohola lietoSanas ietekmi uz veselibu, bet 76% (tai skaita 49% pilniba
piekrit) — ka par sméke&Sanas un tabakas izstradajumu lietoSanas ietekmi uz veselibu (skat.
9.4.1.-9.4.2. attelus). Augstaks atbalsts Siem apgalvojumiem ir vecuma grupa lidz 26 gadiem,
kas, iesp&jams, varétu noradit uz témas aktualizacijas pieaugumu peéd€jos gados. Par Siem
jautajumiem, saskana ar respondensu atbildém, biezak runats Latgales regiona, bet retak Riga
un Pieriga. Tiesa, Latgales regiona augstaks pozitivo atbilzu ipatsvars var liecinat nevis par
satura kvalitati, bet zemakam gaidam no §1 satura.

Nedaudz zemaks 1patsvars (72%) piekrit (tai skaita 39% pilniba piekrit), ka pietiekami runats
par narkotisko un psihotropo vielu lietoSanas ietekmi uz veselibu (skat. 9.4.3. att€lus). Kopgjas
sakaribas ir Iidzigas ka attieciba uz alkohola un smékeSanas ietekmi — biezak ka pietiekamu
sniegto informaciju noverte jaunakas respondentes, ka ari tas, kuru dzivesvieta ir Latgale.

115



9.4.2.attels. Viedokli par apgalvojumu “Skola pasniegta Veselibas maciba (Socialas
zinibas) dod pietiekami daudz informacijas par jautajumiem, kas saistiti ar smekeSanas
un tabakas izstradajumu lietoSanas ietekmi uz veselibu”

® Pilniba piekittu = Drizak piekiTtu ™ Drizak nepiekritu  ® Pilniba nepiekittu ™ Gruti pateikt

KOPA (n=3242)

Visas

Riga (n=577) 48% 5% /6%
Pieriga (n=249)
Vidzeme (n=638)

Kurzeme (n=609)

Dzivesvietas regions

Zemgale (n=571)

Latgale (n=598)

Lidz 26 gadiem (n=786)
27-30 gadi (n=840)

31-33 gadi (n=0666)

Vecumgrupas

34-36 gadi (n=528)

37 gadi un vairak (n=375)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Baze- tas, kam skola pasniegta Veselibas maciba vai Socialas zinibas

9.4.3.attels. Viedokli par apgalvojumu “Skola pasniegta Veselibas maciba (Socialas
zinibas) dod pietiekami daudz informacijas par jautajumiem, kas saistiti ar narkotisko
un psihotropo vielu lietoSanas ietekmi uz veselibu”

m Pilniba piekiTtu = Drizak piekiitu = Drizak nepielaTtu  ® Pilniba nepiekittu = Griiti pateikt

KOPA (n=3242)

Visas

Riga (n=577)
Pieriga (n=249)
Vidzeme (n=638)

Kuwrzeme (n=609)

Dzivesvietas regions

Zemgale (n=571)

Latgale (n=598)

Lidz 26 gadiem (n=786)
27-30 gadi (n=840) 6% 5%

31-33 gadi (n=666) 6% 7%

Vecumgrupas

34-36 gadi (n=528)

37 gadi un vairak (n=375)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Baze- tas, kam skola pasniegta Veselibas maciba vai Socialas zinibas

116



9.4.4.attels. Viedokli par apgalvojumu “Skola pasniegta Veselibas maciba (Socialas
zinibas) dod pietiekami daudz informacijas par jautajumiem, kas saistiti ar
reproduktivo veselibu”

® Pilniba piekittu = Drizak piekiitu = Drizak nepiekiitu ™ Pilniba nepiekritu ™ Grati pateikt

o xomenn a0
, Riga (4=57)
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£ vitemem-ow
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= Zemgale (n=571) 25%
Latgale (n1=598) 53% 25%
” Lidz 26 gadiem (n=786) _
E’P‘: 27-30 gadi (n=840) 37% 26% 10% 6%
57 sadi n vaial (375 20
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&

20% 40% 60% 80% 100%
Baze- tas, kam skola pasniegta Veselibas maciba vai Socialas zinibas

Zinasanas par seksualo un reproduktivo veselibu ka pietieckamas Sajos priekSmetos atzist 65%
(tai skaita 39% pilniba) sieviesu, kas priekSmetus apguvusas skola (skat. 9.4.4. attelu). Ar1 te
sievietes lidz 26 gadiem un Latgalé dzivojosas respondentes izglitibu Saja aspektd verte
augstak.

9.5. Kaitigo vielu ierobeZoSanas Iidzekli griitniecibas laika
Jautatas, vai zina, kur griitnieces ar atkaribas vielu lietoSanas problému var versties pé&c
palidzibas, pozitivi atbild 17% sievieSu (skat. 9.5.1. attelu). Zemaks $adu sievieSu Tpatsvars ir
to vidi, kuras izv€l&jas anketu aizpildit krieviski un kuras noradijusas, ka majas sarunu valoda
ir krievu (11%), gados jaunaku sievieSu vidi (13%) un Latgalé dzivojoSo sieviesu vidi (12%).

No tam sievietém, kuras atbild€jusas, ka zina, kur vérsties, 37% norada gimenes arstu, 32%
narkologiskas, psihiatriskas palidzibas centrus, krizes centrus un slimnicas. 18% norada uz
ginekologu, 16% uz narkologu, 9% uz psihologu, psihiatru vai psihoterapeitu. 5% iesaka
socialo darbinieku, tikpat arT vecmati.

Tam, ka nepiecieSams izvietot uz alkoholisko dzerienu pudelu etiketém bridinoSus uzrakstus
par alkohola kaitigumu (t.sk. par alkohola negativo ietekmi uz griitnieces un gaidama b&ma
veselibu), pilniba vai drizak piekrit kopa 82%, savukart pilniba vai drizak nepiekrit vien 8%
aptaujato sieviesu (skat. 9.5.2. attélu).
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9.5.1.attels. Respondensu atbildes, vai vinas zina, kur griitnieces ar atkaribas vielu
lietoSanas probléemu var vérsties péc palidzibas

mJa ®Ng nezinu ™ Nav atbildes

KOPA (n=3761)
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9.5.2.attels. Respondensu viedokli par jautajumiem, kas saistiti ar politiku alkohola,
tabakas izstradajumu un narkotiku joma

B Pilniba piekiTtu ® Drizak piekritu ™ Drizak nepiekittu M Pilniba nepiekritu ™ Griti pateikt/NA

Nepieciesams izvietot uz alkoholisko
dzérienu pudelu etiketdm biidinodus 8% 11%
uzrakstus par alkohola kaitigumu

Nepieciesams izveidot specialas
arstéianas programmas sievietem, kuras
lieto alkoholu, narkotikas vai smeke

Biitu jaorganizé vairak izglitojoiu
kampanu par alkohola. tabakas un
narkotiku lietosanas problémam sievietém

Biitu jasoda personas, kas smeke
grutniecu klatbfitng

Gritnieces butu jasoda par smekesanu
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Tabakas izstradajumu, augu smékéSanas produktu, elektronisko smé&k&sanas ieri¢u un to
Skidrumu aprites likuma 10. panta otras dalas 1. punkta ir noteikts, ka b&ra klatbiitné smeket
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ir aizliegts. Savukart Bérnu tiesibu aizsardzibas likuma 48. panta pirma dala paredz, ka bérns
ir aizsargajams no smék&sanas un alkoholisko dzérienu ietekmes. Jautatas, vai ar1 grutnieces
biitu jasoda par sméekeéSanu, 57% pilniba un drizak piekrit, bet 25% pilniba un drizak
nepiekrit. Biezak §adu risinajumu neatbalsta sievietes bez vidgjas izglitibas (37%) un vecuma
grupa virs 36 gadiem (30%), ka arT sievietes, kuras majas ka sarunu valodu nav noradijusas
latviesu valodu (31%).

Jautatas, vai biitu jasoda personas, kas smeké grutnie¢u klatbiitné, tam pilniba un drizak
piekrit 65% sieviesu, bet 21% pilniba un drizak nepiekrit. Raugoties uz respondentu sastavu
sikak, biezak tam nepiekrit tas paSas grupas ka jautajuma par griitniecu pasu sodiSanu.

Respondentes biezak atbalsta maigakus pasakumus. Tam, ka biitu jaorganizg vairak izglitojoSu
kampanu par alkohola, tabakas un narkotiku lietoSanas problémam sievietem, piekrit pilniba
un drizak 80% sievieSu, bet 8% pilniba un drizak nepiekrit. Viedoklis $aja jautajuma dazadas
grupas ir viendabigaks.

Vel nedaudz lielaks atbalsts ir nepiecieSamibai izveidot specialas arstéSanas programmas
sievietem, kuras lieto alkoholu, narkotikas vai sméké — 83% tam pilniba un drizak piekrit, bet
6% pilniba un drizak nepiekrit. 2013. gada petijuma piekritosu atbilzu 1patsvars bija 88%.

Intervijas par atbalsta mehanismiem domingja tris ieteikumi. Gandriz visi specialisti piemin&ja
informativos bukletus un kampanas par atkaribu izraisoso vielu kaitgjumu, tacu lielaka dala
uzskatija, ka tie nebis efektivi, jo kopuma sabiedriba tapat ir labi informéta. Sadu informaciju
varétu novietot uzgaidamajas telpas, kur sievietes to pamanttu, gaidot konsultacijas.

Viena gadijuma ginekologe no Vidzemes regiona runaja par pozitivu pieméru Lielbritanijas
gadijuma — tur rezid€josas sievietes uz konsultaciju nakusas ar mates pasi, kur sada informacija
ir ievietota.

Tada zina paslaik ir bijusas pacientes, kuras atbrauc no Anglijas vai vienkarsi kameéer
ir Latvija, vinas grib parbaudities, vai pariet uzskaite, viniem mates pases ir ieliméta
informacija vienkarsi ka papildus, ka alkohola lietoSana ir kaitiga, ka smékésana
var izraisit to, to un Sito, tas, manuprat, tada papildus lieta.

Vel viena gadijuma Sadu paSsagatavotu informacijas lapinu par kaitigiem ieradumiem arste,
ginekologe ar 40 gadu pieredzi Kurzemé piesprauda Latvijas parauga mates pasei:

Nezinu. Kaut ko jau vajadzetu. Esmu atradusi un izprintejusi tadu lapu, ko dot
griitniecém par smekesanu, ko tas nodara: spontani aborti, priekslaicigas dzemdibas,
mazs svars auglim, plausu problémas no dzimsanas. Tam smeketaj-mammam es tadu
pieknipséju klat, ka varbit vinu tas mazliet atturétu. Man Skiet, tas ir viss, ko es varu
darit. Ar So biitu jasak gimenes arstiem par pareizu, veseligu uzturu gimené, nezinu,
vai ginekologs ir istais specialists. Jo gimenes arsts ir tas, kas redz mammu, téti un
redz bérnu.

Kopuma pétijjuma dati rada, ka kampanas iesaka ka pirmo atbildi uz jautdjumu par ricibu
situacijas uzlabosanai, tacu citviet atzist, ka tam ir zema efektivitate. Ir sagatavots gana daudz
materialu, un dala specialistu un ekspertu uz tiem atsaucas un izmantoja nepiecieSamibas
gadijuma.
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Otrs ieteiktais atbalsta mehanisms ir valsts apmaksata vai nu psihologa vai psihoterapeita
konsultacija vai ar griitniecém veltitas grupas.

(..) tas, ko es gribétu redzet, jo informdcija, manuprat, par to, varbiit ne specifiski
par to, kads kaitejums tiek nodarits bérnam un sievietes veselibai, bet kopéja
parlieciba par to, ka smeket griitniecibas laika nav labi, tas ir tads a priori, to visi
zina, jebkura gritniece ari. Man ir griiti iedomdities sievieti, kas nezina. Ja nezinaja,
tad kads pateica, kad paris reizes redzeja ar vederu un cigareti rokas. Vinai noteikti
kads pateica, ka nevajag. Tas nav informacijas tritkums, bet konkréti redla
pakalpojuma tritkums, kas Sai sievietei ir valsts finanséts. Tas, ko més redzam, ka
daudzas no smékejosam mammam pasas nav spéjigas finansét palidzibas iespéjas.
(Atkaribu centra specialiste pasvaldiba)

Specialisti uzskata, ka gritnieces ir 1paSa mérka grupa, kurai patlaban netiek pieveérsta
pietiekama uzmaniba.

Sarezgiti emocionali nestabila stavokli, kads ir raksturigs gritniecibai, vel uzlikt
pienakumu, ka tagad ir japartrauc. Parsvard vinas nepartrauc, vai tas, kas partrauc,
péc gritniecibas laika parasti atsak, kad bérns ir piedzimis. Ir situacijas, kad klientes
klust par musu klientém, kad bérnins ir piedzimis, ipasi, ja tas ir pirmais bérns, jo
pirms tam vinas ir alkohola vai narkotiku lietotajas, sabiedriba izliekas neredzot,
nekas nenotiek. Un tad ir bérns, pievéersamies bérnam. Ja sieviete alkohola reibuma
ir ar bérnu, tad kads visticamak pazinos, kads piezvanis policijai, barintiesai,
socialajam dienestam, tad ari izgaismojas sievietes problema, kura visticamak ir
bijusi pirms tam. (eksperte)

A1 cita eksperte norada, ka griitnieces ar alkohola problémam antenatala apriipé nenonak, un
visbiezak problema tiek konstateta stacionara dzemdibu laika. Dazkart tas ir kart&jas
dzemdibas. Lidzigu situaciju specialisti un eksperti intervijas apraksta ar1 narkotiku atkaribas
gadijuma. Te bitiska loma ir socialajam dienestam un So sievieSu piekluvei kontracepcijas
lidzekliem. Interviju materials norada uz situaciju, kur sievietes ar augstu atkaribas risku
veselibas apriipes sistéma nonak tikai dzemdibu laika un nesanem pietickamu atbalstu, jo risku
konstatéSana primari vérsta uz jau dzimuSa bérna intereSu aizstavibu. Tas nav tikai socials
jautajums, ka norada kada no intervétajam vecmatém Riga:

Mes diezgan biezi domdajam tikai par dzemdibam, par dzemdibu traumam, par
hipoksiju, bet gritnieciba kaut ka aizmirstas. Pie draudzigas izjautasanas un
paskaidrosanas sievietes medz ari atzities pie nopietnakam smékéesanam, nevis, ka
viena cigarete diena, bet, ka ir tas skaitlis jareizina ar desmit. (Vecmate, Riga)

Arvalstu pieredzi intervija min tikai viena eksperte; tas atbilst arT citu specialistu intuitivi
veidotiem ieteikumiem:

Tur ir apkopotas labas prakses, kas ir ar pétijumiem pieraditas, beneficial, un
attieciba uz gritniecém un alkoholu un smékésanu, bija noradita tikai viena laba
prakse, kas bija pievienota 2017. gada, kas tika istenota Vacija, ASV, Anglija un skiet
Niderlandé. Koncepts bija tads, ka maznodrosinatam sievietem katru otro nedeélu uz
stundu, pusotru naca medmasa uz majam lidz, vina ir iznésdajusi bérnu un bérnam
paliek 2 gadi, regulari vina naca pie griitnieces, vélak pie jaunas maminas, sniedza
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palidzibu, izglitoja, tada veida uzlaboja So situaciju. Tur bija gan par alkoholu, gan
par smékéesanu. Mums Latvija jau ar finansém ir lielas problemas, kaut ko tadu
istenot... Es nedomdju, ka tam tiktu pieskirts finansejums, tapéc pagaidam daram, ko
varam, esosa budzZeta ietvaros un varbiit nakomé, kas biuis citas lietas sakartotas,
varam par tadas prakses ieviesanu domat. (Eksperte)

Viena no intervétajam sievieteém ar visu kait€joSo vielu lietoSanas pieredzi intervija atzina, ka
vienreiz transporta picturvieta redz&jusi sludinajumu grupai atkarigu personu atbalstam, uz
kuru vina atnakusi. Vina atzinigi vértja atbalsta personas, kas grupu organizgja, jo tam paSam
bija atkaribas pieredze un, vinasprat, sapratne par problémam, ar kuram lietotaji saskaras.
Vienlaikus vina atzina, ka grupu nebija turpinajusi apmeklI@t, jo citiem dalibniekiem problémas
bijusas nopietnakas. Si sieviete apgalvoja, ka vina labprat apmeklétu grupu ar dalibniecém ar
lidzigi pieredzi ka vinai. Vel viena specialiste ieteica lidzigu risinadjumu, veidojot smeékejosu
griitnie¢u atbalsta grupas. Sis atbalsts smék&josam griitniecém ir bitisks un tas, kuras bija
partraukuSas smeket citu griitniecibu laika, norada uz §ada atbalsta lomu taja. Lielaka dala
sievieSu, kuras tika interv€tas, apgalvoja, ka par savu paradumu runat ar citiem nevélas.
Savukart organizacija, kas nodarbojas ar izglitojoSiem pasakumiem vecakiem, nesaskatija
darbibas lauku $aja joma — jautati intervijas par atkaribu jautajumu ieklausanu vecaku kursos,
tas parstavji noradija, ka visbiezak par to netiek runats vispar.

TreSais mehanisms ir prevencija. Raugoties uz datiem, redzama saistiba starp agraku
smékesanas uzsakSanu un lielakam gratibam paradumu atmest un augstaks smékejoso patsvars
jaunaka vecuma grupa. Lidz ar to, agrina kaitigu paradumu prevencija, fokusgjoties uz
jaunie$iem, bitiski ietekmé&tu ari griitnie¢u paradumus. Sai prevencija biitu jaaptver ari
attiecibu jautajumi, mentala veseliba un vardarbibas novérsana.

Intervijas ar grutniecibas laika smék€&jusam sievietém liecina, ka smeket sakts agrina vecuma
— 14-15 gadu vecuma, un ta ir bijusi izteikta sociala aktivitate.

Nu, protams. Tas ir sekas tam, ka mums Latvija, nav veselibas izglitibas, sekas tam,
ka mums ir loti nopietns cigaresu un alkohola lobijs. Kapéc tagad saltini ir aizliegti
Lietuva un Igaunija? Meés tikai par to saksim rundt, jo bérnu slimnica par to
uzrakstija. Nu, come on. Tie ir tie jautajumi, par kuriem ir jadoma, nevis tagad
specifiski. Ja mes tagad gribam tas veseligas griitnieces, tad ejam atpakal uz kaut
kadu autoritaro rezimu, saliekam vinas sanatorija, barojam vinas veseligi, pieskatam
vinas, un ta més varbiit varétu. Bet citus veidus es nezinu, més jau tomér esam tada
briva valsti, kur cilvéks pats nosaka, ka vins dzivo, ko vins dara, un, ja vinam nav
ielikts tas pamats, ka tu pats ari esi atbildigs par savu veselibu — bet ar to ideju cilveks
nepiedzimst. Tas vinam ir jaiedod, jaiemaca. Un tas mums nav! Mums Sobrid nav
nekadas veselibas izglitibas. (Eksperte)

Intervijas ar sievieteém rada, ka biitiska loma paraduma partrauksana ir gimenes ietekmei. Tikai
dala antenatalas apriipes specialistu uzskatija par pienakumu runat par smékesanas un alkohola
lictoSanas paradumu gimeng, rosinot partneri atbalstit griitnieci un atturéties no kaitéjosiem
paradumiem kopa. Tomér lielaka dala specialistu norada, ka $adi jautajumi nav ieklauti vizite
un tiem nebiitu laika. Viena no specialisttm atzimé, ka Covid-19 noteiktie ierobezojumi
partraukusi para vizites pie antenatalas apriipes specialista — $§adas gimenes kopigas vizites lauj
dabiskak izrunat gimenes paradumus.
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Visbeidzot interviju materials liecina, ka jautajums par kaitigo paradumu novérSanu ir
komplekss. Sievietes ir ne tikai labi inform&tas par atkaribu izraisoSo vielu kaitigumu, bet ar1
zina, ka Sie paradumi gritniecibas laika ir nosodami. Kauns jeb stigma veicina paradumu
slépsanu un ierobezo ar1 vérsanos péc palidzibas:

Bet griitniecibas gadijuma, protams, kas drosi vien ari svarigi, lai saruna nebiitu
versta tikai uz gaidamo bérnu un to, kas ir tas kaitejums, ko sieviete nodara vinam, jo
médz but situdcijas, kad sievietes ir stavokli ar bérniem, kurus pasas nav gribéjusas,
kur vienkarsi kaut kadu apsvérumu dél nav izdarijusas abortu, bet vinas piecies to, ka
tas bérns ir. Un, ja td saruna veidojas caur bérna prizmu, tad vina daudz vairak zaude
to sajitu, ka vina ka persona ir nozimiga, ka vinas veseliba ari ir svariga, ka vina nav
tikai inkubators, kurs iznésa. Tur atkal jaskatas, ka par to runat. Bet man liekas, ka ta
ir Joti laba reize uzrundt sievietes un varbiit ari noskaidrot vinu atkaribu problémas.
(Eksperte)

Neizmantots resurss ir gimenes atbalsts, tau ne vienmé@r gimenei ir zina$anas un resursi to

1zdarit:

9.6.

Parsvara tas ir sievietes bez atbalsta vai ar samazindtu atbalstu, mand skatijuma,
kuram varbit partneris sméké vai ari visa gimené vienmer ir bijusi ta smeékésana un
visi turpina sméket, un vinai ir griti. Jaunajam meiteném draugi apkart turpina
sméket, un vina nevar tagad to tda partraukt, biezi vinas ari slepj. Vakar es satikos ar
griitnieci, kurai ir 45 gadi, un vina slepj no savas mammas un vira, no visiem vina to
slepj, ka vina turpina smeket. Vina ir loti inteligenta sieviete, vina loti labi saprot, ko
vina dara, vinai nebija jautajumu, vina saka: “Es visu zinu, bet es vienkarsi nevaru,
man ir stress un man vajag. Un, ja es neuzpipéju tris dienas, tad diemzél taja ceturtaja
diend es uzpipéju daudz vairak neka man vajadzetu.” Ja, td iespéja kaut kur novirzit
So atkaribu, parvirzit uz kaut ko citu. (Vecmate, Riga un Pieriga)

Sadarbibas tikli

Lai 1stenotu atbalsta pasakumu, specialistiem nepiecieSams skaidrs sadarbibas mehanisms.
Intervijas lielakoties liecina, ka prevencijas un atbalsta jautdjumus specialisti uzticétu
socialajam darbiniekam vai viena gadfjuma kapelanam, kas pieejams stacionara, vai
pasvaldibas sociala dienesta darbiniekiem. Tomer priekSstats, ka sistéma varétu stradat un kada
ir veselibas apriipes specialistu loma, interviju dalibniekiem nav skaidrs. Bitisks faktors ir ar1
laika un kompetencu tritkums, kas saistits art ar profesionalu mérku uztveri:

Ok, es tagad redzu vienu griitnieci, kurai ir potencials risks noasinot, jo vinai ir — nu
vienalga kas — vina ir smaga smekétaja, es tagad zinu, kam man ir tagad japiezvana
un kur vina ir jaaizsita. Nepastavot sadai sadarbibai starp Sim jomdam, més nevaram
prasit atbildibu no vecmatem vai arstiem. Vienigais, ko més varam teikt, ir, ka $is
vizites laika vini vélreiz atgadinas, kadi ir tie riski. Més ari loti labi zinam no
atkaribu arstésanas, ka tas nekas nav, ja més runajam par loti atkarigiem cilvékiem.
(Ekspert, nevalstiska organizdcija)

Ja veselibas apripes reforma paredzgja, ka vecmates var€tu ar So trukstoSo posmu nodarboties,
gan interviju, gan aptaujas dati liecina, ka vecmasu loma antenatalaja aprup€ ir zema —
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informacija biezak sanemta no arstiem un arpus Rigas Dzemdibu nama antenatalas apriipes
nodalas pakalpojumiem un privatiem pakalpojumu sniedz€jiem, vecmates griitniecibu
neuzrauga. Ar atseviskiem izn€mumiem intervijas liecina, ka specialisti biezak atbalstu kaitigu
ieradumu partrauksanai sniedz maksas pakalpojumu ietvaros. Tas nav saistits tikai ar apmaksu,
bet uz klientu veérstu pakalpojumu, kur klienta vajadzibas tiek skatitas plasak. Vienlaikus,
intervijas liecina, ka maksas pakalpojumu gadijuma specialisti ir diskrétaki un norada, ka
jaizvairas no spiediena un gaida klientes pieprasijumu pé&c $ada atbalsta. Iesp&jams, tas lauj
skaidrot, kapec griitnieces ar augstaku izglitibas Iimeni biezak norada, ka par kait&josu
paradumu t€mu specialisti ar vinam runajusi retak.

Ka stasta ginekologe no Vidzemes, tad biezi plasa specialistu sadarbiba nav nepiecieSama un,
piedavajot pakalpojumu visai gimenei, ir iesp&ams izveidot labu sadarbibas komandu
griitnieces atbalstam:

Es teiksu jums godigi, vienigd iespéja ir nelietot, tas viss ir atkarigs no cilvéka. Ja vinam
ir motivdacija, ja vinu atbalsta gimene, majas par to atgadina, es loti stingra balst to
nostastu, es domaju, ka motivacija ir pilnigi pietiekosa.

Attieciba uz dokumentu pilnveidi, dala specialistu atzina, ka partnera smekesana ir jaieraksta
pacienta kart€, jo ta ir plasi izplatita paradiba un rada pasivas smek&Sanas risku gritniecei. Tas
lautu ar vizit€ izrunat risinajumus.

Vadlinijas darbam ar atkarigdm griitniec€m bija pirma atra atbilde par jomas pilnveidi, bet
dzilaka saruna biezi atzits, ka tas situaciju nerisinatu. Lielakas ceribas tiek liktas uz atbalsta
tikliem, uz skaidru sadarbibas shému. Stacionaros §1 sadarbiba ir gana skaidra, un te palidz
socialie darbinieki, tatu ambulatori praktiz§joSiem veselibas apriipes specialistiem sada
atbalsta nav, un riciba ir atSkiriga. Jebkura gadijuma riciba prasa papildus resursu ieguldijumu.

9.7. Kopsavilkums
Sievie$u zinasanas par sm&k&sanas, alkohola un narkotisko vielu lietosanu gritniecibas laika
ir labas, tacu atbildes uz jautajumiem netieSi liecina, ka ir atSkiriba starp zinaSanam un
parliecibu. Pieméram, sievietes nedaudz biezak sliecas atbalstit apgalvojumus, kur alkohola
lietoSanas kaitigums saistits ar ta daudzumu, neskatoties uz gana parliecino$u atbalstu alkohola
kaitigumam vispar. Informacijas avotu zina bitiskakie kanali ir socialie mediji un interneta
forumi, kam seko veselibas maciba skola. Izaicinajums informeéSanas joma saistits ar drosi
ticamas un praktiski pielietojamas informacijas novadiSanu Tstaja laika. Ja veselibas macibas
un kampanas ir vertas uz profilaksi, tad griutniecibas laika sanemtai informacijai jaatbalsta
griitnieces veseligai dzivei.

Ja stacionaros ir izveidota salidzinoSi labi funkcion&joSa komanda atkarigu griitnieCu
atbalstam, tad ambulatora apriipé sadarbibas mehanisms ir neskaidrs un veselibas apriipes
specialistu iesaiste ir individuala un tap&c atskiriga.
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Secinajumi

SmekeSana
1. Ceturta dala aptaujato sievieSu (25%) pedgja gada laika ir izsmek&jusas vismaz vienu
cigareti. Griitniecibas laika smékesanu atzinusas 10% pé&tjjuma dalibniecu. Dati ir identiski
2013. gada veiktajam p&tijumam.

2. 61% aptaujato sméekéjoSo sievieSu atzimé, ka kads vinam griitniecibas laika ieteicis
paradumu atmest un tikai 15% apgalvo, ka tas nav darits. Sis Tpatsvars ir zemaks ka konstatgts
2013. gada.

3. 23% visu respondentu griitniecibas laika bijusas paklautas pasivai smékesanai majas, 15% -
darbavieta, bet 66% - sabiedriskas vietas.

Alkohola lietoSana
4. Pirmaja grutniecibas trimestri 14% aptaujato sievieSu lietojusas alkoholu, Tpatsvaram
samazinoties 11dz 6% otraja trimestr1 un 8% tresaja trimestrT.

5. Pusei sievieSu (50%), kuras gritniecibas laika lietojusas alkoholu, neviens nav ieteicis
lietoganu partraukt. Sis Tpatsvars ir zemaks, neka konstatéts 2013. gada.

Narkotisko vielu lietoSana
6. Narkotisko vai psihotropo vielu lietoSana griitniecibas laika sievieSu vidi ir zema. Peédgja
gada laika tas lietojuSas 28% aptaujato sievieSu, bet griitniecibas laika So vielu lietoSanu
atzinusas vien 10 no 3761 respondenteém.

7. No sievietem, kuras griitniecibas laika lietoja narkotiskas vielas, divas atzist, ka ar vinam
par So jautajumu kads ir runajis, bet puse atzist, ka neviens to nav darijis.

Atkaribas vielu lietoSanas partraukSana
8. 9% ieprieks smek&juso sievieSu atzist, ka nav méginajusas partraukt smeket vai lietot kadu
citu tabakas izstradajumu gritniecibas laika. 44% sievieSu, kas smék&jusas 3 ménesu perioda
pirms griitniecibas iestaSanas, to atmetusSas. Otraja trimestr1 smékeSanu partraukusSas 26%
smék&joso sievieSu. Peédgja trimestr1 smékeéSanu atmetuSo respondentu ipatsvars ir neliels —
vien 4%.

9. Tikai 4% respondenSu atzim€, ka, uzzinot par gritniecibu, alkohola lietoSanu nav
partraukusas. 82% norada, ka to lietot ir partraukusas.

10. Padzilinatas intervijas liecina, ka stacionaros ir izveidota laba sadarbiba ar socialo dienestu
dazadu, tai skaitd ar atkaribu saistitu problému risinasana. Ambulatora apriupé ir dazadas
pieejas, kur ir veselibas apriipes specialisti, kas aktivi iesaistas atbalsta sniegSana, gan tadi kuri
to neuzskata par prioritaru uzdevumu.

Atkaribas vielu lietoSanas ietekme uz veselibu
11. Sievietes uzskata, ka visas kaitigas vielas rada draudus griitniecibai un gaidamajam bérnam.
Negativa atticksme pret $o vielu lietoSanu gritniecibas laika biezi ir arT gimenes locekliem un
sabiedriba.
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12. Sievieteém ir labas zinasanas par vielu kaitigumu, tacu lietoSanu nosaka ar citi faktori.
Smekesana sievietém palidz mazinat stresu. Alkohola lietoSana nelielas devas, neskatoties uz
“pareizu” atbildi par jebkuras devas kaitigumu, tiek toler&ta. Izteikti negativa attieksme ir pret
narkotisko vielu lietoSanu.

Profilakses iesp€jas
15. Latvija Sobrid ir pieejams gana daudz droSticamas informacijas par kaitigu vielu ietekmi
uz griitniecibu, ka arT ieteikumi atbalsta mekl&éSanai. Tomér Sie informacijas avoti nav populari
sievieSu vidi un tikai dala veselibas apriipes specialistu tos izmanto.

16. Intervijas atklati labas prakses pieméri — informacijas lapas pielikSana mates pasei, kas
satur informaciju par riska faktoriem, specializ€tam grupam gritniec€m, kas velas atmest
sméekesanu.

17. Salidzinosi maz informacija specialistiem ir par jaunajam tendencém tabakas izstradajumu
lietosana (kars€jama tabaka, elektroniskas cigaretes un nikotina spilventini).

18. Lai ar1 veselibas apriipes specialisti motive kaitigu paradumu atmeSanai, intervijas liecina,
ka visiem intervetajiem specialistiem nav parliecinoSas zinaSanas par smékésanas atmesanu un,
pieméram, nikotina plaksteru lietoSanas droSumu.

18. Eksperti un specialisti uzskata, ka javeido sadarbibas algoritms un atbalsta komanda, kas
lautu risinat atkaribas problémas, mazaka interese ir par papildus izglitibas programmam.

19. Attieciba uz profilaksi, eksperti un specialisti iesaka agrinu profilaksi, skaidrojot art
atkaribu izraisoSo vielu lietoSanas ietekmi griitniecibas laika. To apstiprina arT p&tjjuma dati —
jo agrak sieviete uzsak sméket, jo grutak paradumu atmest griitniecibas laika. Papildus,
veselibas maciba ir viens no pamata informacijas kanaliem par atkaribam un riskiem
griitniecibas laika.
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Rekomendacijas

Politikas veidotaji

1.

Informé&Sanas pilnveidosana. Timekl1 ir pieejama pietickama drosSticama informacija
par griitniecibas periodu un atkaribu izraiso$o vielu lietoSanas riskiem un atbalsta
iesp&jam, tacu ta vaji sasniedz merkgrupu.

1.1.Vizuali pievilcigas, uz griitnieci un vinas gimeni vérstas isas informativas lapas
sagatavosana, ar noradém uz majas lapa izvietoto informaciju, pieméram QR kodu
veida. Sadas lapas var pielagot gan izvieto$anai arstniecibas iestazu uzgaidamajas
telpas, gan mates pasei;

1.2.Uzsvars lieckams uz materialiem, kas paredzéti gimenei, kura ienaks beérmns. Te
sagatavojami un ieklaujami materiali par atbalstu griitniecei kaitigu paradumu
atmes$ana un gimenes loceklu lomu taja;

1.3.Materialos attistama pasivas smékéSanas radita riska te€ma. Joprojam salidzinosi
augsts gritniecu Ipatsvars tiek paklauts §im riskam gan majas, gan darbavieta;

1.4. Precizak mérketi informativie materiali par smék&Sanas partrauksSanu griitniecibas
laika un tadu palglidzeklu ka nikotina plaksteru izmantoSanas droSiba
gritniecibas laika;

1.5.Informacija grutniecém un veselibas apripes specialistiem par jauno smékésanas
Iidzeklu — elektronisko cigareSu un karséjamas tabakas iericu lietoSanas
riskiem griitniecibas laika;

1.6.Metodisks materials veselibas apriipes specialistiem, ka runat par atkaribas
jautajumiem ar gritnieci un vinas gimenes locekliem;

1.7.Materialos aptvert ari zidiSanas periodu un sniegt ieteikumus drosai alkohola
lietoSanai S$aja perioda. Petijums rada, ka alkohola lietoSana nelielas devas
socializéSanas nolika $aja perioda ir dala no sievieSu labbitibas un iesp&jama drosa
veida, ja sievietém ir zinaSanas.

Lai ar1 sadarbiba ar labklajibas sektoru uzlabojas un sociala riska griitnieces kopuma
sanem integrétu pakalpojumu, uzsvars jalieck uz sadarbibu ambulatoras apripes
pakalpojumu joma. Veselibas apriipes specialistiem jabiit pieejamam sadarbibas
mehanismam, ja nepiecieSams atbalsts atkaribas parvaréSanai ari gadijumos, kad
griitniecei nav augsts socialais risks, tacu nepiecieSams atbalsts.

Pilotprojektu veidoSana griuitniefu un vinu gimenu atbalsta grupam. Dazas
pasvaldibas ir izveidoti atkaribu profilakses centri, tau nav pakalpojumu, kas veérsti
tieSi uz gritniecibas periodu. Lidz §im veiktais pilotprojekts nav bijis veiksmigs, bet
taja giita pieredze lautu pakalpojumu uzlabot, veidojot specialistu sadarbibas tiklu.

Medicinas dokumentacijas pilnveide, ieklaujot anketas jautajumu par partnera/
citu gimenes loceklu ikdienas smékéSanas paradumiem. Partneru un gimenes
loceklu paradumi ir nozimigs faktors, kas ietekmé griitnieces sp&ju partraukt vinas
kaitigo paradumu. Papildus jautajumu ieklausana anketas par partnera/ citu gimenes
loceklu ikdienas smék&sanas paradumiem laus vakt ne tikai datus, bet arT sistematiski
aktualiz€t jautajumu vizites laika.
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10.

Kompleksa pieeja atkaribai griitniecibas perioda. Kaitigie paradumi visbiezak saistiti
ar mentalas veselibas problémam un stresu gimené un darbavieta. Jaapsver psihologa,
psihoterapeita, narkologa pakalpojumu ieklauSanu gritniecibas laika wvalsts
apmaksato pakalpojumu klasta.

Valsts apmaksatas kontracepcijas programma sievietém, kuras cies no atkaribas un
nevélas griitniecibu. S sieviesu grupa parasti jau ir socialo dienestu uzmanibas loka vai
sanem kadu ar narkotiku lietoSanas mazinasanu saistitu pakalpojumu, kur visi kanali
varétu kalpot par pieejas punktiem neplanotas griitniecibas novérsanai.

Gimenes arsta un masas lielaka iesaiste atkaribu profilakse. PEtijums liecina, ka
gimenes arsta prakses masam joprojam ir nenozimiga loma atkaribu profilaksé un
griitnieu konsultésana.

Atbalsts agrinai atkaribu izraisoSu vielu profilaksei ir atbalsts arT kaitigo vielu
lietoSanai griitniecibas laika.

Griutniecu meérkgrupas ieklauSana atkaribas profilakses un mazinaSanas
programmas. Petijums liecina, ka daudzam sievietem griitnieciba ir spécigs motivators
kaitigo paradumu partrauksana.

Valsts apmaksatu atkaribu arstéSanas pakalpojumu pieejamiba sievietém
griitniecibas laika un péc dzemdibam. Bitisks ir ari periods péc dzemdibam, kad
sievietes atsak lietot atkaribu izraiso$as vielas — te biitisks faktori ir stress, kas saistits
ar bérna ienaksanu gimené un fokusa maina no sievietes labbitibas uz bérna
labbutibu.

Veselibas apriipes specialisti

1.

Sieviettm kopuma ir labas formalas zinasanas par dazadu atkaribu izraisoSu vielu
lietosSanu gritniecibas laika, tacu sabiedriba pastav augsta tolerance pret nelielu
alkohola devu lietoSanu grutniecibas laika. Jautajumi par atkaribu izraisoSu vielu
lietoSanu jauzdod visam griitniecém un par tiem jaruna arT ar augstaka sociala statusa
sievieteém.

Sniegt uz gimeni vérstu pakalpojumu, iedroSinot sievietes partneri/citu atbalsta
personu atbalsta sniegSana. Jau patlaban veselibas apriipes specialisti sniedz gan
antenatalas apripes, gan dzemdibu palidzibas pakalpojumu gimenei, dazkart par
papildus samaksu (pieméram, gimenes dzemdibas). Sadam pakalpojumam biitu jabat
pieejamam bez maksas katrai gimenei un gritnieces uz $adu iesp&ju jaiedrosina.

Norazu izvietoSana ar sait€m uz plasi pieejamu un droSticamu informaciju oficialajas
majas lapas par griitniecibas periodu un atkaribu izraiso$o vielu lietoSanas riskiem un
atbalsta iesp&jam (skat.1.1.)

3.1.Veselibas apripes iestazu uzgaidamaja telpa;

3.2.Ieliekot informacijas lapinu pie mates pases.
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4. Atbalsta iespéju apzinasana apkaimé un informacijas sniegSana gan veselibas
apripes iestazu uzgaidamaja telpa, gan tiesa kontakta ar klienti.

5. Petfjums rada, ka sieviet€m ir kauns un vainas apzina par kaitigiem paradumiem, kura
tick mazinata, Sos paradumus slépjot. Atbalsta sniegSana ir efektivaka, ja izdodas
izveidot dzilakas uzticeéSanas attiecibas ar klienti. Riska medicinisks izklasts bez
atbalsta pastiprina vainas apzinu un motive sievieti slépt paradumu.

6. Atbalsta snieg§ana pecdzemdibu perioda. Saja laika uzdotie jautajumi un sniegtais
atbalsts ir butiski, lai notur€tu atturéSanos no smékesanas paraduma. Atkaribu izraisoso
vielu lietoSana ir saistita arT ar mentalas veselibas problémam $aja perioda.

Sievietes un gimenes locekli
1. Jauna bérna ienaksana ir visas gimenes lieta un gimenes locekliem ir iz§kiro$a loma
atbalsta kaitigu paradumu novérsana.

2. Lielakajai dalai sievieSu izdodas partraukt bérna veselibai kaitigus paradumus
griitniecibas laika, tacu to vieglak izdarit, ja blakus ir citi cilveki, kas to atbalsta.

3. Sabiedriba valda augsts nosodijums smékeSanas, alkohola un narkotiku regularai
lietoSanai griitniecibas perioda, un sievietém ir kauns par saviem paradumiem.
Jaapzinas, ka to slépSana ietekmé griitniecibas iznakumu, rada mediciniskus riskus
un var ietekmet beérna veselibu un spéjas ilgtermina.

4. Atkaribu izraiso$o vielu lieto$ana biezi ir saistita ar problémam gimeng — vardarbibu,
spriedzi attiecibas, ka ar1 mentalo veselibu. Versanas péc palidzibas un problemu
risinasana uzlabos ne tikai dzives kvalitati pasSai sievietei, bet arT ietekmé&s gaidama
bérna veselibu un nakotnes izredzes.
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