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NeiSneSioty naujagimiy tévy poreikiai naujagimiy intensyviosios

terapijos skyriuje tévy ir slaugytojy pozitriu

Alina Vaskelyté, Riita Butkeviciené
Kauno medicinos universiteto Slaugos ir ripybos katedra

RaktaZodZiai: tévy poreikiai, neisnesiotas naujagimis, tévai, slaugytojai.

Santrauka. Tyrimo tikslas. Palyginti neisnesioty naujagimiy tévy poreikius naujagimiy
intensyviosios terapijos skyriuje tévy ir slaugytojy poziiiriu.

Tyrimas buvo atliekamas Kauno medicinos universiteto kliniky Naujagimiy intensyviosios
terapijos skyriuje. Tyrime dalyvavo 181 tévas (141 mama ir 40 téciy) bei 37 slaugytojai. Apklausai
buvo naudojama Seimy poreikiy NITS vertinimo priemoné, t. y. skalé, kuriq sudaré penki poskaliai:
artimumo, informacijos, tikrumo, paramos ir komforto. Skalés vidiniam pastovumui jvertinti
apskaiciuotas Cronbach alfa koeficientas — 0,94.

Rezultatai. Tyrimo metu nustatyta kaip tévai ir slaugytojai vertino tévy poreikius kiekvieno
poskalio viduje. Lyginant skirstinius tarpusavyje ranginiu Mann o-Whitney testu, nustatyta, kuriy
teiginiy vertinimai reikSmingai skyrési, lyginant tévy ir slaugytojy atsakymy rezultatus. Daugiausia
statistiskai reikSmingy skirtumy nustatyta vertinant artimumo (75,0 proc.) ir informacijos (72,7
proc.) poreikius, susijusius su tévy galimybe biiti prie savo naujagimiy ir gauti laiku bei iSsamiq
informacijq apie naujagimius ir jy sveikatos bitkle. Siuos poreikius tévai nurodé kaip svarbesnius
palyginti su slaugytojais. Maziausiai skyrési neisnesioty naujagimiy tévy paramos poreikiy (38,9
proc.) vertinimai. Tévai statistiSkai reik§mingai svarbesniais pripazino pagalbos priimant
sprendimus apie naujagimio prieZiiirq poreikius. Slaugytojai kaip svarbesnius vertino poreikius

apie tévy savitarpio paramgq ir galimybe pasidalyti savo iSgyvenimais.
Isvados. Tyrimas parodeé, kad, palyginus neisnesioty naujagimiy, tévy poreikius naujagimiy
intensyviosios terapijos skyriuje, tévy ir slaugytojy poZiiriu nustatyta statistiskai reikSmingy

skirtumy vertinant visy poskaliy poreikius.

Ivadas

Naujagimio laukimas ir jo gimimas — vienas svar-
biausiu ivykiu Seimos gyvenime. Sveiko naujagimio
gimimas psichologiskai ir kultiiriSkai yra esmingé tévy
vaidmens dalis (1). Esant jprastai naujagimio lauki-
mo ir jo gimimo eigai, Sis laikotarpis daugeliui Seimy
yra susijes su teigiamais stresoriais (2). Taciau kai
kurioms Seimoms Sis laikotarpis tampa sudétingu gy-
riumi atsirandanc¢ios problemos yra vienas tokiy ivy-
kiy. NeiSneSioto naujagimio sveikata, iSvaizda, kii-
dikio atskyrimas nuo Seimos, aplinka, i kuria jis pa-
tenka Naujagimiy intensyviosios terapijos skyriuje
(NITS) toli prasilenkia su tévy liikesCiais ir sukelia
stresa Seimoje (3, 4). Kartais skirtumas tarp to, ko ti-
kéjosi tévai, ir realybés, su kuria jie susiduria, yra toks
didelis, kad iskyla pavojus tinkamam tévystés vaid-
mens atlikimui.

Ilgalaiké kudikio hospitalizacija sutrikdo iprasta
Seimos funkcionavima, iSkyla grésmé socialiniam
Seimos vientisumui (4). Kuo daugiau stresoriy veikia
Seimga vienu metu, tuo didesné yra krizés tikimybe (5).
Seima stengiasi jveikti krize, naudodama savus pri-
sitaikymo (paramos) isteklius ir jveikos badus. Siuo
laikotarpiu i Seimos prisitaikymo procesa isitraukia
nauja, laikina paramos sistema, kurig sudaro NITS
skyriaus personalas, ypac slaugytojai (4). Pagrindiné
neonatologijos slaugos specialisty uzduotis — skatinti
ir padéti tévams surasti individualy buda jsitraukti {
savo naujagimio prieziiira ir kokybiSkai slaugyti juos.
Pasak H. Lou (2008), tokia pagalba padéty neisnesioty
naujagimiy tévams pereiti i tévyste. Svarbu, kad slau-
gytojai suprasty, jog pagalba nei$neSiotam naujagi-
miui neatskiriama nuo pagalbos jo Seimai, pirmiau-
sia — tévams (1). Slaugytojai, dirbantys su naujagi-
miais ir jy Seimos nariais, turéty biiti susipazing su
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kiidikio ligos ir kritinés biiklés bei streso jtaka Seimos
veiklai (6), taip pat naujagimiy tévy poreikiais. Po-
reikiy patenkinimas yra vienas i$ svarbiausiy aspekty,
garantuojanciy parama nei$nesioty naujagimiy té-
vams. Kai tévy poreikiai patenkinami, Seimos funk-
cijos atlieckamos tinkamai ir iSsaugomas $eimos struk-
tiiros pagrindas. Jei tévy poreikiai nepatenkinami,
ry$iai Seimoje pradeda irti ir tai gali trikdyti prierai-
Sumo procesa tarp tévy ir naujagimio (6). L. K. Myren-
Manbeck (2000) atliko tyrimg ir nustaté, kad svar-
biausi tévy paramos aspektai gali buti komunikacija,
vilties palaikymas, laiku suteikta iSsami informacija
(7). Jei NITS personalo nariai suteikia tévams infor-
macija, kurios jiems reikia, sudaro galimybes bent i$
dalies kontroliuoti naujagimio slaugg ir prieziiira. Taip
sustiprinamas tévy vilties jausmas ir galimybé sék-
mingiau prisitaikyti prie NITS aplinkos (8). Taigi, ne-
iSnesioto naujagimio tévy iSgyvenimy supratimas, ju
poreikiy ir kylan¢iy sunkumy pazinimas yra pagrin-
diniai veiksniai, leidziantys planuoti pagalba Seimai
(3). Todeél slaugytojams ypac svarbu suzinoti, kokius
poreikius iSsako neiSnesioty naujagimiy tévai (3, 9).

Lietuvoje buvo tirti tévy, auginanciy nejgalius vai-
kus, poreikiai (10), taciau naujagimiy tévy poreikiai
NITS néra i§samiai tyrinéti. Siame straipsnyje patei-
kiami tyrimo duomenys rodo nei$nesioty naujagimiy
tévy poreikiy vertinima paciy tévy ir NITS dirbanciy
slaugytoju poziiiriu. Atlikta i§sami tévy poreikiy ana-
lizé¢ padés slaugytojams geriau suprasti ir atpazinti
tévy poreikius, netgi tais atvejais, jei tévai savo porei-
kiy tiesiogiai specialistams neiSsako ir neparodo.

Tyrimo tikslas — palyginti nei$nesioty naujagimiy
tévy poreikius naujagimiy intensyviosios terapijos
skyriuje, tévy ir slaugytoju pozitriu.

Tirtyjy kontingentas ir tyrimo metodai

Tiriamoji grupé. Tyrime, kuris vyko Kauno medi-
cinos universiteto kliniky (KMUK) Naujagimiy in-
tensyviosios terapijos skyriuje, dalyvavo 181 tévas:
141 (77,9 proc.) mama ir 40 (22,1 proc.) téciy. 130
mamy gulgjo ligoningje kartu su savo naujagimiais,
11 mamy bei visi téciai, dalyvave tyrime, atvykdavo
aplankyti naujagimius. IS visy tiriamyju 125 (69,1
proc.) tévai nurodé, kad gyvena Seimoje susituoke,
50 (27,6 proc.) — gyvena kartu nesusituoke, 3 (1,7
proc.) tévai iSsituoke ir 3 (1,7 proc.) vieni$i. Mamy
amzius tiriamojoje grupéje svyravo nuo 16 iki 45 mety
(M=27,7, SD=6,9), téciy — nuo 18 iki 46 mety
(M=31,2; SD=6.,4). Tyrime dalyvave 72 (39,8 proc.)
teévai turgjo aukstaji iSsimokslinima. 98 (54,1 proc.)
tévams §is neiSnesiotas naujagimis buvo pirmasis
vaikas Seimoje.

Antroji tirlamyjy grupé — 37 slaugytojai, dirbantys
KMUK NITS. Slaugytoju amziaus vidurkis buvo 33,9
(SD=4,5) mety, NITS darbo stazas — 9,5 (SD=5,9)
mety, trumpiausias darbo stazas NITS buvo vieneri
metai, ilgiausias — 21 metai. 27 (73 proc.) slaugytojai
patys tur¢jo vaiky, dvieju i jy naujagimiai yra gydyti
NITS.

Tiriamuyjy grupés atrankos kriterijai. Tévy grupé.
Tyrime dalyvauti buvo kvieciami visi tévai, kuriy neis-
nesioti naujagimiai tiriamuoju laikotarpiu buvo gydo-
mi NITS ir kurie atitiko §iuos atrankos kriterijus:

— Neisnesiotas naujagimis skyriuje gydytas ne trum-
piau kaip 48 val.

— Tévai daugiau nei viena karta aplanké savo
naujagimi NITS.

— Neisnesioto naujagimio buklé buvo stabili.

— Neisnesiotas naujagimis NITS gydytas pirma karta.

— Tévai gal¢jo skaityti ir rasyti lietuviskai.

Slaugytojy grupé. Visi tiriamuoju laikotarpiu
KMUK NITS dirbantys slaugytojai dalyvavo tyrime.

Tyrimo priemoné. Tyrimui buvo naudojama Sei-
my poreikiy NITS vertinimo priemoné, t. y. skalé. Si
poreikiy vertinimo skalé K. Ward (1999) buvo mo-
difikuota i§ Seimy poreikiy intensyvios terapijos sky-
riyje (ITS) vertinimo priemonegs, skirtos tirti suaugusiy
pacienty Seimos nariy poreikius (11). Galutiniame
Seimy poreikiy NITS vertinimo priemonés variante
yra 56 teiginiai, kurie suskirstyti | penkis poskalius
(poreikiy grupes): informacijos, paramos, komforto,
uztikrintumo ir artimumo.

Informacijos poskalyje teiginiai orientuoti { infor-
macijos, kurios tikisi tévai, turini ir jos pateikimo for-
ma ir biidus. Paramos poskalyje teiginiai apima emo-
cinius tévy poreikius ir juy esamos situacijos jveika.
Komforto poreikiai susij¢ su tévy ir naujagimio kom-
forto uztikrinimu. Uztikrintumo poskalyje pateikti tei-
giniai, nukreipti { tévy poreikius buti uztikrintiems dél
geriausios galimos naujagimio prieziiiros ir gydymo.
Artimumo poreikius atspindi teiginiai apie tévy gali-
mybe bet kuriuo metu biti Salia savo naujagimio ir
zinoti viska, kas su juo daroma. Vertinimui buvo nau-
dojamas penkiy baly Likerto skalés formatas. Atsa-
kymu pasirinkimas apima vertinimus nuo 0 — ,,man
netinka“ iki 4 — , labai svarbu® (11).

Leidimas versti i lietuviy kalba Seimy poreikiy
NITS vertinimo priemong gautas i$ skalés karejy.
Straipsnio autoriai tyrimo priemong iSverté i lietuviy
kalba, naudodami dvigubo vertimo su vienos kalbos
testu metoda (12). Skalés vidiniam pastovumui jver-
tinti apskai¢iuotas Cronbach alfa koeficientas, kuris
rodo visy skalés teiginiy vidini pastovuma (13, 14).
Seimy poreikiy NITS vertinimo priemonés Cronbach
alfa koeficientas — 0,94. Apskaiciavus kiekvieno
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poskalio klausimy vidinj pastovuma, Cronbach alfa
koeficiento reik§meés svyravo nuo 0,55 iki 0,83.

Tyrimo eiga. Tyrimo duomenys buvo renkami nuo
2006 m. sausio iki 2007 m. liepos ménesio. Tiriamuyju
grupe sudaré 240 tévy, i§ kuriy 51 respondentas
atsisaké. Tévams buvo iSdalytos ir sugrizo 189 tyrimo
priemoneés (skalés). AStuonios buvo grazintos neuz-
pildytos arba i§ dalies uzpildytos, todél rezultaty ana-
lizei buvo naudojamos 181. Tévy atsako daznis — 78,5
proc.

Tyrime dalyvavo 37 slaugytojai, dirbantys NITS
tiriamuoju laikotarpiu. Slaugytojy atsako daznis — 100
proc.

Respondentams, naujagimiy tévams ir slaugyto-
jams tyr¢jai suteike informacija apie tyrima, atsake {
tirlamyjy klausimus, gavo ju sutikima dalyvauti tyrime
ir susitaré deél skalés uzpildymo laiko, kurig jie sava-
rankiskai uzpildé ir grazino tyréjams.

Siam tyrimui atlikti gautas Kauno regioninio biome-
dicininiy tyrimy Etikos komiteto leidimas (Nr. BE-2-3).
Visiems respondentams buvo pateikta pasiraSyti

Tam tikram laikui i§vykti i§ ligoninés

21,6

Informuoto asmens sutikimo forma. Tyrimo duomenys
rinkti anonimiskai.

Rezultatai

Tyrimo duomenimis, ir tévy, ir slaugytojy nuomo-
ne, svarbiausi buvo tikrumo poreikiai. Antrajg ir tre-
¢laja pozicijas uzéme artimumo ir informacijos po-
reikiai, ketvirtaja — paramos, penktaja — komforto
poreikiai (15). Paveiksluose pateikti duomenys rodo,
kokia dalis respondenty teiginius vertino ,labai
svarbu®. Lyginant skirstinius tarpusavyje ranginiu
Mann’o-Whitney testu, nustatyta, kuriy teiginiy ver-
tinimai reikSmingai skyrési lyginant tévy ir slaugytoju
atsakymuy rezultatus.

Tikrumo poreikiy analizé

Tikrumo poskali sudaré 12 poreikiy. Analizuojant
tikrumo poskalio poreikius, nustatyta, kad statistiSkai
reikSmingai skyrési astuoniy poreikiy i§ dvylikos tévy
ir slaugytoju vertinimai — tai sudaré 66,7 proc. visy
Sios grupés poreikiy (1 pav.).

d O tévai

131 [@ slaugytojai

8.1

>

Dalyvauti procediiry metu

| 54,7%

37.8
Jausti, jog padeda naujagimiui pasveikti —

] 64.,6%

40,5
Jausti vilt]

| 77,9%

514
Naujagimiui malSinamas skausmas —

] 81,2%

Gauti suprantamus paaiskinimus

87.8

Su naujagimiu personalas elgiasi Svelniai

Ligoninés personalas riipinasi naujagimiu

62.0
Paaiskinty apie naujagimio sveikima —

Zinoti ligos pasekmes kiidikiui

95,0%

Iisamis atsakymai apie naujagimio biikle —ﬂf o5

Naujagimis gauna geriausia priezitira

83,8  9go*
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1 pav. Tikrumo poreikiy svarbos palyginimas tévy ir slaugytojy grupése
*p<0,05 lyginant su slaugytojais.
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ReikSmingai skyrési tévy ir slaugytoju vertinimai
tevy poreikio ,.biti tikriems, jog naujagimis gauna
geriausiq galimq prieziiirq™, kuri abi respondenty
grupés vertino kaip svarbiausia tikrumo poreiki. Ji
kaip labai svarby ivertino 98,9 proc. (n=179) tévy ir
83,8 proc. (n=37) slaugytoju (p<0,05).

Trys Sios grupés poreikiai, kurie tévy ir slaugytoju
buvo reik§mingai skirtingai ivertinti: ,,Zinoti galimas
ligos pasekmes, kad jiems paaiskinty konkrecius da-
lykus apie naujagimio sveikimq™ bei ,zinoti, jog su
naujagimiu personalas elgiasi Svelniai, visy slau-
gytoju buvo jvertinti kaip svarbiis ir labai svarbis.
Labiausiai tévy ir slaugytoju pozitriai i$siskyré ver-
tinant tévy poreiki ,,laisvai pasirinkti pasilikti ar iseiti,
kai naujagimiui atliekamos skausmingos procediiros*.
Daugiau kaip pusé (54,7 proc.; n=99) tévy ir tik ne-
didelé dalis (8,1 proc.; n=3) slaugytojy §i teigini jver-
tino kaip labai svarby (p<0,05).

Visus skirtingai tévy ir slaugytoju vertintus tikrumo
grupés poreikius tévai, palyginus su slaugytojais, ver-
tino kaip svarbesnius. Poreikius ,,gauti isSsamius
atsakymus apie naujagimio bikle ir gauti supran-
tamus paaiskinimus apie naujagimio bitkle* visi tévai
ir slaugytojai vertino kaip ,,svarbu‘ ir ,,labai svarbu®.
Visi slaugytojai, skirtingai nei tévai, kaip ,,svarbu‘ ir
»labai svarbu® vertino keturis (33,3 proc.) poreikius:
»zinoti, kokios gali biiti ligos pasekmés kudikiui; kad

Laukiamasis netoli NITS

Apie naujagimio buklg kalbétis su ta pacia slaugytoja

Tévams paskambinty pakitus naujagimio buklei

Lankytis NITS bet kuriuo metu

Biity pranesta apie planuojama naujagimio perkélima

Daznai matyti naujagimi

Informacija apie naujagimij bent karta per dieng

Palaikyti naujagimi ant ranky, priglausti

paaiskinty konkrecius dalykus apie naujagimio svei-
kimaq, galimybé biiti tikriems, jog ligoninés personalas
ripinasi naujagimiu, Zinoti, jog su naujagimiu perso-
nalas elgiasi Svelniai*.

Svarbu pastebéti, kad tikrumo poreikiy grupéje
tévy ir slaugytoju vertinimai reikSmingai nesiskyre,
vertinant penkis (41,7 proc.) Sios grupés poreikius:
Hwgauti issamius atsakymus apie naujagimio bitkle®;
»wgalimybé biiti tikriems, jog ligoninés personalas
ripinasi naujagimiu’; ,.gauti suprantamus paaiskini-
mus apie naujagimio bitkle; ,jaustis, jog padeda
naujagimiui pasveikti ir biti tikriems, jog gali kaz-
kuriam laikui iSvykti is ligoninés*.

Artimumo poreikiy analizé

SPVPNITS skalés autoré artimumo poskaliui pri-
skyré astuonis poreikius. Tévy ir slaugytoju poreikiy
vertinimai reikSmingai skyrési vertinant Sesis (75,0
proc.) poreikius i$ aStuoniy (2 pav. ).

ReikSmingai iSsiskyré tévy ir slaugytojy atsakymai
vertinant $iuos artimumo poreikius: ,,gauti informacijq
apie naujagimj bent kartq per dienq*; ,,daznai matyti
naujagimi*; ,kad biity pranesta apie planuojamq
naujagimio perkélimq™; ,lankytis NITS bet kuriuo
metu; ,.kad paskambinty j namus, pakitus naujagimio
biiklei ir apie naujagimio biikle dazniausiai kalbétis
su ta pacia slaugytoja‘. 2 pav. duomenimis, minétus

13,5
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| 56,9%
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82,3%
h 270
| 80,1%
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88.4%*
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2 pav. Artimumo poreikiy svarbos palyginimas tévy ir slaugytojy grupése
*p<0,05 lyginant su slaugytojais.
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poreikius kaip labai svarbius vertino didesné dalis tévy
nei slaugytoju.

NeisnesSioty naujagimiy tévy poreiki ,palaikyti
naujagimi savo rankose ar priglausti prie kiino®, visi
respondentai, t. y. tévai ir slaugytojai, vertino kaip
svarby ir labai svarby. Visi slaugytojai, skirtingai nei
tevai, kaip svarby ir labai svarby vertino poreiki ,,gauti
informacijq apie naujagimj bent vienq kartq per
dienqg®. Maziausia dalis respondenty pasirinko
atsakyma ,,labai svarbu®, vertindami ,,/aukiamojo
netoli NITS* poreiki: 16,0 proc. (N=29) tévy ir 13,5
proc. (N=5) slaugytoju.

ISanalizavus artimumo poreikius, aisku, kad tévy
ir slaugytojy vertinimai reikSmingai nesiskyre, ver-
tinant du (25,0 proc.) Sios grupés poreikius: ,,palaikyti
naujagimi savo rankose ar priglausti prie kiino, kai
tik bus galima ir laukiamasis netoli NITS*.

Informacijos poreikiy analizé

Informacijos poskali sudaré¢ vienuolika poreikiuy,
kuriy analizés rezultatai pateikiami 3 paveiksle. Siame
poskalyje tévy ir slaugytoju poreikiy vertinimo rezul-
tatai reikSmingai skyrési vertinant astuonis (72,7 proc.)
poreikius i§ vienuolikos.

Jausti, jog verkti yra priimtina

Paskaityti literatGiros apie naujagimio medicinines problemas
Pagalba priimant naujagimiy priezitiros sprendimus
Mokymai apie neisneSiotus naujagimius

Personalo asmuo, kuriam galima paskambinti

Dalyvauti slaugant savo naujagimi

Zinoti, kas galéty suteikti informacija apie naujagimj
Kasdien pasikalbéti su gydytoju

Tiksliai zinoti, kas yra daroma naujagimiui

Zinoti, kodél buvo atliktos procediiros

Zinoti, kaip naujagimis yra gydomas

Poreikius: ,Zinoti, kaip naujagimis yra gydomas
ir kodél jam buvo atliktos tam tikros procediiros “ visi
tévai vertino kaip svarbius ir labai svarbius. Visi slau-
gytojai kaip svarby ir labai svarby vertino naujagimiy
tevy poreiki ,.kiekvienq dienq pakalbéti su gydytoju,
besiripinanciu naujagimiu‘, taciau tarp tévy ir slau-
gytoju vertinimy reikSmingo skirtumo nenustatyta.

Sios grupés poreikius, kuriy vertinimo rezultatai
reik§mingai skyrési tarp tévy ir slaugytoju, didesné
dalis tévy vertino kaip labai svarbius, todél galima
teigti, kad visi Sie poreikiai tévams buvo svarbesni
lyginant su slaugytojuy vertinimu.

Visy tyrimo dalyviy vertinimai reik§Smingai nesi-
skyré vertinant tris informacijos grupés poreikius (27,3
proc.): ,.tiksliai Zinoti, kas yra daroma naujagimiui‘;
»kad vykty mokymai apie neisnesiotus naujagimius ir
specialius jy prieziuros poreikius®, ,jausti, jog verkti
yra priimtina®.

Paramos poreikiy analizé

Paramos poskalj sudaré 18 teiginiu. 4 pav. patei-
kiami $ios grupés poreikiy analizés rezultatai rodo,
kad, lyginant tévy ir slaugytoju atsakymus, statistiskai
reikSmingas skirtumas nustatytas vertinant septynis

27.0
24.9 I tévai @ slaugytojai
21.6
46.4%
27.0
51.4%
405
56.4
405
61.9%
_ 25,7
] 81.2%
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80,7*

—28
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>
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91.2%
67.6
93,9%
75,7
95,6%*
} T T T T T T T T T 1
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
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3 pav. Informacijos poreikiy svarbos palyginimas tévy ir slaugytojy grupése
*p<0,05 lyginant su slaugytojais.
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Dvasininkas arba asmuo i$ religinés bendruomenés
Pagalba atvykti i ligoning ir grizti

Tévu savitarpio pagalbos grupé

Kas nors biity kartu, lankantis NITS

Pasikalbéti su kitais tévais

Vieta ligoninéje pabiti vieniems

Pasidalyti jausmais

Kazkas rupintysi tévy sveikata

Papasakota apie NITS prie§ ateinant

Pagalba, kaip elgtis su naujagimio broliais/seserimis
Vieta nakvoti

Infomacija apie asmenis, kurie padéty sprgsti problemas
Vieta nusitraukti pieng

Broliai/seserys galéty aplankyti

Ramybés laikotarpiai NITS

Artimieji buty Salia

Pasikalbéti apie mirties rizika

Pamokyty ripintis naujagimiu

[ tévai [ slaugytojai

432
48.6
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13.5
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4 pav. Paramos poreikiy svarbos palyginimas tévy ir slaugytoju grupése
*p<0,05 lyginant su slaugytojais.

poreikius i$ 18 — tai sudaro 38,9 proc. visu $io po-
skalio poreikiy.

Paramos poskalyje buvo keturi poreikiai, kuriuos
keletas téciy pazyméjo kaip: ,,man netinka“. Tai po-
reikiai: ,,galimybé naujagimio broliams ir seserims ji
aplankyti; ,,gauti pagalbq, kaip elgtis esant jvairioms
naujagimio broliy ir sesery reakcijoms®; ,specialiai
skirta vieta pamaitinti kriitimi ar nusitraukti pieno ir
kas nors ripintysi tévy sveikata®.

4 pav. duomenimis, vertindami keturis poreikius,
kuriy vertinimo rezultatai reikSmingai skyrési tarp tévy
ir slaugytoju imciy, didesné dalis tévy pasirinko

atsakyma;: ,,labai svarbu®. Siuos poreikius: ,,galimybé
draugams ir Seimai biiti Salia ir suteikti paramq* (54,7
proc. — tévai; 24,3 proc. — slaugytojai), ,.galimybé
naujagimio broliams ir seserims ji aplankyti* (49,7
proc. —tévai; 13,5 proc. — slaugytojai), ,,vieta pernak-
voti netoli NITS* (39,2 proc. — tévai; 13,5 proc. — slau-
gytojai) ir kad ,,bity papasakota apie NITS aplinkq
dar pries ateinant { 5 skyriy pirmaq kartq* (24,3 proc. —
tévai; 8,1 proc. — slaugytojai) tévai skirtingai nei
slaugytojai vertino kaip svarbesnius. Didesné dalis
slaugytojy, skirtingai nei tévu, pasirinko atsakyma:
»labai svarbu® vertindami tris tévy poreikius. Tai
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Patogtis baldai laukiamajame

Telefonas netoli laukiamojo

Tualetas netoli laukiamojo

Patogus kréslas prie naujagimio inkubatoriaus

Laukiamasis naujagimiy skyriuje

Jaustis pripazintam ir suprastam ligoninés personalo

Matyti, kaip personalas uztikrina naujagimio komforta

O tévai  [@ slaugytojai
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10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
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5 pav. Komforto poreikiy svarbos palyginimas tévy ir slaugytoju grupése
*p<0,05 lyginant su slaugytojais.

poreikiai: ,,pasidalyti savo jausmais apie tai, kas
atsitiko* (23,8 proc. — tévai; 51,4 proc. — slaugytojai),
swdalyvauti tévy savitarpio pagalbos grupéje® (16,0
proc. — tévai; 29,7 proc. — slaugytojai) ir ,,susitikti su
dvasininku ar kitu asmeniu is religinés bendruomenés
(7,2 proc. — tévai; 8,1 proc. — slaugytojai).

Siame poskalyje nebuvo né vieno teiginio, kuri visi
respondentai vertinty ,,svarbu® ir ,,labai svarbu‘. Tuo
tarpu visi tyrimo dalyviai slaugytojai (100 proc.) du
paramos poreikius: ,.tévams paaiskinty ir pamokyty,
kaip galéty ripintis savo naujagimiu NITS® ir ,tylos
ir ramybés laikotarpiai NITS, kad naujagimis galéty
pailséti vertino kaip svarbius ir labai svarbius. Visy
respondenty — tévy ir slaugytojuy vertinimai reiks-
mingai nesiskyré, vertinant vienuolika paramos po-
reikiy (61,1 proc.).

Komforto poreikiy analizé

Komforto poskali sudaré septyni poreikiai. Siy
poreikiy analizés rezultatai rodo, kad nustatytas sta-
tistiskai reikSmingas skirtumas tarp tévy ir slaugytoju
im¢iy vertinant keturis (57,1 proc.) poreikius i§ sep-
tyniy (5 pav.).

Didziausia dalis tévuy ir slaugytoju kaip labai svarby
vertino poreiki ,,matyti, kaip personalas garantuoja
naujagimio komfortq“ (92,8 proc. —tévai; 75,7 proc. —
slaugytojai), taciau tévai ir slaugytojai §i poreiki ver-
tino skirtingai. Kiti trys teiginiai, kuriy vertinimas
reik§mingai i$siskyré tarp tévy ir slaugytoju imdéiy,
buvo susije¢ su tévy komfortu: ,,laukiamasis nauja-

gimiy skyriuje”, ,telefonas netoli laukiamojo ir pa-
togiis baldai laukiamajame.

Komforto poskalyje nubuvo né vieno poreikio, kurj
visi respondentai vertinty: ,,svarbu® ir ,,labai svarbu®.
Didesné dalis tévy skirtingai nei slaugytojai pasirinko
atsakyma: ,,labai svarbu®, vertindami $iuos tévy po-
reikius: ,,matyti, kaip personalas garantuoja nauja-
gimiui komfortq™ (92,8 proc. — tévai; 75,7 proc. —slau-
gytojai), ,.telefonas netoli laukiamojo* (12,7 proc. —
tévai; 5,4 proc. —slaugytojai). Slaugytojai svarbesniais
vertino poreikius: ,,laukiamasis naujagimiy skyriuje*
(18,2 proc. — tévai; 35,1 proc. — slaugytojai) ir ,,pato-
gits baldai laukiamajame™ (7,7 proc. —tévai; 8,1 proc. —
slaugytojai). Sie neidnesioty naujagimiy tévy poreikiai
NITS slaugytoju buvo vertinami kaip labiau svarbiis
tévams. Visy respondenty — tévy ir slaugytoju verti-
nimai reik$§mingai nesiskyré vertinant tris (42,9 proc.)
komforto grupés poreikius: ,jaustis pripazintam ir
suprastam ligoninés personalo®; ,patogus kréslas prie
naujagimio lovelés/inkubatoriaus ir tualetas netoli
laukiamojo*.

Tévy ir slaugytojy papildomai pateikti poreikiai

Lietuviskoje skalés versijoje buvo vienas papil-
domas atvirasis klausimas tévams: ,,Kas dar jums yra
svarbu, kai jusy naujagimis yra NITS?*, [ $i klausima
atsaké 57 (31,5 proc.) tévai i§ 181. Daugelis respon-
denty, atsakydami i papildoma atviraji klausima, tie-
siog pakartojo arba apibendrino tai, kas jiems buvo
svarbiausia pildant tyrimo priemong. I§ visy tévy
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minéty poreikiy isskirti papildomi poreikiai, kurie

nebuvo pateikti SPVPNITS:

— Skyriaus aplinka: ,,Skyriuje galéty skambéti at-
palaiduojamoji muzika, gal gamtos garsai, negar-
siai, tarsi fonas*.

— Vieta konfidencialiems pokalbiams su personalu:
»~Negera, bet ir nejmanoma negirdeéti kitiems tei-
kiamos informacijos. Norétysi, kad biity islaikyta
paslaptis nuo kity (ne mediky), pvz., nuo kito
paciento, esancio toje pacioje palatoje. Tam gali
biiti skirta atskira patalpa, kur galima atsisésti*.

— Galimybé mamai pasilikti ligoningje: ,,Man svar-
bu, kad buty daugiau laisvy palaty, kad norincios
mamos slaugyty savo naujagimius, galéty guléti
ligoninéje arciau savo naujagimio®.

Slaugytoju grupéje i atviraji klausima: ,,Kas dar,
jlsynuomone, yra svarbu tévams NITS?* atsaké penki
(13,5 proc.) slaugytojai i§ 37. Sios grupés respondentai
pateiké viena papildoma neiSnesioty naujagimiy tévy
poreiki NITS:

— Mamos komfortas gulint ligoninéje su neiSnesiotu
naujagimiu: ,,Kada mama guli ligoninéje (slaugy-
dama naujagimj), turéty guléti viena arba su pa-
nasaus likimo kita slaugancia mama, tik ne su slau-
gancia mama, kurios naujagimis yra Salia ma-

I

mos .

Rezultaty aptarimas

Tikrumo poreikiy, kaip svarbiausios poreikiy gru-
pés vertinimas, tévy ir slaugytoju pozitriu, rodo, kad
slaugytojai, bidami jungiamaja grandimi tarp tévy ir
naujagimio, supranta, jog tévai ir naujagimis gyvybis-
kai reikalingi vieni kitiems ir siekia sudaryti salygas
ir galimybes tévams i$siugdyti tévystés neiSnesiotam
naujagimiui kompetencija. Tai, pasak H. Lou (2008),
yra biitina pereinant i kita Seimos ir naujagimio gyveni-
mo etapa —iSvykima i§ ligoninés { namus (16). Svarbu
pastebeéti, kad, vertinant penkis tikrumo grupés porei-
kius, tévy ir slaugytoju nuomonés reikSmingai ne-
siskyré. Galima manyti, kad slaugytojai supranta Siuos
neisnesioty naujagimiy tévy poreikius, todél stengiasi
juos patenkinti. Analizuojant tévy poreiki ,,zam tikram
laikui isvykti is ligoninés*, tyrimai rodo, jog kartais
Seimos nariams bitina trumpam atsitraukti, pailséti
nuo neis$nesioto naujagimio priezitros ir ligoninés
aplinkos, kad suprasty, kas vyksta, kokie yra prioritetai
(17). ReikSmingai skyrési tévy ir slaugytoju nuomonés
apie ,,tevy galimybe pasirinkti — pasilikti ar iSeiti, kai
naujagimiui atliekamos skausmingos procediiros, ir
Zinojimgq, jog naujagimiui yra malSinamas skausmas*.
Didzioji dalis tévy Siuos poreikius vertino kaip labai
svarbius ir svarbius. Sio tyrimo rezultatus patvirtina

M. D. Fisher (1994) atliktas vaiky tévy tyrimas Vaiky
intensyviosios terapijos skyriuje, kai poreikis ,,Zinoti,
kad vaikui bus mazinamas skausmas ir(arba) suteikia-
mas komfortas* yra tarp svarbiausiy poreikiy tévams
(17). Tuo tarpu slaugytojams neatrodé svarbus tévy
poreikis ,.apsispresti, ar dalyvauti atliekant procedii-
ras*. Toki slaugytojuy vertinima galima bty paaiskinti
KMUK NITS jprasta praktika, kai, atliekant naujagi-
miams skausmingas ar nemalonias procediras, tévy
paprasoma iseiti i§ palatos. Panasi praktika yra ir Ang-
lijos ligoniniy NITS. Ten, atliekant naujagimiams pro-
ceddiras, tévy prasoma iseiti, nes, biidami su naujagi-
miais procediry metu, kurios dazniausiai yra skaus-
mingos ir nemalonios, tévai patiria stresa. L. Cescutti-
Butler ir K. Galvin (2003) atlikto kokybinio tyrimo
metu naujagimiy tévai NITS taip pat iSsaké poreiki
Hturéti galimybe patiems apsispresti, ar jie nori daly-
vauti, kai naujagimiams atliekamos procediiros* (19).

Vertinant poreiki ,,jausti vilti*, reikSmingai skyrési
tévy ir slaugytoju vertinimai. Daugiau kaip trys
ketvirtadaliai tévy ir maZziau nei pusé¢ slaugytojy tévy
poreiki ,.jausti vilti" ivertino kaip labai svarby neis-
nesioty naujagimiy tévams NITS. Nepavyko rasti ty-
rimy, kurie paaiskinty, kodél slaugytojai nepakan-
kamai vertina §j tévy poreiki. Tac¢iau naudojantis darbo
NITS patirtimi ir stebéjimo rezultatais, galima daryti
iSvada, kad poreikis ,jausti viltj yra glaudziai susijgs
su tévy nepasirengimu ir negaléjimu priimti neigiamos
informacijos apie naujagimio sveikatos bukle ir ga-
limas ateities perspektyvas. Slaugytojams ir tévams
gali buti sunku bendrauti ir suprasti vieni kitus, nes
slaugytojams gali atrodyti, kad tévai nepriima nei-
giamos informacijos ir nesuvokia realios situacijos,
kuri daznai yra sudétinga. Kity autoriy atlikti suaugu-
siy pacienty artimyjy intensyviosios terapijos sky-
riuose tyrimy rezultatai rodo, kad poreikis , jausti vilt
yra vienas svarbiausiy poreikiy (20).

Analizuojant informacijos poreikius, reikSmingai
i8siskyré tévy ir slaugytoju nuomonés apie didziaja
dalj informacijos grupés poreikiy. Sie poreikiai tévy
buvo vertinami kaip svarbesni, skirtingai nei juos
vertino slaugytojai. Nors Lietuvos medicinos norma
MN 28:2004 (21) nurodo, kad informacijos teikimas
ir pacienty mokymas yra viena i$ slaugytojy pareiguy,
Lietuvoje atlikty tyrimy apie slaugytoju, dirbanciy
sveikatos priezitiros ligoninése, dalyvavima mokant
pacientus sveikatos, rezultatai rodo, kad viena i$
pagrindiniy priezasc¢iy, trukdan¢iy mokyti pacientus,
slaugytojai nurod¢, jog informacijos suteikimas nejei-
na i ju pareigas (22). Kito Lietuvoje atlikto tyrimo
metu net ketvirtadalis tyrimo dalyviy pacienty nuro-
de, kad slaugytojai niekada, labai retai arba retai
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informavo juos apie slauga (23). Skirtingi Svedijoje
atlikto tyrimo rezultatai, gauti, kur gydytojai su tévais
kalbasi labai trumpai ir retai, daznai tik karta per mé-
nesi, visa informacija apie naujagimio sveikatos biikle
ir atliekamas procediras tévams suteikia slaugytojai
(24).

Vertinant artimumo grupés poreikius, tévy ir slau-
gytoju vertinimai reikSmingai skyrési vertinant net tris
ketvirtadalius Sios grupés poreikiy, kuriuos tévai, skir-
tingai nei slaugytojai, laiké svarbesniais. Taciau visi
respondentai — tévai ir slaugytojai svarbiausia arti-
mumo poreiki ,,palaikyti naujagimi savo rankose ir
priglausti prie kiino, kai tik bus galima* ivertino kaip
svarby ir labai svarby. Tai rodo, kad tévai ir slaugytojai
supranta prieraiSumo svarba, kai rysiui tarp mamos ir
naujagimio ugdyti biitinas kuo artimesnis ir pastovus
mamos ir naujagimio salytis ir bendravimas. Tévy
poreikis ,priglausti savo naujagimi* gali buti susijgs
su KMUK NITS taikomu kengiiros metodu, kai té-
vams sudaromos galimybés palaikyti ant ranky ir
priglausti prie kruitinés savo neiSnesiotus naujagimius
bei paaiskinama apie §io metodo taikymo svarba neis-
nesioty naujagimiy raidai. Tévy artimumo poreikio
Htureti galimybe lankytis NITS bet kuriuo metu** ver-
tinimas reikSmingai skyrési tarp tévy ir slaugytoju
im¢iy. Honkonge (2000) atlikto tyrimo metu suaugusiy
pacienty artimieji poreiki ,,lankytis ITS bet kuriuo
metu‘ fvertino kaip viena i$ svarbiausiy jiems poreikiuy,
taciau $is poreikis taip pat buvo tarp svarbiausiy
nepatenkinty respondenty poreikiy (25).

Analizuojant paramos grupés poreikius, tarp tévy
ir slaugytoju vertinimy nustatytas statistiskai reiks-
mingas skirtumas, vertinant daugiau kaip trec¢dali
poreikiy, i§ kuriy beveik pusg kaip svarbesnius jvertino
slaugytojai nei neiSnesioty naujagimiy tévai. Poreikiai
Lwpasidalyti savo jausmais apie tai, kas atsitiko, da-
lyvauti tévy savitarpio pagalbos grupéje bei susitikti
su dvasininku ar kitu asmeniu is religinés bendruo-
menés* slaugytoju buvo vertinami kaip labiau svarbiis
nei juos vertino patys tévai. Galima manyti, kad kreip-
tis pagalbos sau, ypac i specialistus, nejprasta ir gana
nauja miisy Salyje, todél mamos jauciasi nesaugiai ir
nesinaudoja arba labai atsargiai naudojasi Sia pagal-
ba. Poreikis ,,dalyvauti téevy savitarpio pagalbos
grupéje* tyrimo dalyvéms taip pat neatrod¢ svarbus.
Galbiit specialisty pagalbos mamos nepriima, nes
dazniausiai ji pasitiloma, kai moterys iSgyvena netekti
dél prieslaikinio gimdymo, o tuo laikotarpiu, remiantis
netekties teorija, zmonés patys arba tik su paciais
artimiausiais /inke eiti per sunkumus (1). Tokias prie-
laidas patvirtina Kanadoje (2003) atlikto tyrimo re-
zultatai (26). Visi slaugytojai, tyrimo dalyviai, net du

paramos poreikius vertino kaip svarbius ir labai
svarbius: ,,paaiskinti ir pamokyti tévus, kaip riupintis
savo neisnesiotu naujagimiu NITS ir ,tylos ir ra-
mybés laikotarpiai NITS, kad naujagimis galéty
pailséti. Remiantis Siais rezultatais, galima teigti, kad
slaugytojai supranta mamy poreikio ,,ismokti tinkamai
ripintis savo naujagimiu NITS® svarba ir padeda joms
$i poreiki patenkinti.

Zemiausia padétj bendrojoje poreikiy skaléje, tevy
ir slaugytoju nuomone, uzémé komforto poreikiai.
Siuo naujagimio sveikatai ir gyvybei pavojingu lai-
kotarpiu tévai ypac susiriiping dél naujagimio biiklés
ir apie komforto salygas sau galvoja maziau. Panasius
rezultatus pateikia uzsienio autoriai, kai artimieji po-
reikius, susijusius su savo komfortu, vertina kaip ne-
svarbius, tac¢iau poreikius, susijusius su paciento kom-
fortu, kaip labai svarbius (20, 27).

Tévai ir slaugytojai, atsakydami i atviraji klausima,
pateike tik keturis papildomus poreikius, kurie, ju ma-
nymu, yra svarbiis neiSnesioty naujagimiy tévams
NITS, todel galima spresti apie tai, kad tyrimui nau-
dotos priemonés turinys jungia biidingiausius tiriamy-
ju kontingento — neisnesioty naujagimiy tévy poreikiy
NITS aspektus. ,,Galimybé mamai pasilikti ligoninéje*
su neiS$nesiotu naujagimiu svarbi ne tik miisy atlikto
tyrimo dalyviams. Svedijoje atlikto tyrimo metu nau-
jagimiy tévai taip pat iSsaké poreiki pasilikti ligoninés
tévy kambaryje. Galimyb¢ tévams turéti kambari, kur
jie gali pernakvoti ir pailséti, sudaro salygas jiems dau-
giau laiko praleisti su savo naujagimiu ir ji slaugyti
(22). KMUK NITS yra tik viena trijy viety palata nau-
jagimiy mamoms. Todél daznai kyla problemy mamai
atsigulti 1 ligoning slaugyti savo naujagimi. E. O. C.
Hall (2005) Danijoje atlikto kokybinio tyrimo metu
tévai nurodé¢ labai svarby poreiki biiti ligoninéje su
savo naujagimiu, kad galéty visa laikg buti greta ir
zinoti, kas vyksta (28). Misy tyrimo metu tévy isskir-
tas papildomas poreikis, kad baty ,,vieta konfidencia-
liems pokalbiams*, i§ dalies nusakomas skaléje pateik-
tais teiginiais apie: ,,Jaukiamqji naujagimiy skyriuje,
patogius baldus laukiamajame ir laukiamqji netoli
NITS*, kurie visy respondenty buvo vertinami kaip
maziausiai svarbis. Toki vertinimy dviprasmiskuma
galéty paaiskinti jau minéta prielaida, kad NITS néra
laukiamojo, todél ir jo funkcijy respondentai nezino.
Tévy iSsakytas pageidavimas, kad ,.skyriuje galéty
skambéti atpalaiduojamoji muzika, gamtos garsai®,
paaiskinamas daugelio atlikty tyrimy rezultatais, kurie
teigia, kad NITS aplinka yra labai svetima ir nedrau-
giska naujagimio tévams, ji sukelia stresa, nes yra dau-
gybeé aparatiiros ir personalo. Tod¢l labai svarbu sukur-
ti kuo jaukesng ir draugiskesng aplinka naujagimiy
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tévams, kur jie galéty slaugyti savo naujagimius,
aptarti naujagimiy slaugg ir priezitira, mokytis pazinti
naujagimiy poreikius ir juos tenkinti (10). Tokioje
palaikomojoje aplinkoje tévai nesijaucia atskirti nuo
kity Seimy ir nuo aplinkinio pasaulio (29). Svarbu
pastebeti, kad KMUK Neonatologijos klinikai gavus
Naujagimiui palankios ligoninés varda, remiantis
»~Naujagimiams palankios ligoninés iniciatyva‘, kurios
tikslas — garantuoti motinos teisg zindyti savo kudikj,
o kiidikio — teis¢ gauti geriausia maista ir jausti rysi
su motina (30), NITS siekiama sudaryti palankias sa-
lygas motinoms su naujagimiais praleisti kuo daugiau
laiko ir tinkamai tenkinti naujagimiy tévams kylancius
poreikius.

Tyrimo ribotumai ir testinumas

Sis tyrimas atliktas Kauno perinatologijos centro
KMUK NITS, kuris yra vienas i$ dviejy Salyje esanciy
Perinatologijos centry. Bty tikslinga tirti Seimy po-
reikius, kuriy nei$nesioti naujagimiai gydomi Vilniaus
perinatologijos centro NITS. Taip bty galima nusta-
tyti Lietuvos perinatologijos centruose (III lygio ligo-

ninése) gydomy neisnesioty naujagimiy tévy porei-
kius. Tyrimo metu nustatyta, kaip tévai ir slaugytojai
vertina nei$nesioty naujagimiy tévy poreikius NITS,
taciau nebuvo keliamas tikslas — nustatyti, ar poreikiai
patenkinami. Buty idomu tirti, kas turéty patenkinti
téevams kylancius konkrecius poreikius, ar jie yra pa-
tenkinami, kiek ir kokie specialistai juos patenkina.

ISvados

1. Tévy ir slaugytoju poziiris | neiSnesioty
naujagimiy tévy poreikius naujagimiy intensyviosios
terapijos skyriuje statistiSkai reikSmingai skyrési
vertinant artimumo (75,0 proc.) ir informacijos (72,7
proc.) poreikius. Siuos poreikius tévai nurodé kaip
svarbesnius palyginus su slaugytojais.

2. Maziausiai skyrési nei$nesSioty naujagimiy tévy
paramos poreikiy (38,9 proc.) vertinimai, tévy ir slau-
gytoju pozitriu. Tévai statistiSkai reikSmingai svar-
besniais pripazino pagalbos priimant sprendimus apie
naujagimio prieziiirg poreikius, slaugytojai — apie tévy
savitarpio parama ir galimybeg pasidalyti savo i§-
gyvenimais.

Needs of parents with premature newborns in the Neonatal Intensive Care Unit:
parents’ and nurses’ perceptions

Alina Vaskelyté, Ruta Butkeviciené
Department of Nursing and Care, Kaunas University of Medicine, Lithuania
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Summary. The aim of the study was to compare parents’ and nurses’ perceptions of parents’ needs in the

Neonatal Intensive Care Unit.

Material and methods. The study was conducted in the Kaunas Perinatal Center, Neonatal Intensive Care

Unit, Hospital of Kaunas University of Medicine. The sample consisted of 181 parents and 37 nurses. The
NICU Family Needs Inventory was used for data collection. The instrument included the following five
dimensions (subscales) of needs: proximity, information, assurance, support, and comfort. Reliability of the
scale was identified as 0.94 using Cronbach’s o

Results. The parents’ needs perceived by both the groups were compared within the subscales. Using the
Mann-Whitney rank test, the significant differences between the parents’ and nurses’ assessments of individual
statements were identified. The majority of statistically significant differences between parents and nurses
have been found assessing the proximity (75.0%) and informational (72.7%) needs related to the possibility
for parents to be close to their newborns and to receive timely and adequate information about their newborns’
health condition. Parents, if compared to nurses, rated these needs as more important. The assessment of
support needs showed the lowest number of differences (38.9%). There was a statistically significant difference
assessing the support in decision-making related to the newborn care, which was identified by parents as
being more important. Nurses perceived the needs related to parent-to-parent support and possibility to share
feelings as being more important.

Conclusion. The comparison of parents’ and nurses’ perceptions of parents’ needs in the Neonatal Intensive
Care Unit showed that there are statistically significant differences in the assessment of individual statements
within all five subscales.
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