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Rehabilitacija un atgrieSanas darba péc saslimSanas ar vézi: literatiras parskats — kopsavilkums

Kopsavilkums

Projekta “Rehabilitacija un atgrieSanas darba péc saslimSanas ar vézi: instrumenti un prakses” mérkis ir
sniegt jaunu ieskatu problémas, ar kuram saskaras véZa skartie darbinieki un vinu darba devéji. Sa projekta
ietvaros arT tiks sniegti ieteikumi par veiksmigiem instrumentiem, intervencém, programmam un praksém,
lai atbalstitu véza skarto darbinieku atgrieSanos darba.

Eiropa ik gadu tiek diagnosticéti aptuveni 3,2 miljoni jaunu saslim8anas gadijumu ar vézi. Aptuveni puse
no Siem gadijumiem skar iedzivotajus darbspéjiga vecuma . Véza izplatibu Eiropa raksturo geografiskas
atSkiribas, tomer visizplatitakie véZa veidi ir krits, resnas un taisnas zarnas, prostatas un plausu vézis.
Saskana ar aplésém Sie véZa veidi 2012. gada veidoja vairak neka pusi no kopé&ja ar veézi saistita sloga
Eiropa™.

Véza ietekme uz cilvéka ikdienu ir tGlt€ja un satrauco$a. Diagnozei parasti seko ilgi darbnespéjas periodi
arsteéSanas dél. Tomér kopuma véza arstéSana aizvadito tris desmitgazu laika ir uzlabojusies, tapéc to
cilvéku skaits, kuri izdzlvo péc saslim$anas ar vézi, palielinas?.

Daudzi izdzivojuSie véza slimnieki péc arstéSanas beigdm izjut ilgtermina simptomus un traucéjumus,
pieméram, nogurumu. Sie simptomi un traucéjumi var ietekmét izdzivojuso cilvéku darba spéjas. Saskana
ar pétijumiem lielaka dala izdzivojuSo véza slimnieku spéj saglabat darba vietu vai atgriezties darbas, bet
kopuma $o cilvéku bezdarba risks ir 1,4 reizes lielaks neka kontrolgrupas vidd, kura ieklauti veseli cilveki“.

Tadejadi ir svarigi optimizét véza skarto darbinieku rehabilitaciju un atgrieSanos darba, lai uzlabotu Sis
neaizsargatas grupas labklajibu un samazinatu véza gadijumu socialo un finansialo ietekmi uz (Eiropas)
uznémumiem un sabiedribu kopuma.

Projekts “Rehabilitacija un atgrieS8anas darba péc saslimSanas ar vézi: instrumenti un prakses” nodroSinas
informaciju politikas izstradei saistiba ar jauno problému, proti, rehabilitaciju un atgrieS8anos darba péc
saslimS8anas ar vézi, ka art sniegs valsts parvaldes iestadém sekmigu politikas virzienu un intervencu
piemérus. Projektu veido sesi galvenie uzdevumi:

1. Literatdras parskats par rehabilitaciju un atgrieSanos darba péc saslim3anas ar vézi;

2. Detalizéti politikas virzienu, sistému, programmu un instrumentu apraksti saistiba ar rehabilitaciju
un/vai atgrieSanos darba, slimojot ar vézi vai péc véza arstésanas;

Uznémumu gadijumu izpétes;
Kvalitativa izpéte ar ekspertu un starpnieku ltdzdaltbu;
Galigais zinojums, tostarp analize un politikas risinajumi;

. Eiropas Darba drosibas un veselibas aizsardzibas agentlras (EU-OSHA) ieintereséto personu
arbseminars.

a0 o » w

Zinojuma “Rehabilitacija un atgrieSanas darba péc saslimSanas ar vézi: sistematisks literatiras parskats”
meérkis ir apkopot pasreizéjas zinaSanas, pamatojoties uz zinatnisko literataru.
Parskata konkrétie merki ir:

» parskatit esoSo literatliru, lai apkopotu zinasanas par ietekmi uz to darbinieku droStbu un
veselibu, kuri atgriezas darba véza arstéSanas laika vai péc arstéSanas beigam, jo Tpasi ar
arodu saistitu vézu gadijuma;

! Ferlay et al. 2013.

2 de Boer 2014.

3 Bouknight et al. 2006, Bradley and Bednarek 2002, Maunsell et al. 2004, Sanchez et al. 2004, Short et al. 2005, Spelten et al. 2002,
Spelten et al. 2003.

4 To apliecina sistematisks parskats, tostarp metaanalize un metaregresijas analize (de Boer et al. 2009). Analizes aptvéra
20 366 izdzivojuSus véza slimniekus un 157 603 veselus kontrolgrupas dalibniekus, 16 pétijumus, kas bija veikti Amerikas
Savienotajas Valstis, 15 Eiropa veiktus pétfjumus, ka art piecus citu valstu pétijumus.
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» apkopot informaciju par plasakiem jautdjumiem, kas var skart darbinieku (iespéjas salagot
arstéSanos un darbu, nodarbinatiba utt.);

» apkopot informaciju par darba devéju un darbinieku izmaksam, pieméram, par zaudétajam
dienam, aprikojuma pielago$anu, kompensacijam;

+ apkopot informaciju par mazajiem un vid&jiem uznémumiem (MVU) svarigiem jautdjumiem;

» apkopot informaciju par labas prakses piemériem saistiba ar atgrieSanos darba.

Zinojuma “Rehabilitacija un atgrieSanas darba péc saslimSanas ar vézi: literatiras parskats” ir aplikota
pieejama zinatniska literatlra par rehabilitaciju un atgrieSanos darba péc saslim$anas ar vézi. Taja ir
ieklauts parskats par literatira aprakstitajam iniciativam, politikas virzieniem un praksém saistiba ar
atgrieSanos darba péc saslimSanas ar vézi.

Citi zinojuma aplukotie ar vézi un atgrieSanos darba saistitie jautajumi ir ietekme uz darbinieku droSibu un
veselibu, darba devéju, darbinieku un sabiedribas izmaksas, plasaki jautajumi, kas var skart darbinieku, ar
darbu un arodu saistito vézi, MVU svarigi aspekti, sinergijas starp politikas jomam un (uzneéméjdarbibas)
dalibniekiem un to uzdevumi.

Zinojuma izklastito rezultatu pamata ir sistematiska pieeja zinatniskaja un pelékaja literatira pieejamo
konstatéjumu atrasSanai, identificESanai un apkopoSanai ar vézi un atgrieSanos darba saistito jautajumu
joma. Sistematiska metode nodroSina efektivu un noderigu zinatnisko pieradijumu parskatu, kas
neaprobezojas ar palauSanos uz atseviSku ekspertu viedokliem. Metodes ietvéra daudzpusigu mekléSanas
stratégiju, lai atrastu atbilstoSas atsauces vairakas datubazés. Izmantojot iepriek$ noteiktus kritérijus, no
8im atsaucém ieklauSanai zinojuma tika atlasiti svarigi raksti. No ieklautajiem rakstiem tika ieglta
informacija. Ta tika apkopota zinojuma, izmantojot iepriek$ noteiktu datu ieguves veidlapu. Lai palielinatu
procesa uzticamibu, divi pétnieki neatkarigi parbaudija atsauces un ieguva no rakstiem informaciju.
Rezultatu atSkirtbas tika parrunatas tik ilgi, "dz tika panakta vienpratiba.

Literatdra liecina, ka véza skartie darbinieki zino par dazadu véza un ta arstéSanas izraisitu ietekmi uz vinu
veselibu, tostarp ar garigo, kognitivo un fizisko veselibu saistitiem simptomiem. Literatlra visbiezak
minétais simptoms ir pazeminats energijas lTmenis, kas tiek aprakstits ka nogurums vai spéku izstkums un
k& emocionala slodze, ko rada ilgstosa cina ar vézi. Saja zina ir vérojama konsekvence attieciba uz visiem
véza veidiem. Citas véZa un ta arstéSanas sekas, kas saskana ar zinoto ietekmé darba droSibu un veselibu,
ir garigds veselibas pasliktinaSanas, tostarp depresija un trauksme, fiziskds darbibas spéjas

atminu saistitas problémas.

Autori zinoja par tddam acimredzamam ar darba veikSanu saistitam sekdm ka pazeminats darba razigums,
darba spéjas traucéjumi un darba pienakumu izpildes pasliktinadanas. Tas nozimé, ka viena vai vairaku $o
simptomu dé| darbinieki, kuriem tiek arstéts vézis, visticamak zinos par darba nespéju slimibas dél, jo vinu
darba spéja ir samazinajusies un vini vairs nespéj veikt savus ierastos piendkumus. Sie simptomi var
paradities agrina arstéSanas procesa posma vai izpausties gadiem ilgi péc diagnozes noteikSanas, un tas
tos padara par Tpasi problematiskiem. Pieméram, véza skartie darbinieki var turpinat izjust nogurumu vai
kognitivas problémas vairaku gadu garuma péc diagnozes uzstadisanas un arstésanas.

Literatdra ir sniegts gars$ to faktoru saraksts, kas tiek nemti véra, lai prognozétu atgrieSanos darba. Tomeér
pétljumi, kuros ir minéts par Siem faktoriem, nav pietiekami kvalitativi, lai tajos bitu iesp&jams izdarit
viennozimigus secinajumus par to, cik minétas sekas ir spécigas. Literatdra ir minéts par Sadiem faktoriem,
kas lauj paredzét mazak sekmigu atgrieSanos darba:

» sociali demografiskie faktori, pieméram, lielaks vecums un zemaks izglitibas Iimenis;

e ar darbu saistiti faktori, pieméram, liela fiziskd slodze, atbalstu nesniedzo$a darba vide,
neelastiga darba organizacija un darba stundu nesaisiné8ana;

e ar slimbu saistiti faktori, pieméram, saslim$8ana ar galvas/kakla, smadzenu, aizkunga
dziedzera, plauSu vai aknu vézi vai slimiba vélina stadija;
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» ararstésanu saistiti faktori, pieméram, Kimijterapija, plasa kirurgiska iejauk$anas vai endokrinas
sistémas terapija;

» dazadi citi faktori, pieméram, bailes no bezdarba, arstu ieteikumu trikums saistiba ar darbu vai
zemu dzives kvalitati.

Salidzinosi maz zinams par to, ka véza diagnosticéSana darbiniekam ietekmé darba devéjus.

IzdzivojuSo véZa slimnieku atgrieSanas darba ir ekonomiski svariga. Ja izdzivojuSais véza slimnieks
neatgrieZas darba arstéSanas laika vai péc arstéSanas beigam, darbiniekam, darba devéjam un sabiedribai
rodas finansiali zaud&jumi. Darba vides pielagoSana var sekmét atgrieSanos darba. Tas uznémumam un
darbiniekam var radit izmaksas, bet galu gala tas var but mazakas neka ilgtermina darbnespéjas raditas
izmaksas.

Ir maz zinu par darbinieku, darba devéju un sabiedribas izmaksadm, un zinotd informacija nesniedz
saskanigus rezultatus. Fizisko personu gadijuma ir zinots gan par finansialam gratibam, gan par situacijam,
kad majsaimniecibas gada ienakumu [imenis nav ietekméts. Nebija zinu par to uznémumu izmaksam, kuru
darbiniekiem tiek diagnosticéta saslim8ana ar vézi. Saskana ar aplésém kopéjie zaud&jumi, ko Eiropas
Savienibai ir radijuSas véZa dé| zaudétas darba dienas, 2009. gada bija EUR 9,5 miljardi, bet ne visi Sie
zaudéjumi bija saistiti ar nesekmigu atgrieSanos darba.

Plasaki literatdra apskatiti jautajumi, kas var skart darbinieku un ietekmé& sekmigu atgrieSanos darba, ir
darba nozime un motivacija stradat. AtgrieSanos darba varétu sekmét vairaki faktori, pieméram, ja darbs
tiek uzskatits par atgrieSanos normalaja dzivé vai veselibas raditaju. Tomér atseviski faktori kavé
atgrieSanos darba, pieméram, situacijas, kad darbs nav ekonomiska nepiecieSamiba vai kad persona véza
diagnozes rezultata parvérté darba nozimi sava dzivé. Sados gadijumos darbinieki biezi izlemj, ka
atgrieSanas darba nav ta vérta.

Vél viena faktoru grupa, kas ietekmé sekmigu atgrieSanos darb3, ir tas, kada ir izdzivojusa véza slimnieka
pieredze saistiba ar kolégu un citu iesaistito personu attieksmi un uzvedibu. Darba vieta veikti pielagojumi,
kurus ir [Gdzis veikt izdzivojuSais véza slimnieks, tiek novertéti, bet nevélami darba vietas pielagojumi tiek
izjusti ka negativa pieredze. Pieméram, [Emumu pienem3$ana darbinieka varda par darba pienadkumu mainu
bez apsprieSanas ar pasu darbinieku parasti rada neapmierinatibu. Negativa pieredze cita starpa ietver
sajutu par atstumtibu vai “apzimogoSanu” ar véza slimnieka zimi, ka arT diskriminaciju netaisnigas
atlaiS8anas rezultata. Tomér izdzivojuSie véZa slimnieki parasti novérté ar atgrieSanos darba saistitu
atbalstu, ko péc savas iniciativas sniedz veselibas apripes specialisti, jo tas izdzivojusajiem véza
slimniekiem rada sajatu, ka Sie specialisti saprot, ka darba jautajumiem viniem ir svarigi.

VézZa veidoSanos var izraisit darbs un darba vide. Ar arodu saistitu vézi var definét ka vézi, kuru galvenokart
izraisijusi [kancerogénu vielu] iedarbiba darba vieta. Tiek uzskatits, ka ar darbu saistitam vézim ir vairaki
céloni, [kancerogénu vielu] iedarbibai darba vieta ir mazaka nozime, un to papildina citi faktori.

Nav pétijumu par darbinieku, kurus ir skaris ar darbu un arodu saistits vézis, atgrieSanos darba. Tas varétu
nozimét to, ka 8T nav probléma, kas bitu jaapliko atseviski no citiem véza veidiem, vai ari to, ka St probléma
vienkarsi vél nav pétita. Ta ka lielakajai dalai ar arodu saistito véZa gadijumu ir raksturigi ilgi latentie periodi
un to simptomi paradas péc darba dzives nosléguma, atgrieSanas darba var nebdt vélamais iznakums. Ar
darbu saistitu véZza gadijuma kancerogénu vielu iedarbiba var bt palikusi nepamanita, un tadejadi ar
atgrieSanos darba saistitie jautajumi ir tadi pasi ka ar darbu nesaistitu véza gadijuma.

Skiet, ka izdzivoju$o véZa slimnieku iespéjas atgriezties darba ietekmé& uznémuma lielums. Uznémumos,
kuros strada mazak neka 250 darbinieki (MVU), trikst informacijas un resursu par darba atgrieSanas
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stratégijam, un ir vajadzigs atbalsts un izglito$ana. élgiet, ka 3Ts problémas ir jo 1pasi sastopamas mazos
uznémumos, kuros stradd mazdk nekd 50 darbinieki, un mikrouznémumos ar mazak neka
10 darbiniekiem?.

Ir zinots, ka atgrieSanas darba péc saslimSanas ar vézi ir gritaka pasnodarbinatdm personam un mazu
uznémumu darbiniekiem. Tas skaidrojams ar faktu, ka prombdtne no darba, lai arstétos vai izmantotu
vajadzigo atpltas laiku, rada lielakus sarezgijumus mazos uznémumos. Tiem ir ierobezota piekluve
arodveselibas pakalpojumiem un triikst pieredzes darbnespéjas parvaldibas joma. Tomér saistiba ar MVU
nelielo mérogu tika konstatétas art prieksrocibas, jo tas nodrosina gimeniskaku gaisotni. Ta véza skartajiem
darbiniekiem darba atgrieSands procesa var nodroSinat labvéligaku vidi. Tomér literatGra par Siem
jautajumiem ir maz informacijas, un nelielas pieradijumu bazes dé| secinajumi nav parliecinosi.

Literatlras parskata nollkiem termins “intervence” tiek saprasts plasa nozimé, ietverot gan loti aktivas
pieejas atbalstam, pieméram, apméacibu, gan mazak aktivas pieejas, pieméram, informacijas sniegSanu pa
talruni, tieSsaisté vai drukata veida.

Tikai neliela skaita pétijumu ir novertéts tas, ka intervences ietekmé palidzibas sniegSanu izdzivojusajiem
véza slimniekiem saistiba ar atgrieSanos darba. Lielaka dala intervencu ir izstradatas izdzivojusajiem véza
slimniekiem. AtseviSkas intervences ir 1pasi paredzetas darba devéjiem, personalvadibas specialistiem,
atbildigajiem vaditajiem un veselibas apripes specialistiem. MVU un véZa skartam pasnodarbinatam
personam ir pieejamas tikai dazas intervences. Tapéc novéertéjuma tika aplikotas intervences, kas ir
vérstas uz konkrétiem darbiniekiem, nevis organizaciju méroga intervences, pieméram, darba atgrieSanas
plans vai darba vietas intervences, kuru mérkis ir, pieméram, darba laika samazinaSana vai smagas fiziskas
slodzes novérsana.

Ar atgrieSanos darba saistitie atbalsta veidi ietver psihologiski izglitojoSas intervences, pieméram,
konsultacijas kopa ar informacijas sniegSanu par sociala nodroSinajuma jautdjumiem, ka art fiziskus
treninus fizisko un garigo spéju palielina$anai. So intervencu gadijuma novértgjumu pétijumos netika
konstatéta nekada ietekme uz atgrieSanos darba. Gan interven€u gadijuma, gan bez tam darba atgriezas
vienads visai augsts izdzivojuso véza slimnieku skaits. Tomér tikai dazi pétijumi pienacigi novértéja sis
intervences, un varétu batu, ka turpmaki pétijumi sniegs jaunu informaciju.

Dazos pétijumos tika novertétas mediciniskas intervences arstéSanas radita sloga mazinasanai, tomeér Sis
intervences neietekméja darba atgrieSanas raditajus. Netika konstatéts neviens pétijums, kura batu
novértéta darba vai darba vietas pielago$anas intervencu ietekme.

Darba atgrieSanas raditajus palielinaja tikai vairakdisciplinu intervences, kas apvienoja arodkonsultédanu
ar pacientu konsultéSanu un fiziskajiem treniniem, tomér Sis palielindjums bija loti neliels. Intervencés
neiesaistitu darbinieku darba atgrieSanas raditaji bija vid&ji 79 %, un vairakdisciplinu intervences gadijuma
tie palielinajas lidz 87 %. So raditaju pamata bija pieci randomizéti pétijumi ar 450 dalibniekiem, un tie tika
uzskatiti par vidéjas kvalitates pieradijumiem, kas liecina par intervencu radrtu nelielu labveéligu ietekmi.
Intervencém nebija butiskas pozitivas vai negativas ietekmes uz dzives kvalitati kopuma.

Pelékaja literatdra ir apllkotas vairakas ar darba vietu saistitas intervences. Tomeér taja bija sniegti tikai So
intervenCu apraksti bez to efektivitites novértéjuma. Intervences bija aprakstitas ka darba vietu
pielagojumi, kas galvenokart bija paredzéti, lai nemtu véra nogurumu un nodroSinatu elastigaku vai
saisinatu darba laiku, kas varétu izpausties kd apmaksata prombutne arstu apmeklésSanai. Intervences
ietvéra darba slodZu pielagojumus, pienakumu mainu, atbalsta sniegSanu un izmainas personala.

Tika konstatéts, ka daudzas psihologiski izglttojoSas intervences, pieméram, izdzivoju$o véza slimnieku
telefoniska konsultéSana vai informacijas sniegSana 1paSi 8im nolikam izveidota timekla vietng, tiek
izmantotas praksé, bet nav novértéta nevienas 8is intervences ietekme uz atgrieSanos darba. Pieejamas
intervences ietver informaciju un apmacibu par vézi un ar atgrieSanos darba saistitiem jautajumiem,
rehabilitacijas pakalpojumiem, pamatnostadném un darba vietas pielagojumiem.

Ir izstradatas un praksé tiek izmantotas intervences, kas sniedz atbalstu darba devéjiem. So intervenéu
meérkis ir atbalstit darba devéjus, palidzot tiem sagatavot darba atgrieSands planus véza skartiem
darbiniekiem, sniedzot idejas darba vietas pielagosanai, lai sekmétu atgrieSanos darba, konsultéjot darba
devéjus par to, kd uzlabot sazinu ar skartajiem darbiniekiem, un sniedzot darba devéjiem faktisku

5 EU-OSHA 2016.
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informaciju par véza diagnozi un arstésanu. Nebija atrodama informacija par $o intervencu efektivitati.

Dazas dalibvalstis, pieméram, Niderlandé un Apvienotaja Karalisté, ir spéka veselibas apripes
specialistiem paredzétas pamatnostadnes un politikas virzieni saistiba ar to, ka atbalstit pacientu
atgrieSanos darba. Lai gan izdzivojuSie véza slimnieki 8is pules novertg, nav skaidrs, vai tas ietekmé darba
atgrieSanas raditajus.

Tika noteikts loti neliels tadu intervencu un resursu skaits, kas Tpasi attiecas uz bezdarbniekiem, kuriem
diagnosticéta saslim8ana ar vézi, pasnodarbinatam personam, kuram diagnosticéta saslim$ana ar vézi un
MVU.

No literatlras parskata tiks atlastti vairaki paraugprakses piemeéri, kas tiks aprakstiti stkak, veicot citus $aja
projekta ietilpstoSus uzdevumus. Turklat uznémumu gadijumu izpétes nodro8inas parskatu par to, kadas
intervences tiek izmantotas praksé un ka tas tiek Tstenotas un novértétas uznémumos. Kvalitativs pétijums
nodroSinas informaciju par tadu ekspertu un profesionalu viedokliem, kuri strada ar problémam, kas ir
saistitas ar izdzivojuSo véza slimnieku atgrieSanos darba. Kopa Sie pasakumi laus novértét starp izpéti,
uznémumu praksém un specialistu praksém pastdvosas lidzibas un neatbilstibas. Tie arT nodroSinas
politikas risinajumus, kurus var apsvert politikas veidotaji, kuri v€las sniegt atbalstu un panakt, lai vairak
darbinieku, kuriem ir diagnosticéta saslim$ana ar vézi, atgrieztos darba.

Sinergijas un sadarbiba starp politikas jomam Skiet svariga, jo ir novérots, ka, lai izstradatu un Tstenotu
efektivas un lietderigas intervences atgrieSanas darba sekmésanai, attiecigajiem dalibniekiem ir cieSi
jasadarbojas. Literatura ir apspriesti $adi batiski dalibnieki: izdzivojusais vézZa slimnieks, veselibas aprupes
specialisti, darba devéji un personala nodalu specialistu, kolégi, tiesibu specialisti, nodarbinatibas un
socialie dienesti, arodbiedribas, nevalstiskas organizacijas un valdiba. Tomér netika konstatéts neviens
noveértéjums par So sadarbibu iesp&jamo ietekmi konkréti uz izdzivojusajiem véza slimniekiem.

Izdzivojuso véza slimnieku darba spéjas dazadu iemeslu dé&| var bat ierobezotas. Véza un ta arstéSanas
sekas var ietekmét visus cilvéka veselibas un labklajibas aspektus un ietvert ar garigo, kognitivo un fizisko
veselibu saistitus simptomus. Tas var but gan Tstermina, gan ilgtermina sekas. Atgriezoties darba,
izdzivojusSie véZa slimnieki var saskarties ar gratibam saistiba ar darba un arstniecibas vajadzibu
ldzsvaro$anu, tostarp negativu kolégu vai darba devéju attieksmi. Visu minéto aspektu rezultata
izdzivojuSie véZa slimnieki var parvértét darba un dzives merkus, un tas var kavét atgrieSanos darba.

IzdzivojuSo véza slimnieku spéju stradat vai atsakt darbu var ietekmét dazadi faktori. Tomér nav skaidrs,
kurs no Siem faktoriem ir svarigakais un badtu risinams ar politikas virzienu un paraugpraksu palidzibu. Tiek
uzskatits, ka atgrieSanos darba nosaka ar slimibu saistti faktori, pieméram, nogurums péc arstésanas, ar
darba vietu saistiti faktori, pieméram, smags fizisks darbs, ka arT konkrétais arstéSanas veids, pieméram,
Kimijterapija. So faktoru risind8ana varétu uzlabot darba atgrie$anas raditajus un laut noteikt darbiniekus,
kuri ir paklauti paSam darba neatgrieSanas riskam. Kopuma izdzivojusie véza slimnieki novérté darba
devéju nodrosinatos pielagojumus darba un veselibas aprupes specialistu sniegto atbalsts saistiba ar
atgrieSanos darba.

Pieaugot izdzlvojuso véza slimnieku skaitam, ir vajadzigas efektivas intervences, lai sekmétu atgrieSanos
darba un samazinatu izmaksas fiziskam personam, uznémumiem un sabiedribai kopuma. Tomér paslaik ir
maz informacijas par $o intervenCu efektivitati, un tas apgratina paraugpraksu ieteikSanu. Vienigas
intervences, par kuram ir pieejami pieradijumi, kas liecina, ka tas salidzinajuma ar parasto apripi uzlabo
atgrieSanos darba, ir vairakdisciplinu intervences. Sis intervences ietver fizioterapiju, darba terapiju, runas
terapiju, profesionalo rehabilitaciju un psihologiju saistiba ar atgrieSanos darba (t. i., pieméram, izglitibas,
konsultaciju un apmacibas nodroSinasana).

Lielais praksé izmantoto izglitibas intervenéu skaits, iesp&jams, neietekmé darba atgrieSanas raditajus.
Joprojam nav skaidribas par citu pieejamo intervencu ietekmi, un ir javeic vairdk So intervenéu analizei
veltitu pétijumu. Ir nepiecieSami pétijumi, kuros ir Tpasi aplikoti darba devéju viedokli, ka arT konkrétas ar
atgrieSanos darba saistitas problémas, ar kuram saskaras MVU.

Starp zinatniskaja literattra aprakstitajam un izvértétajam intervencém, kuru mérkis ir sekmét atgrieSanos
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darba, un praksé pieejamajam intervencém pastav plaisa. Citiem vardiem sakot, zinatniskaja literatdra ir
maz informacijas par pastavoSajam darba atgrieSanas intervencém. Lieldkd dala parskatd minétas
informacijas par SIm intervencém ir iegita no pelékas literatlras. Pieejamas intervences un resursi ietver
informaciju un apmacibu par vézi un ar atgrieSanos darba saistitiem jautdjumiem, rehabilitacijas
pakalpojumiem, pamatnostadném un darba vietas pielagojumiem. Lielaka dala intervencu ir izstradata
galvenokart izdzivojudajiem véza slimniekiem. Paréjas intervences ir vérstas uz darba devéjiem un
veselibas aprupes specialistiem. Ir loti maz intervencu, kas ir Tpasi izstradatas paSnodarbinatam personam
un MVU.
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