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TERMINOLOGIJA UN SAISINAJUMI

|
Termins Definicija

Al Maksligais intelekts/maksliga intelekta risinajums.

AP Lietojumprogrammas saskarne, ko parasti dévé par APIL, ir savienojums
starp divam datorprogrammam, kas lauj tam sazinaties sava starpa.

AP APl (lietojumprogrammu saskarne) ir veids, ka divas vai vairakas
lietojumprogrammas var sazinaties.

AR Paplasinata realitate.

CL Centrala laboratorija.

EGL E. Gulbja laboratorija.

EHR Elektronisko veselibas karSu sist€éma.

EMR Elektronisko medicinisko karSu sistéma.
HL7® FHIR® (Fast Healthcare Interoperability Resources 1) standarts
nosaka, ka veselibas apripé informaciju var apmainities starp dazadam
datorsistémam neatkarigi no ta, ka ta tiek glabata. Tas lauj padarit pieejamu

FHIR HL7 _ _ _ . -2 e

veselibas apriipes informaciju, tostarp kliniskos un administrativos datus.
Standartu izstrades organizacija HL7® (Health Level Seven®3) izmanto
FHIR un nodarbojas ar izstradi un modernizaciju.

LIS Laboratorijas informacijas sist€éma.
Lielie valodas modeli. LLM ir lieli maksliga intelekta modeli, kas spgj

LLM apstradat un generét valodas saturu. Tie analiz€ un uzlabo tekstu un
tulkoSanas procesu. Pieméram, Google Translate izmanto LLM, lai
nodro$inatu precizus un atrus tulkojumus no vienas valodas uz citu.
"Mobile Health" - mobilas lietojumprogrammatiiras, kas tiek izmantotas

mHealth _ L

veselibas apripes joma.
Nacionalais veselibas dienests. NHS terminu pamata izmanto, lai aprakstitu

NHS Apvienotas Karalistes Nacionalo veselibas dienestu, bet médz pielietot
apzimgéjot ar1 citu valstu dienestus.

PPG Fotopletizmografija ir optiska metode audu asins tilpuma pulsaciju
iegtisanai, izmantojot optisko starojumu un video registrésanu.

PREM Pacientu zinotie pieredzes merfjumi.




PROM Pacientu zinotie iznakumu mérijumi.
PVO Pasaules Veselibas organizacija.
RESTful ir saisinajums no "Representational State Transfer” (REST), kas ir
RESTful programmatiiras arhitekttiras stils timekla pakalpojumu veidoSanai.
RESTful nozim&, ka timekla pakalpojums ievéro REST principus.
Starptautiski un industriali atzits standarts integracijam un datu apmainai.
RIS Radiologijas informacijas sist€ma.
RPM Attalinata pacientu parraudziba.
Realas pasaules dati - dati, kas var sniegt informaciju par veselibas stavokli,
RWD pieméram, elektroniskie veselibas registri, pieprasijumu un norékinu
darbibas, produktu un slimibu registri, aptaujas un mobilo lietotnu dati.
Programmatira ka Pakalpojums. Biezi vien ta ir makondatoSanas
programmatiira, kas nodrosina modeli, kura makona nodrosinatajs izveido
SaaS un uztur makona lietojumprogrammu, nodroSina automatiskus
programmatiiras atjauninajumus un padara programmatiiru pieejamu saviem
klientiem, izmantojot internetu, samaksajot par pakalpojumu.
SIS Slimnicu informacijas sistéma.
SNOMED | SNOMED CT ir kliniska terminologija, kas paredzéta strukturéta kliniska
CT satura registréSanai elektroniskajos pacientu ierakstos.
VR Virtuala realitate.




IEVADS

Digitalas tehnologijas spélé svarigu lomu veselibas apriipes joma, sekméjot strukturétu
datu vakSanu un apkopoSanu. Tas ir nozimigas ar1 izmantoSanai pacientu arstéSana, veselibas
apripes resursu un politikas planoSana, ka arT p&tnieciba. Pasaules Veselibas organizacija
(PVO) un citas starptautiskas organizacijas atzimé veselibas jomas digitalos risinajumus par
biitiskiem ilgtsp&jigam un efektivam veselibas apriipes sisttmam®. Slimnicas izplatitas
veselibas apriipes iestazu informacijas sistémas (piem. SIS) tiek izmantotas, lai uzlabotu
veselibas apriipes informacijas vaksanu, apmainu un izmanto$anu?. Nodroginot strukturétu
datu apkoposanu, veselibas apriipes specialistiem tiek nodroSinati dati par pacientiem, kas
atbalsta turpmako l€émumu pienemSanu attieciba uz pacienta diagnostic€Sanu, arst€Sanu,
rehabilitaciju u.c. Psihiatrijas joma ir viena no PVO prioritatem. Efektivizgjot veselibas apriipi
psihiatrijas joma ir sagaidams biitisks ieguvums sabiedribas veselibai un valsts ekonomikai
kopuma.

Elektronisko veselibas karSu (EHR) un elektronisko medicinisko karsu (EMR)
ievieSana psihiatrijas joma saskaras ar vairakiem izaicinagjumiem - papildus tehnologiskiem
izaicindjumiem saistitiem ar datu standartizaciju, procesu parvaldibu u.c. Papildus pastav
izaicinajumi saistitie ar datu privatumu un sensitivas informacijas vaksanu®. Tomér arvien
vairak tiek uzskatits, ka EHR un EMR sistému ievieSana un uztur&$ana ir loti svariga, lai
uzlabotu informacijas uzkrasanas praksi, piem&ram, pacientu datu dokument€Sanu,
izmantoSanu un koplietoSanu arstnieciskiem un zinatniskiem mérkiem.

Saja dokumenta tiek apskatitas pasaules prakses, Latvija esosie tehnologiskie
risinajumi, ar digitalo risindjumu ievieSanu un uzturéSanu saistitie izaicinajumi, ka ari
ieguvumi veselibas apriipes specialistiem un pacientiem psihiatrijas joma.

Sis materials veidots ka teorétiska pamatojuma apraksta baze, lai Istenotu metodiskas

vadibas pilotprojekta "IT risinagjumi klinisko pacientu datu uzkrasanai" nodevumu, kas
izpildams l1dz §.g. 30. decembrim.

ntegrated care models: an overview. World Health Organization. 2016. Parbaudits Pieejams: Parbaudits:
26.06.2024. https://wyoleg.gov/InterimCommittee/2019/10-201906132.WHOIntegrated-care-models-
overview.pdf.

2Jha, Ashish K. "The promise of electronic records: around the corner or down the road?" Jama 306.8 (2011):
880-881.

SKariotis TC, Prictor M, Chang S, Gray K. Impact of Electronic Health Records on Information Practices in
Mental Health Contexts: Scoping Review. J Med Internet Res. 2022 May 4;24(5):e30405. doi: 10.2196/30405.
PMID: 35507393; PMCID: PMC9118021.
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3. puses izstradatie risindjumi
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pacientutrigza  diagnosticésanas  pacientu esaistes RPM uz pacientiem centrétie  telemedicinas datu analizes maksligd intelekta ¢atbotu virtuilas/papladintas  citi 3. puses izstradatie
atbalsta riki risinajumi atbalsta risinajumi risingjumi riki algoritmi un riki risinajumi realitates risinajumi risinajumi

1.1. att. Veselibas apriipes iestades digitalas ekosistemas vizijas shéma.

Veselibas apriipes iestades digitala ekosisteéma ir vairaku modulu bazéta sist€éma, kas
nodroSina klinisko datu vaksSanu, uzkrasanu un apstradi veselibas apripes pakalpojumu,
pétniecibas, ka ar1 resursu planosanas un administrativo funkciju nodrosinasanai.

Ka apziméts 1.1. att. shematiskaja att€lojuma, sist€éma var sastavét no vairakiem
blokiem, kas ieklauj sevi sekojoSus modulus (aprakstiti zemak). Sist€éma nav ierobeZota ar
zemak aprakstito modulu klastu - tie ir domati, lai iedotu ieskatu par piedavatas sistemas
arhitektiiras modularitati, ka ari savietojamibas principiem, lai nodroSinatu ari 3. puses
risindgjumu izmantoSanu un integréSanu veselibas apripes iestades ekosisttma (modulu
konstruktors). Papildus sisttmas moduliem, kas ir versti uz veselibas apripes iestades
profesionaliem, ka arT diagnosticétiem pacientiem, ekosistéma ieklauj sevi ari publisko
saskarni, kas ir mérkéta uz plasaku sabiedribu. Sadas timekla lietojumprogrammatiiras noliks
ir informé&t un izglitot plasaku sabiedribu, ka arT nodros$inat iesp&ju iesaistit plasaku sabiedribu



psihisko slimibu un atkaribu riska izpraSana un nodros$inat pirmo, droSo vidi, sperot soli cela
uz profesionalas palidzibas sanemSanu.

Sisteéma, apkopojot administrativus datus, ka ar1 nepiecieSamo dokumentaciju,
nodroSina ar1 objektivo (piem. laboratoriskie izmekl&jumi, diagnostic€Sanas un arsteésanas dati,
medikamentu dati u.tml.), ka arT subjektivo raditaju (piem. PROM, PREM u.tml.) ievadi,
uzkrasanu, ka arT apstradi.

Izstrades un integracijas slanis (shéma "API limenis") nodrosina iesp&ju veikt 3. puses
izstradato tehnologiju un risinagjumu integréSanu veselibas apripes iestades ekosistéma. API
limena ietvara piemérs tiek aprakstits turpmakajas sadalas. Papildus tehniskam
nodroSinajumam, biitu svarigi uzturét un sniegt piekluvi izstradataju dokumentacijai, kas
sniegtu ieskatu un strukturétu informaciju integrétajiem.

Strukturéto veselibas datu vakSana un apkoposana paver iesp&jas datu izmanto$anai
pacientu diagnostic€$ana, arstéSana un tas parraudziba un citas ar veselibas apriipes iestadi un
veselibas apriipes sist€ému saistitas jomas. Ka biis redzams pasaules prakses piemeru apraksta,
ka arT sadala zemak, strukttiras un starptautisko datu un to apmainas standartu ievéroSana paver
iespgjas datu analizé un izmanto$ana kliniskiem, ka ari politikas veidoSanas un zinatnes
nolikiem.

Veicot $adu datu apkopoSanu, ir iesp&jams veikt datu apstradi (iesk. vizualizaciju,
atlases iesp€jas u.c.) iek$€jas sist€émas arstniecisko registru vajadzibam, papildus nodrosinot
piekluves tiesibu parvaldibu. Papildus tam, datu apmainas slanis nodroSinatu iesp€ju
automatiski izglit un apmainities ar datiem ar citiem registriem (piem. valsts, ka arl
multicentriskiem, starptautiskiem registriem).

Sistéma sniedz iesp€ju ne tikai datu vaksanai un apstradei primariem nolukiem, bet ar1
to atkalizmantoSanai p&tniecibas nolukiem (otrreiz€ja datu izmantoSana). Viens no svarigiem
moduliem ir datu kiréSanas modulis - tas lauj petniekiem reallaika veikt kohortu atlases
(pacientu stratifikaciju), balstoties uz anonimizetiem un agregétiem metadatiem. Balstoties uz
veikto datu atlasi, petniekiem biitu nepiecieSama piekluve atlasitiem datiem turpmakai analizei.
To var nodros$inat, izmantojot droSas datu apstrades vides, ko var nodroS§inat gan ieks veselibas
aprupes iestades ekosistemas, gan arT izmantojot kddu no makoninfrastruktiiras piegadatajiem,
piem. AWS Heatlh vai Azure Confidential Computing vai kadu citu risindgjumu*®. Savukart,
gadijumos, kad ir nepiecieSama pacientu iesaiste prospektivo datu generéSana (iesaiste
petijumos), to paSu pieeju var izmantot pacientu stratifikacijai. P&c stratifikacijas veikSanas,
sistéma spétu, ar attiecigo veselibas apriipes specialistu iesaisti, identificét un uzrunat dalibai
pétijuma, veicot dalibas un/vai datu izmantoSanas piekriSanas parvaldibu, tostarp digitali. Tas
nodroSinatu pacientiem un/vai pacientu likumigajiem parstavjiem iesp&ju reallaika parvaldit

“What is AWS Health? Amazon Web Services. Parbaudits: 30.06.2024.
Pieejams:https://docs.aws.amazon.com/health/latest/ug/what-is-aws-health.html

SAzure Confidential Computing, Microsoft. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://learn.microsoft.com/en-
us/azure/confidential-computing/overview



piekriSanu, nodroSinot procesa caurspidigumu un auditaciju, ka ari atvieglotu procesu
parvaldibu.

Sabiedriba - paspalidzibas Pacienta vide
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1.2. att. VSIA "Rigas psihiatrijas un narkologijas centra" (RPNC) digitala ekosistéma.

RPNC tika izveidota ekosisteémas vizija, kas apraksta vairakus digitalos modulus un
komponentes dazadu datu vakSanai, apstradei, ka ar procesu automatizacijai.

PASAULES PRAKSE

Digitala transformacija un virziba uz veselibas sektora digitalizaciju ir sasniegusi ar1
psihiatrijas jomu. Ka spilgtus piemérus var min& strauji augo$o mobilo
lietojumprogrammattras risindgjumu izmantoSanu, masSinmaciSanas un maksliga intelekta
algoritmu ievieSanu un integraciju klinisko lémumu atbalstam, ka ari virtualas realitates
risindjumu ievieSanu pacientu atbalstam arsté$ana un rehabilitacija. Sis daudzveidigas
tehnologijas sola risinat vairakas butiskas problémas, tostarp datu trikumu, izaicinajumu ar
arstniecibas profesionalu un saistito pakalpojumu pieejamibu, apriipes sadrumstalotibu un
psihiatrijas diagnozu un terapiju pastavosas stigmas sabiedriba®. Zemik tiek aprakstiti dazadu
tehnologiju pielietojumi psihiatrijas prakse.

SHirschtritt ME, Insel TR. Digital Technologies in Psychiatry: Present and Future. Focus (Am Psychiatr Publ).
2018 Jul;16(3):251-258. doi: 10.1176/appi.focus.20180001. Epub 2018 Jul 16. PMID: 31975919; PMCID:
PMC6493099.



SLIMNICU INFORMACIJU SISTEMAS PSIHIATRIJA

Pédgjo desmit gadu laika veiksmiga elektronisko veselibas karsu (EHR), ka arT dazadu
ar mobilo veselibas apriipi (mHealth) saistitu tehnologiju sekmiga ievieSana ir kluvusi par
arvien biezak sastopamu izaicinajumu veselibas apriipes iestadém. Pasreiz&ja EHR vide ietver
plasu produktu spektru, kas vél vairak sarezgi izvéles uzdevumu arstiem un praksém, kuri
mekl@ vinu profesionalajam vajadzibam atbilstosu sistému’.

Dazadu valstu profesionalas asociacijas, pieméram Amerikas psihiatrijas asociacija
(APA), sadarbiba ar tehnologiju izstradataju apvienibam, izveidoja registrus, kas apkopo

vairaku razotaju sistémas un risinajumus®.

APA izstradaja ar1 vairakus atbalsta materialus psihiskas veselibas apriipes nozares
iestadem, tostarp arl prasibu specifikacijas piemeru®, telepsihiatrijas pakalpojumu

nodroginasanai’®, un citus atbalsta dokumentus, kas ir pieejami asociacijas majaslapa®.

Pasaulé tiek parstaveti vairaki uzn@mumi, kas izstrada un piegada EHR sistémas
psihiskas veselibas apriipes nozares iestadem, ka pieméram: OsMind!!, Dedalus Health'?,
MeDesk!3, ValantEHR4, MedSphere!®, ICANotes® u.tml.. Eksisté ari atvértas programmatiiras
ietvari un risinajumi, kas lauj izveidot EHR sistému, ka pieméram OpenEHRY’.

Programmatiiras cenu pozicijas un struktiira ir loti atkariga no veselibas apriipes
iestades izméra, pacientu plismas izméra, lietotaju skaita u.c. Biezi vien EHR sistému
piegadataji nodrosina savu risinajumu péc "Programmatiira ka Pakalpojums" (SaaS) principa -
pieprasot maksu par uzstadiSanu un pielagoSanu (atkariba no specifikacijas, izmeéra,
lokalizacijas u.tml.), un fiks€to méneSa maksu par programmatiiras pieejamibas nodroSinasanu.

Papildus primarai funkcionalitatei, kas nodroSina procesu, tostarp datu vakSanu un
dokumentu glabasanu, apstradi u.tml., ir javelta TpaSa uzmaniba datu glabaSanas un apmainas

"EHR: Frequently Asked Questions, American Psychiatry Association. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/practice-management/health-information-technology/ehr-faq
8Capterra platforma digitalo risinajumu apkopo$anai un kataloga nodro§ina$anai. Parbaudits: 30.06.2024.
Pieejams: https://www.capterra.com/mental-health-software/

*EHR Implementation Guideline, APA. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.psychiatry.org/File%20Library/Psychiatrists/Practice/Practice-Management/Electronic-Health-
Records/Resources-Choosing-the-Right-EHR/EHR_Selection_Implementation_Guidelines.pdf

WTelepsychiatry guide, APA. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/telepsychiatry/toolkit

110OsMind EHR for psychiatry hospitals and practices. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.osmind.org/
12Dedalus Health. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.dedalus.com/global/en/

BMeDesk EHR. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.medesk.net/en/mental-health-ehr/

14Valant EHR. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.valant.io/

5MedSphere. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.medsphere.com/who-we-serve/behavioral-health/
16]CANotes. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.icanotes.com/features/charting/psychiatry/
"OpenEHR. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://openchr.org/
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standartiem, ka arT iesp€jai pieslégt/integrét citus, 3. puses izstradatos risinadjumus, izmantojot
API limeni.

Ir svarigi ievérot datu standartizaciju, lai sp&tu vakt un apstradat datus vienota struktiira,
ka rezultata arT izstradat jaunas pieejas un tehnologijas un izmantot datus p&tnieciba un cita
veida analitika. Viens no veselibas datu terminologijas standartizacijas ietvariem ir SNOMED.
SNOMED CT ir sava klasé labaka kliniska atsauces terminologija, kas ir labi izstradata,
visaptverosa, daudzpusigi izmantojama, plasi pienemta un lauj uzlabot pacientu arst€Sanas
rezultatus'®. Eiropas Savieniba ar Eiropas Veselibas un digitalas izpildagentiiras (HaDEA)
starpniecibu nodro$inas savam dalibvalstim 60 % finans€jumu dalibai SNOMED International
lidz 2027. gadam. Sis iniciativas mérkis ir laut iesaistito dalibvalstu veselibas apriipes iestadém,
un ka rezultata ar1 iedzivotajiem, viegli piekliit saviem veselibas datiem un atvieglot apmainu
ar datiem ES!. SNOMED klasifikacija ari tiek izmantota psihiatrijas joma. Piemgram,
Apvienotas Karalistes Nacionalais veselibas dienests izveidoja dokumentu, kas apraksta
pielietojumu un klasifikacijas izmanto$anu $aja joma2°.

Runajot arT par datu apmainu ir svarigi pieturties pie vienotiem principiem S$adu
operaciju nodrosinasanai. FHIR ir starptautisks datu apmainas standarts veselibas joma, kas
nodroSina kopigu datu modeli, kas lauj dazadam veselibas apripes sisttmam savstarpgji
saprasties. Tas nozimé, ka neatkarigi no ta, kur un ka dati tiek generéti, tie var tikt viegli
apmainiti un saprasti citas sisttmas. FHIR ir plasi pienemts un atbalstits globali, ko apliecina
ta izmanto$ana daudzas valstis un organizacijas. FHIR izmanto RESTful arhitekttiru, kas ir plasi
izplatita un labi saprotama miisdienu programmatiiras izstradataju vida. Tas lauj viegli integrét
un izmantot FHIR standartu misdienu timekla un mobilo lietotnu izstradg.

Piem&ram, Nacionalais veselibas dienests (NVD) izmanto FHIR datu apmainas
nodro$inasanai kltnisko laboratorijas datu iegii$anai un apmainai Nacionalaja Iimen1?!.

Standartu ievéroSana atvieglotu darbu ar datu apstradi un apmainu ne tikai vienas
veselibas apriipes iestades ietvaros, bet arl veicot datu apmainu starp citam iestadém (iesk.
valsts iestades), kaari nodroSinot parrobezu datu apmainu. Papildus tam, starptautiski
pienemto standartu izmantosana nodro$inas efektivaku risku parvaldibu, veicot pareju no viena
EHR vai/un citas sist€mas piegadataja uz citu. Zemak aprakstito pieméru pielietojums tiktu
atvieglots un efektivi nodroSinats, ja veselibas apriipes iestades pamatsist€éma ieveros Sadus
standartus.

BSNOMED International. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.snomed.org/value-proposition
European Union drives use of standardized terminology in Member States with funding for SNOMED CT, 2022.
SNOMED International. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.snomed.org/news/european-union-
drives-use-of-standardized-terminology-in-member-states-with-funding-for-snomed-ct\

2SNOMED CT, A user guide for Mental Health, Health and Social Care Information Centre, NHS United

Kingdom, 2019. Parbaudits:30.06.2024. Pieejams:
https://confluence.snomedtools.org/download/attachments/57807764/User_Guide_for_Mental _Health V1.0.pdf
2api=v2

AYzstradatajiem, NVD 2024. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/izstradatajiem
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UNSTRUCTURED DATA VS STRUCTURED DATA

1.3. att. Nestrukturétie un strukturétie dati.

Latvija vél nav pienemti vienoti datu, ka ar to apmainu standarti. Neskatoties uz to,
veselibas apriipes iestadeém, ievieSot jaunus risinajumus digitalizacija biitu svarigi pieturéties
pie starptautiskas labas prakses.

MODERNO TEHNOLOGIJU PLASS PIELIETOJUMS PSHIATRIJAS JOMA

Mobilo lietojumprogrammatiiru izmanto$ana: mobilo lietojumprogrammatiiru
izmantoSana psihiskas veselibas apripé ir unikala iesp&ja paplasinat apriipes pieejamibu un
kvalitati??. Mobilas veselibas (mHealth) lietotnu skaits, kas vérstas uz $o apriipes jomu, ir
strauji pieaudzis - 2015. gada Pasaules Veselibas organizacijas (PVO) veiktaja 15 000
Veselibas lietotnu apsekojuma atklajas, ka 29% no tam ir verstas uz psihiskas veselibas jomas
slimibu diagnostiku, arstéanu vai atbalstu?. Pielietojumiem ir plass klasts - pieméram,
pielietojums Sizofrénijas apriipg?*. Neskatoties uz izaugsmi mobilo lietotnu izmanto$ana, ir
svarigi apzinaties izaicinajumus, kas saistiti ar lietotnu izmanto$anu kliniskaja prakse. Sis
problémas kopuma var iedalit $adas kategorijas: (I) nepietickams kvalitates un privatuma
regulé&jums; (II) nekonsekvence pacientu iesaiste; (III) Saurs fokuss uz vienu traucgjumu katra
lietotn&?®. Lai psihiskas veselibas lietotnes biitu efektivas un risinatu §is problémas, tam jabiit
balstitam uz pieradijumiem un riipigi izstradatam?®.

22Hategan, A., Giroux, C. & Bourgeois, J.A. Digital Technology Adoption in Psychiatric Care: an Overview of
the Contemporary Shift from Technology to Opportunity. J. technol. behav. sci. 4, 171-177 (2019).
https://doi.org/10.1007/s41347-019-00086-x

ZAnthes E. Mental health: There’s an app for that. Nature 2016;532:20-3. 10.1038/532020a

24Ben-Zeev D, Brenner CJ, Begale M, et al. Feasibility, Acceptability, and Preliminary Efficacy of a Smartphone
Intervention for Schizophrenia. Schizophr Bull 2014;40:1244-53. 10.1093/schbul/sbu033

BMarley J, Farooq S. Mobile telephone apps in mental health practice: uses, opportunities and challenges.
BJPsych Bull 2015;39:288-90. 10.1192/pb.bp.114.050005

%Chandrashekar P. Do mental health mobile apps work: evidence and recommendations for designing high-
efficacy mental health mobile apps. Mhealth. 2018 Mar 23;4:6. doi: 10.21037/mhealth.2018.03.02. PMID:
29682510; PMCID: PMC5897664.
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Viedo sensoru un valkajamieri¢u izmanto$ana: tehnologijam attistoties un balstoties
uz arvien plasaku valkajamieriCu risinajumu un tehnologiju piedavajumu tirgii, picaug ari
interese par valkajamiericu izmantoSanu pacientu novertésana un parraudziba, kas var veikt
kustibu, ka arT citu veselibas raditaju parraudzibu, izmantojot 3D akselerometrus, ziroskopus
un optisko impulsu fotopletizmografiju (PPG), lai ieglitu biometrisko informaciju realaja
pasaulé, nevis Tpasa, slégta vidé, pieméram, laboratorija. N. Gomez et al. publicéta
sistématiskaja literatiiras analize tiek aprakstiti vairaki pielietojumu veidi valkajamo iericu
izmanto$anai praksé?’. Valkajamos sensorus var izmantot, lai atbalstitu tradicionalas
intervences, pieméram, terapiju vai medikamentu lietoSanu, sniedzot reallaika datus, kas var
palidzét pienemt arst€Sanas [émumus, balstoties uz savaktiem un apkopotiem realas pasaules
datiem (RWD). Valkajami sensori var sniegt reallaika atgriezenisko saiti pacientiem atbalstot
noziméto arst€sanu, ka art var izsekot uzvedibas parametrus, piem&ram, miega kvalitati, fizisko
aktivitati u.c.”®% Ar biometriskajiem sensoriem aprikotas valkdjamas ierices var mérit
fiziologiskos signalus, pieméram, sirdsdarbibas frekvences mainigumu, adas vaditsp&ju un pat
smadzenu darbibu. Sie dati var sniegt objekfivus raditajus par stresa limeni, emocionalo
uzbudinajumu un vispargjo garigo labsajttu.

Piemé&ram, p&c N. Kazuyuki et al. publicéta raksta, rokas nésajamo ierici, kas méra PPG
signalus, bija iesp&jams izmantot novértéSanai un parraudzibai pacientiem ar mentalam
slimibam. Dazu dienu laika, péc mérijuma veikSanas miera stavokli pulsa un sirdsdarbibas
frekvences mainiguma raditajiem, ierici vargja izmantot ka atbalstu objektivu mentalas
veselibas stavokla novértgjumu®’. So tehnologiju var izmantot kopa ar citiem novértgjuma
mehanismiem un instrumentiem, tostarp kombingjot ar pacientu zinoto mérjjumu rezultatiem
(PROM).

Catbotu un citu digitilo agentu izmanto$ana: komunikacijas agenti un Catboti ir
lietojumprogrammas, kas tiek izstradati ar noliku veicinat komunikaciju ar pacientiem,
simuljot sarunu ar veselibas apripes specialistu ar mérki atbalstit pacientus, veikt datu
vak$anu turpmakam atbalstam diagnostic€Sana un arstéSana. Miusdienas $ada tehnologija
balstas uz maksliga intelekta tehnologijas un tai pastav plass izmantoSanas piemeru klasts. Uz
maksligo intelektu balstitas intervences t€rzé€Sanas (Catboti) un terapijas robotu veida, ipasas
sarunu lietojumprogrammas, kas atbalsta pacientus ar komunikacijas un citam saskarsmes
griitibam, datoriz&ti, virtuali cilvéku sejas attéli, kas ir avataru terapijas pamata, un inteligenti,

2’Gomes N, Pato M, Lourengo AR, Datia N. A Survey on Wearable Sensors for Mental Health Monitoring.
Sensors (Basel). 2023 Jan 25;23(3):1330. doi: 10.3390/s23031330. PMID: 36772370; PMCID: PMC9919280.
BCan Y.S., Arnrich B., Ersoy C. Stress detection in daily life scenarios using smartphones and wearable sensors:
A survey. J. Biomed. Inform. 2019;92:103139. doi: 10.1016/j.jbi.2019.103139.

Morin C.M., Bjorvatn B., Chung F., Holzinger B., Partinen M., Penzel T., Ivers H., Wing Y.K., Chan N.Y.,
Merikanto I., et al. Insomnia, anxiety, and depression during the COVID-19 pandemic: An international
collaborative study. Sleep Med. 2021;87:38-45. doi: 10.1016/j.sleep.2021.07.035.

30Nakagome, Kazuyuki, et al. "Feasibility of a wrist-worn wearable device for estimating mental health status in
patients with mental illness." Frontiers in Psychiatry 14 (2023): 1189765.
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dzivniekiem Iidzigi roboti ar jauniem sasniegumiem digitalas psihiatrijas joma, iesk.
pediatriju®l,

Catbotu izstrades un pielietoSanas pieméri jau atrodami un pieminéti ieprieksgja
gadsimta. Sakot ar 1960. gadiem, tika izstradata datorprogramma ELIZA, lai atdarinatu
psihoterapeita sarunu prasmes. Ideja bija tada, ka masina simulé cilvéka sarunu, vienlaikus
laujot pacientam veikt lielako dalu kognitiva darba, kas saistits ar interpretaciju. Programma
bija paredzeta tikai p@tnieciskiem merkiem, kas ietvéra dabiskas valodas apstrades
eksperimentus, un galu gala noveda pie straujas sarunas par maksligo intelektu
paplasinasanas®?. 1971. gada tika izstradats vél viens datormodelis, lai simulétu paranoidu
sindromu diagnostiskas psihiatriskas intervijas apstaklos. Sis modelis bija méginajums
raksturot paranoidu sindromu uzvedibas iek$€jo struktiiru, ar ko biezi saskaras klinicisti,
intervédami pacientus®,

Piem&ram, Apvienotas Karalistes Nacionalais veselibas dienests (NHS) ir sacis
piedavat térzeSanas robotu (Catbotu) Wysa, lai palidzetu pieaugusajiem un pusaudziem, tostarp
tiem, kas gaida uz terapeita apmekl&jumu, risinat stresa, trauksmes un depresijas problémas®*.
Lidzigas programmas piedava ari dazi ASV apdroSinataji, universitasu slimnicas, ka arl

slimnicu k&des®.

Tadas inovacijas ka cCatboti, avataru terapija un citi komunikacijas agenti sniedz
daudzas priekSrocibas, pieméram, mazina stigmatizaciju, kas saistita ar psihisko slimibu
simptomu izpausanu, palielina pacientu personigo komfortu, atklajot sevi, palielina izmaksu
efektivitati un paplasina pieejamibu®®. No otras puses janem véra, ka $adai tehnologijai
nepiemit psihiatra vai terapeita kvalifikacijai atbilstosais zinasanu un prasmju kopums, tiem ir
ierobeZotas iesp€jas izmantot pacienta personas datus, un tiem var nebiit nians€tas emocionalas
izpratnes un empatiskas reakcijas, kada piemit cilvekam, kas var mainities, veicinot plasako
attistibu lielo valodas modeliem (LLM). Paslaik nav tieSu pielietojumu kliniskaja vide, ka art
nav vienotu valsts standartu, ka veikt tehnologiju salidzinaju un noveértgjumu izstrades un
validacijas laika®’,

3pham KT, Nabizadeh A, Selek S. Artificial Intelligence and Chatbots in Psychiatry. Psychiatr Q. 2022
Mar;93(1):249-253. doi: 10.1007/s11126-022-09973-8. Epub 2022 Feb 25. PMID: 35212940; PMCID:
PMC8873348.

32Bassett C. The computational therapeutic: exploring Weizenbaum’s ELIZA as a history of the present. Al Soc.
2019;34:803-12. doi: 10.1007/s00146-018-0825-9.

BColby K, Mark Sylvia Weber, and Franklin Dennis Hilf. “Artificial Paranoia. Artif Intell. 1971;2(1):1-25. doi:
10.1016/0004-3702(71)90002-6.

¥\Wysa chatbot. Parbaudits: 28.06.2024. Pieejams: https://www.wysa.com/

BAl Chatbots for Mental Health Have Arrived, Despite Limited Evidence They Work, MedPage Today.
Parbaudits: 26.06.2024. Pieejams: https://www.medpagetoday.com/psychiatry/generalpsychiatry/109340
%pPham KT, Nabizadeh A, Selek S. Artificial Intelligence and Chatbots in Psychiatry. Psychiatr Q. 2022
Mar;93(1):249-253. doi: 10.1007/s11126-022-09973-8. Epub 2022 Feb 25. PMID: 35212940; PMCID:
PMC8873348.

SAllen S. Artificial Intelligence and the Future of Psychiatry. IEEE Pulse. 2020 May-Jun;11(3):2-6.
10.1109/MPULS.2020.2993657. PMID: 32559160.
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Virtualas un paplaSinatas realitates tehnologijas: attistoties modernajam
informacijas tehnologijam, virtualo realitati (VR), ka ari paplaSinato realitati (AR) arvien biezak
izmanto garigo trauc&jumu diagnostika, novértésana un arstesana®. Plagaks pielietojums
virtualas un/vai paplasinatas realitates tehnologijam ir atrodams pediatrijas pacientu
diagnosticgsana un arsté$anas procesa parraudziba/atbalsta®,

Medicinas joma starpdisciplinarajos pétijumos tiek aprakstiti piemeri VR sistemu
pielietojumiem diagnostikas, arstéSanas u. c. jomas. Ipasi psihiatrija tradicionalie arstéSanas
lidzekli galvenokart aprobezojas ar starppersonu psihoterapiju un medikamentiem. Tomér VR
var nodro$inat dazada veida stimulaciju®. Intuitivi tas palidz mazinat sapes, stresu un trauksmi
iedomata telpa, un VR lauj nodrosinat efektivu izglitojosu un psihologisku apmacibu, nenodarot
kaitgjumu pacientiem*. Tapéc tai ir iesp&ja mainit PTSS, fobiju, trauksmi, depresiju,
kognitivas un socialas funkcijas pacientiem ar psihiskam slimibam.

Lai gan $adu tehnologiju pielietojumu potencials ir plass, tomér psihiatrija, ka ari citas
arstniecibas jomas tas vél nav plasi izplatits, jo pastav tehniski ierobezojumi, piemé&ram,
kinetoze, ka arT lietotaju pieredzes izaicinajumi, pieméram, pacientiem ar noteiktam atkaribam.
Tomeér ir verts pieminét, ka VR sist€émas salidzinosi viegli un intuitivi nodroSina virtualo vidi
ar labi kontrolétiem sensoriem stimuliem. Nakotn& VR sist€mas var kliit par inovativu klinisku
instrumentu pacientiem ar specifiskiem psihiskiem simptomiem®2,

PROM digitalo pacientu zinoto mérijumu instrumentu izmanto$ana: termins
"iznakums" arvien biezak tiek lietots veselibas apriip€, bet ne vienmer ir saprotams. Plasa
nozimé "iznakums" attiecas uz jebkuru apriipes posmu, kas var Iidzet veikt pacienta veselibas
stavokla un arst€Sanas dinamikas parraudzibu, Sos datus kombingjot ar citiem, kliniskiem
raditajiem. PROM ir anketas ko aizpilda pacienti, nevis arsti (eksist€ arT arsta zinotie iznakumu
raditaji (CROM), ko aizpilda praktiz&josi arsti). PROM ir izstradati, lai palidz&étu pacientiem
un vinu arstiem izprast un noveértét savu veselibu un labklajibu pirms, ka art p&c arstéSanas un
apriipes epizodém. Pacientiem var arT lligt aizpildit anketas par vinu personigo pieredzi par
pakalpojumiem, ko sauc par pacientu pieredzes mérijjumiem, jeb PREM (tiek aprakstiti zemak).
Izmantojot PROM, veselibas apriipes pakalpojumu sanemsanas pieredze var klat personalizéta

BKim S, Kim E. The Use of Virtual Reality in Psychiatry: A Review. Soa Chongsonyon Chongsin Uihak. 2020
Jan 1;31(1):26-32. doi: 10.5765/jkacap.190037. PMID: 32612410; PMCID: PMC7324842.

%Fridhi, A., Benzarti, F., Frihida, A. et al. Application of Virtual Reality and Augmented Reality in Psychiatry
and Neuropsychology, in Particular in the Case of Autistic Spectrum Disorder (ASD). Neurophysiology 50, 222—
228 (2018). https://doi.org/10.1007/s11062-018-9741-3

4OMishkind MC, Norr AM, Katz AC, Reger GM. Review of virtual reality treatment in psychiatry: evidence versus
current diffusion and use. Curr Psychiatry Rep (2017) 19:80. doi: 10.1007/s11920-017-0836-0

“Mantovani F, Castelnuovo G, Gaggioli A, Riva G. Virtual reality training for health-care professionals.
Cyberpsychol Behav (2003) 6:389-95. doi: 10.1089/109493103322278772

“2pPark, M. J., Kim, D. J., Lee, U., Na, E. J., & Jeon, H. J. (2019). A literature overview of virtual reality (VR) in
treatment of psychiatric disorders: recent advances and limitations. Frontiers in psychiatry, 10, 505.
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un uz pacientu centréta, tadéjadi uzlabojot arst€Sanas iznakumu un uzlabotu veselibas apriipes
pakalpojumus®.

2022. gada Francijas Nacionalais veselibas dienests ir veicis izpéti par plasaku PROM
un PREM instrumentu pielietojumu Eiropa un citas pasaules valstis un apkopoja to vienota
parskata®*. Savukart, Apvienotas Karalistes psihiatrijas koledza izveidoja PROM instrumentu
implementacijas prakses parskatu®.

Danijas piemérs: 2018. gada Danijas veselibas apripes specialisti izveidoja un pilotgja
pieeju PROM datu vaksanai un izmanto$anai pacientu stavokla novértéSanai un dinamiskai
novérosanai*®. Instruments tika izstradats un validéts, iesaistot veselibas apriipes specialistus
un pacientus. Elektronisko PROM ievieSanas mérki bija: pacientu veselibas stavokla
paSnovert€jums un parraudziba, apkopotu rezultatu izmantoSana kliniskaja praks€, datu
ieklausana lidzas esoSajiem kvalitates noverté$anas pasakumiem Danijas valsts kliniskas
kvalitates registros vienpolaras depresijas un S$izofrénijas gadijuma, ka ari PROs datu
izmantoSana, lai inform&tu p&tniecibas projektus.

Dati tiek vakti un apkopoti, izmantojot timekla liectojumprogrammatiiru*’. Pacienti
savus datus var ievadit, izmantojot savu viedtalruni, plansSetdatoru vai personalo datoru.
Stacionarajiem pacientiem slimnica nodroSina planSetdatoru, bet ambulatorie pacienti var
izmantot kiosku, kas atrodas ambulatoro kliniku uzgaidamaja zona. Pacients pieslédzas PRO
anketai, izmantojot savu unikalo personas identifikatoru, un uz pacienta mobilo talruni tiek
nosiitits kods vai arT to pacientam iedod slimnicas personals.

Pacientu PRO dati reallaika tiek parnesti uz vinu elektronisko veselibas karti, uz
individualo elektronisko veselibas portalu (sundhed.dk = eHealth) un vélak uz valsts
kliniskajiem registriem (paslaik tikai pacientiem ar unipolaro depresiju un §izofréniju). Reala
laika datu parsiitiSana lauj pacientam atbildet uz PRO anketas jautdjumiem Tsi pirms
konsultacijas ar arst€joso arstu, psihologu vai medicinas masu. PRO dati tiek att€loti vienkarsa,
viegli salasama grafiska izkartojuma elektroniskaja veselibas veésturg, kas lauj tos redzet, lasit
un izmantot kliniskas konsultacijas laika. PRO dati tiek sniegti p€c uznemsanas un

“3Marc Gelkopf, Yael Mazor, David Roe, A systematic review of patient-reported outcome measurement (PROM)
and provider assessment in mental health: goals, implementation, setting, measurement characteristics and
barriers, International Journal for Quality in Health Care, Volume 34, Issue Supplement_1, April 2022, Pages
ii13-1i27, https://doi.org/10.1093/intghc/mzz133

“PROMs and PREMs Panorama of Experiences, HAS Sante France. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2022-
03/proms_prems_panorama_of_experiences_in_other_countries_vf.pdf

“Spatient Reported Outcome Measures (PROMSs) for People with Severe Mental Illness in Community Mental
Health Settings Implementation guidance Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/proms-in-cmh/proms-for-people-with-smi-in-
cmh-settings.-implementation-guidance.pdf?sfvrsn=c393820b_5

46Kristensen S, Mainz J, Baandrup L, Bonde M, Videbech P, Holmskov J, et al. Conceptualizing patient-reported
outcome measures for use within two Danish psychiatric clinical registries: description of an iterative co-creation
process between patients and healthcare professionals. NordJPsychiatry. 2018:1-11.

4"Danijas ePRO datu vaksanas riks. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: www.pro-psyKkiatri.dk
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izrakstiSanas no slimnicas, ja uzturésanas ilgst 14 dienas vai ilgak. Tapat dati tiek sniegti no
ambulatorajiem pacientiem pirms katras konsultacijas, kas notiek ar 14 dienu intervalu.

Lidz 2020. gada septembrim desmit psihiatrijas nodalas Ziemeldanijas regiona bija
ieviesusas PRO-Psychiatry vai atradas tas ievieSanas procesa; 960 pacienti bija piekritusi
piedalities. No tiem 787 to jau ir izdarjusi, bet 173 pacientiem vai nu v&l nav bijusi iespgja
atbildét, vai vini ir mainTjusi savu lémumu par dalibu*®,

RPNC metodiskas vadibas darba grupa ir izstradajusi klinisko raditaju kopu
psihoneirologisko slimnicu stacionara, dienas stacionara un ambulatorajam sektoram (sk.
Pielikuma). Sos raditajus ir iesp&jams vakt un pielietot klinisko, ka arT administrativo procesu
nodro$inasanai un uzlabo$anai. Sistémas ievieSana paredz&ta klinisko raditaju pielietosanai
praksg, vienlaikus nodro$inot atru un efektivu klinisko raditaju ievadi, uzglabasanu un analizi.

PREM digitalo pacientu zinoto pieredzes mérijjumu instrumentu izmantoSana:
pacientu zinotas pieredzes merjjumi (PREM) ir veselibas apriipes kvalitates indikators, kas lauj
novertét to, cik pacientorientéta ir veselibas apriipes pakalpojumu sniegSana arstniecibas
iestadé. Ar PREM palidzibu novertg, ka pacienti izjut veselibas apriipi, lai pilnveidotu tas
praktiskos aspektus, pieméram, koordiné$anu, gaidiSanas laikus, pakalpojumu sniedz&ja un
pacienta komunikaciju u.c.*®. PREM izmantosana psihiatrija var izcelt svarigus faktorus un
nianses pacientu apriipes uzlaboganai°.

Francijas piemérs no PREMIUM pétijuma, veicot multicentrisko pétijjumu PREM
instrumenta izvert€Sanai un validacijai, liecina par pozitivu ietekmi uz PREM pilotéSanu un
turpmako ievie$anu vairakas iestadés®L.

RPNC $obrid izmanto SIA "Longenesis" izstradato platformu "Engage”, lai
nodroS§inatu PREM datu vakSanu un apstradi (t.sk. izmantojot pacientu ar psihiskam
saslimSanam stacionaras apriipes apmierinatibas aptauju stacionara nodala PIPEQ-OS, ka ar1
Carlstonas aptauju (The Charleston Psychiatric Outpatient Satisfaction Scale - CPOSS)
pacientu apmierinatibas aptauju par ambulatoro dienestu psihiatrijas profila) iesaistot
pacientus un/vai pacienta parstavjus.

Analitiskie riki, kas balstas uz maksliga intelekta tehnologijam: Nature publicéta
raksta A. Grzenda un A. Widge apraksta pieeju ka piekluve strukturétam un apkopotam

“8How self recorded PROMs can improve the management of patients with mental health disorders, theBMJ
Opinion, 2020. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://blogs.bmj.com/bmj/2020/11/06/how-self-recorded-
proms-can-improve-the-management-of-patients-with-mental-health-disorders/

“9Pacientu pieredzes merfjumi. SPKC, 2024. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.spkc.gov.Iv/Iv/pacientu-pieredzes-merijumi

S0Katherine de Bienassis, Solvejg Kristensen, Emily Hewlett, David Roe, Jan Mainz, Niek Klazinga, Patient-
reported indicators in mental health care: towards international standards among members of the OECD,
International Journal for Quality in Health Care, Volume 34, Issue Supplement_1, April 2022, Pages ii7—iil12,
https://doi.org/10.1093/intghc/mzab020

SlFernandes, Sara, et al. "The Patient-Reported Experience Measure for Improving gUality of care in Mental
health (PREMIUM) project in France: study protocol for the development and implementation strategy.” Patient
preference and adherence (2019): 165-177.
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elektroniskam veselibas kartém kombinacija ar savaktiem kliniskiem raditajiem par pacientu
un/vai pacientu grupu, var sekmét efektivu stratifikaciju, kas lidz&tu veselibas apriipes
specialistiem pienemt lémumu par efektivakas terapijas izvéli®2. Shematisko apkopojumu par
piedavato konceptu var redzet 1.4. attéla (sk. zemak).
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1.4. att. Universala pieeja vs. preciza pieeja vs. stratificéta psihiatrija®.

Strukturétie dati paver iesp&jas jaunu metozu un pieeju izstradei, validacijai un
ievieSanai kliniskaja praksé. Viens no piemé&riem ir maksliga intelekta tehnologijas
izmantoSana slimnicas ekosisttma. MaSinmaciSanas metodes ir daudzsoloSas personalizétai
apriipei psihiatrija, demonstréjot potencialu pielagot arst€Sanas l€émumus. Ir bitiski
palielinajies publikaciju skaits, kas apraksta un sava metodologija izmanto maSinmacisanas
metodes, izmantojot dazadas datu modalitates, matematiski atSkirigus modelus un dazada

lieluma paraugus, lai apmacitu un parbauditu modelus, kas sola klinisko pielietojumu®,

%2Grzenda, A., Widge, A.S. Electronic health records and stratified psychiatry: bridge to precision treatment?.
Neuropsychopharmacol. 49, 285-290 (2024). https://doi.org/10.1038/s41386-023-01724-y
8Cearns, M., Hahn, T. & Baune, B.T. Recommendations and future directions for supervised machine learning
in psychiatry. Transl Psychiatry 9, 271 (2019). https://doi.org/10.1038/s41398-019-0607-2
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LATVIJA IZSTRADATIE RISINAJUMI

E- veseliba: E-veseliba ir elektroniska valsts veselibas aprupes informacijas sistéma
droSai, rtai un atrai mediciniskas informacijas uzkrasanai un apmainai starp pacientu un vina
arstnieciba iesaistitajam personam. Izmantojot E-veselibu, mediciniskie dokumenti vairs nav
jaraksta ar roku, jadruka vai fiziski janogada. Visa informacija pakapeniski uzkrasies un biis
pieejama vienuviet gan iedzivotajiem, gan arstgjosajiem arstiem®*,

SmartMedical: sistéma "SmartMedical" ir modulara programmatiira, kas ir paredzéta
veselibas apriipes iestadém procesu automatizacijai, tostarp pacientu datu uzglabaSanai.
SmartMedical pilniba nodro$ina ikvienas - ka liclas, ta mazas veselibas apriipes iestades
resursu parvaldibu. Vienota darba vidg atri un &rti registré pacientus, drosi uzglaba vinu datus,
veic norékinus, veido piemérotas atskaites, izmanto datu apmainu ar visam svarigakajam
aréjam sistémam, tostarp ar E. Gulbja laboratoriju, E-veselibu, NVD, ka arT ar lielakajiem
veselibas apdrosinatajiem Latvija®°.

Arsta Birojs: sistéma "Arsta Birojs" (AB) ir modulara programmatiira, kas ir paredz&ta
veselibas apripes iestadém. Sist€éma palidz veselibas apriipes profesionaliem automatizét darba
plismu, sakot ar vienkarSiem finanSu uzskaites rikiem un pierakstu sistemu, Iidz pat dazada
veida atskaiSu un dokumentu veidoSanai administrativaja Iimeni. AB nodroSina sekmigu datu
apmainu ar valsts E-veseliba sisteémas vidém, ka arT nodroSina slimnicas un veselibas iestades
ar specializétam sistémam ikdienas darba, operaciju zalés, manipulacijas un stacionara®®.

Andromeda: VSIA "Bérnu kliniska universitates slimnica" (BKUS) izstradata
mediciniskas informacijas sisttma "Andromeda" nodro$ina BKUS slimnicas procesu
automatizaciju, ka arT pacientu un citu saistitu datu digitalizaciju, apkoposanu un piekluves
nodroSinaSanu pacientiem, vecakiem/aizbildniem, ka ari veselibas apriipes specialistiem.
Sisteéma nodroSina datu apkopoSanu strukturéta formata, ka ar1 datu izgtiSanu analitiskiem un
pétnieciskiem noliikiem®’.

DATAMED: DATAMED ir medicinas diagnostikas informacijas sistéma, kuru
medicinas iestades izmanto operativa arstniecibas procesa nodroSinasanai, izmekl&umu
aprakstiSanai, ka arT saglabaSanai un piekluves nodroSinaSanai specialistiem un pacientiem.
Vairak ka 80 Valsts, pasvaldibu un privatas klinikas, laboratorijas, vairak ka 600 gimenes arsti
ikdiena izmanto So risindjumu, kas sniedz iesp&ju stradat ar digitala veida pieejamu
izmekl&jumu. Diena sistéma darbojas ap 2 000 arsti un lidz 10 000 pacienti. Vienlaikus pacienti
ietaupa laiku un naudu, lai sanemtu un nogadatu izmekl&jumu rezultatus citai iestadei, gimenes

S4E-veseliba majaslapa. Parbaudits: 27.06.2024. Pieejams:
https://eveseliba.gov.lv/sakums/bie%C5%BE%C4%81k-uzdotie-
jaut%C4%81jumi/iedz%C4%ABVo0t%C4%81jiem/e-vesel%C4%ABba-un-t%C4%81s-lieto%C5%Alana

5SIA Blue Bridge Technologies majaslapa. Parbaudits: 28.06.2024. Pieejams: https://smartmedical.lv/

6SIA Meditec majaslapa. Parbaudits: 27.06.2024. Pieejams: https://www.meditec.lv/risinajumi/arsta-birojs/
S’BKUS Slimnicas darbibas parskats 2023. gada 3.ceturksnis. Parbaudits: 28.06.2024. Piecjams:
https://www.veselapasaule.lv/lv/media/2345/download
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arstam, apdroSinatajam u.c., kad pasa pacienta klatbiitne nav nepiecieSama. Savukart arkartas
situaciju gadijumos, kad jaglabj pacienta veseliba un dziviba, izmekléjumus DATAMED
sistéma iestades var operativi parsiitit vajadzigajiem specialistiem®®,

Medon: Latvija dibinata digitala klinika "Medon", kas nodrosina teju 130 arstu
konsultacijas gan klatieng, gan tieSsaisté, kas ir ieklauta Veselibas inspekcijas Arstniecibas
iestazu registra. Papildus virtualas klinikas funkcijai, Medon nodroS$ina attalinato konsultaciju
platformu citam veselibas apriipes iestadém. 2023. gada RPNC uzsaka pilotprojektu ar
jaunuznémumu "Medon", ka rezultata sakta attalinato ambulatoro konsultaciju sniegSana
speciali RPNC digitalajai videi izveidota programma ar video zvana funkciju®®.

Longenesis: Longenesis ir digitalas veselibas jaunuznémums ar ISO 27001 un ISO
27701 sertifikacijam, kas nodroSina tehnologijas pacientu iesaistei un atbalstam, datu vaksanai
un analizei, ka arT datu otrreizgjas izmantoSanas veicinasanai. Longenesis izstradata platforma
"Engage" nodrosSina pacientu iesaisti un atbalstu visas pacientu cela epizodes. Engage
risinajums nodro$ina pirmsvizisu riska kalkulatorus, iesaisti skrininga aktivitateés, PROM un
PREM datu vaksana, ka ar pirmie Latvija nodro$inaja digitalas pacientu piekriSanas parvaldibu
pétnieciba®. Papildus tam Longenesis izstradaja platformu "Curator", kas nodrogina veselibas
apripes iestadeém iesp€ju piesaistit petijuma projektus, ka art veikt agregéto metadatu apstradi
un publicéSanu pétniecibai. 2021. gada Longenesis risinajumi tika atziti par uzvarétaju FAIR
health data konkursa, ko rikoja Somijas datu valsts institiicija Sitra®’,

Fungo: Fungo ir papildinataja realitaté bazets digitalais risinajums, kas izmantojot
paplasinata realitaté balstitos interaktivus spéles elementus nodroSina pediatrijas onkologijas
pacientu fizisko aktivitasu paradumu parraudzibu, ka art pacientu zinoto iznakumu meérjjumu
vaksanu. Paslaik Fungo tiek aprobéts Rigas Strandina universitate (RSU), Latvijas Sporta
pedagogijas akadémija (LSPA) un BKUS pétijuma projekta, kas veicinas risinajuma aprobaciju
pediatrijas onkologijas nodala. Sada tipa risinajumu ar pielagot ari citam arstnieciskam jomam,
tostarp pielietot ari psihiatrija®?.

Maniveselibasdati.lv: veselibas veicinaSanas platforma "maniveselibasdati.lv"
nodroSina laboratorisko izmekl&jumu rezultatu vizualizaciju un atspoguloSanu strukturéta

DATAMED SIA. Biezak uzdotie jautdgjumi un atbildes. Parbaudits: 27.06.2024. Pieejams:
https://datamed.lv/lv/jautajumi-un-atbildes.html

SVALSTS SABIEDRIBA AR IEROBEZOTU ATBILDIBU ,,RIGAS PSIHIATRIJAS UN NARKOLOGIJAS
CENTRS”. Starpperiodu vadibas zinojums par 2023. gada 3 meéneSiem. Parbaudits: 28.06.2024.
Pieejams:https://rpnc.lv/wp-content/uploads/2023/05/Starpperiodu-vadibaszinojums-2023-3-menesi.pdf

8RSU Onkologijas institlits uzsak pilotprojektu par parmantota kriits un olnicu véZa skriningu Parbaudits:
27.06.2024.Pieejams:https://www.rsu.lv/aktualitates/rsu-onkologijas-instituts-uzsak-pilotprojektu-par-
parmantota-kruts-un-olnicu-veza

81Winning health data services promote the fair use of our health information, Sitra, 2021. Parbaudits:
27.06.2024.Pieejams:https://www.sitra.fi/en/news/winning-health-data-services-promote-the-fair-use-of-our-
health-information/

82Healthtech” pirmsakceleracijas programma uzvar “Fungo”, Labs of Latvia. Parbaudits: 27.06.2024. Pieejams:

https://labsoflatvia.com/aktuali/healthtech-pirmsakceleracijas-programma-uzvar-fungo
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https://datamed.lv/lv/jautajumi-un-atbildes.html

formata. Platforma sniedz iesp&ju iedzivotajiem, sniedzot savu piekriSanu, sanemt klinisko
laboratoriju datus no EGL un CL%3,

NOSLEGUMS

Digitala transformacija un veselibas sektora digitalizacija ir sekmigi ietekmé&jusi un
attistijusi vairakas veselibas apripes jomas, tostarp ari psihiatrijas jomu. Pasaules prakses
pieméri ieklauj mobilo lietojumprogrammu risinajumu pielietojumus, masinmacisanas un
maksliga intelekta algoritmu integraciju klinisko [émumu atbalstam, ka ar virtualas realitates
risindgjumu ievieSanu pacientu arsté$ana un rehabilitacija. Pamata Iimenis $adu tehnologiju
atttstibai un integréSanai ir veiksmigi ieviesta slimnicu informacijas sist€éma, ka art struktur&ti
dati, balstoties uz starptautiskam datu uzkrasanas un apmainas vadlinijam un klasifikatoriem.

Strukturéto veselibas datu vaksana un apkopoSana paver iesp&jas datu izmantoSanai
pacientu diagnostic€Sana, arst€Sana un tas parraudziba un citas ar veselibas apriipes iestadi un
veselibas apriipes sistému saistitas jomas. Savukart, standartu ievérosana atvieglotu darbu ar
datu apstradi un apmainu ne tikai vienas veselibas apriipes iestades ietvaros, bet arT veicot datu
apmainu starp citam iestadeém (iesk. valsts iestades), ka arT nodroSinot parrobezu datu apmainu.
Papildus tam, starptautiski pienemto standartu izmantoSana nodroSinas efektivaku risku
parvaldibu, veicot pareju no viena EHR vai/un citas sisteémas piegadataja uz citu.

8Maniveselibasdati.lv majaslapa. Parbaudits: 27.06.2024. Pieejams: https://www.maniveselibasdati.lv/par-
mums/

21



IZMANTOTA LITERATURA

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.
16.

17.

18.

19.

Al Chatbots for Mental Health Have Arrived, Despite Limited Evidence They Work,
MedPage Today. Parbaudits: 26.06.2024. Pieejams:
https://www.medpagetoday.com/psychiatry/generalpsychiatry/109340.

Allen S. Artificial Intelligence and the Future of Psychiatry. IEEE Pulse. 2020 May-
Jun;11(3):2-6.10.1109/MPULS.2020.2993657. PMID: 32559160.

Anthes E. Mental health: There’s an app for that. Nature 2016;532:20-3. 10.1038/532020a
Azure Confidential Computing, Microsoft. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://learn.microsoft.com/en-us/azure/confidential-computing/overview .

Bassett C. The computational therapeutic: exploring Weizenbaum’s ELIZA as a history of
the present. Al Soc. 2019;34:803-12. doi: 10.1007/s00146-018-0825-9.

Ben-Zeev D, Brenner CJ, Begale M, et al. Feasibility, Acceptability, and Preliminary
Efficacy of a Smartphone Intervention for Schizophrenia. Schizophr Bull 2014;40:1244-
53. 10.1093/schbul/sbu033.

BKUS Slimnicas darbibas parskats 2023. gada 3.ceturksnis. Parbaudits: 28.06.2024.
Pieejams: https://www.veselapasaule.lv/Iv/imedia/2345/download.

Can Y.S., Arnrich B., Ersoy C. Stress detection in daily life scenarios using smartphones
and wearable sensors: A survey. J. Biomed. Inform. 2019;92:103139. doi:
10.1016/}.jbi.2019.103139.

Capterra platforma digitalo risinajumu apkopoSanai un kataloga nodroSinasanai.
Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.capterra.com/mental-health-software/.
Cearns, M., Hahn, T. & Baune, B.T. Recommendations and future directions for
supervised machine learning in psychiatry. Transl Psychiatry 9, 271 (2019).
https://doi.org/10.1038/s41398-019-0607-2.

Chandrashekar P. Do mental health mobile apps work: evidence and recommendations for
designing high-efficacy mental health mobile apps. Mhealth. 2018 Mar 23;4:6. doi:
10.21037/mhealth.2018.03.02. PMID: 29682510; PMCID: PMC5897664.

Colby K, Mark Sylvia Weber, and Franklin Dennis Hilf. “Artificial Paranoia. Artif Intell.
1971;2(1):1-25. doi: 10.1016/0004-3702(71)90002-6.

DATAMED SIA. Biezak uzdotie jautajumi un atbildes. Parbaudits: 27.06.2024. Pieejams:
https://datamed.lv/lv/jautajumi-un-atbildes.html.

Danijas ePRO datu vakSanas riks. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: www.pro-
psykiatri.dk.

Dedalus Health. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.dedalus.com/global/en/
EHR Implementation Guideline, APA. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.psychiatry.org/File%20Library/Psychiatrists/Practice/Practice-
Management/Electronic-Health-Records/Resources-Choosing-the-Right-
EHR/EHR_Selection_Implementation_Guidelines.pdf.

EHR: Frequently Asked Questions, American Psychiatry Association. Parbaudits:
30.06.2024. Pieejams: https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/practice-
management/health-information-technology/ehr-fag.

European Union drives use of standardized terminology in Member States with funding
for SNOMED CT, 2022. SNOMED International. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.snomed.org/news/european-union-drives-use-of-standardized-terminology-
in-member-states-with-funding-for-snomed-ct\.

E-veseliba majaslapa. Parbaudits: 27.06.2024.
Pieejams:https://eveseliba.gov.lv/sakums/bie%C5%BE%C4%81k-uzdotie-

22


https://www.medpagetoday.com/psychiatry/generalpsychiatry/109340
https://learn.microsoft.com/en-us/azure/confidential-computing/overview
https://www.veselapasaule.lv/lv/media/2345/download
https://www.capterra.com/mental-health-software/
https://doi.org/10.1038/s41398-019-0607-2
https://datamed.lv/lv/jautajumi-un-atbildes.html
https://www.dedalus.com/global/en/
https://www.psychiatry.org/File%20Library/Psychiatrists/Practice/Practice-Management/Electronic-Health-Records/Resources-Choosing-the-Right-EHR/EHR_Selection_Implementation_Guidelines.pdf
https://www.psychiatry.org/File%20Library/Psychiatrists/Practice/Practice-Management/Electronic-Health-Records/Resources-Choosing-the-Right-EHR/EHR_Selection_Implementation_Guidelines.pdf
https://www.psychiatry.org/File%20Library/Psychiatrists/Practice/Practice-Management/Electronic-Health-Records/Resources-Choosing-the-Right-EHR/EHR_Selection_Implementation_Guidelines.pdf
https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/practice-management/health-information-technology/ehr-faq
https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/practice-management/health-information-technology/ehr-faq
https://www.snomed.org/news/european-union-drives-use-of-standardized-terminology-in-member-states-with-funding-for-snomed-ct/
https://www.snomed.org/news/european-union-drives-use-of-standardized-terminology-in-member-states-with-funding-for-snomed-ct/

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

217.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

Jaut%C4%81jumi/iedz%C4%ABVv0t%C4%81jiem/e-vesel%C4%ABba-un-t%C4%81s-
lieto%C5%Alana.

Fernandes, Sara, et al. "The Patient-Reported Experience Measure for Improving qUality
of care in Mental health (PREMIUM) project in France: study protocol for the
development and implementation strategy." Patient preference and adherence (2019): 165-
177.

Fridhi, A., Benzarti, F., Frihida, A. et al. Application of Virtual Reality and Augmented
Reality in Psychiatry and Neuropsychology, in Particular in the Case of Autistic Spectrum
Disorder (ASD). Neurophysiology 50, 222—-228 (2018). https://doi.org/10.1007/s11062-
018-9741-3.

Gomes N, Pato M, Lourenco AR, Datia N. A Survey on Wearable Sensors for Mental
Health Monitoring. Sensors (Basel). 2023 Jan 25;23(3):1330. doi: 10.3390/s23031330.
PMID: 36772370; PMCID: PMC9919280.

Grzenda, A., Widge, A.S. Electronic health records and stratified psychiatry: bridge to
precision treatment?. Neuropsychopharmacol. 49, 285-290 (2024).
https://doi.org/10.1038/s41386-023-01724-y.

Hategan, A., Giroux, C. & Bourgeois, J.A. Digital Technology Adoption in Psychiatric
Care: an Overview of the Contemporary Shift from Technology to Opportunity. J. technol.
behav. sci. 4, 171-177 (2019). https://doi.org/10.1007/s41347-019-00086-x.

Healthtech” pirmsakceleracijas programma uzvar "Fungo", Labs of Latvia. Parbaudits:
27.06.2024. Pieejams: https://labsoflatvia.com/aktuali/healthtech-pirmsakceleracijas-
programma-uzvar-fungo.

Hirschtritt ME, Insel TR. Digital Technologies in Psychiatry: Present and Future. Focus
(Am Psychiatr Publ). 2018 Jul;16(3):251-258. doi: 10.1176/appi.focus.20180001. Epub
2018 Jul 16. PMID: 31975919; PMCID: PMC6493099.

How self recorded PROMSs can improve the management of patients with mental health
disorders, theBMJ  Opinion, 2020. Parbaudits:  30.06.2024.  Pieejams:
https://blogs.bmj.com/bmj/2020/11/06/how-self-recorded-proms-can-improve-the-
management-of-patients-with-mental-health-disorders/.

ICANotes. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.icanotes.com/features/charting/psychiatry/

Integrated care models: an overview. World Health Organization. 2016. Parbaudits:

26.06.2024. Pieejams: https://wyoleg.gov/InterimCommittee/2019/10-
201906132.WHOlIntegrated-care-models-overview.pdf.
Izstradatajiem, NVD 2024. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:

https://www.vmnvd.gov.Iv/lv/izstradatajiem.

Jha, Ashish K. "The promise of electronic records: around the corner or down the road?."
Jama 306.8 (2011): 880-881.

Kariotis TC, Prictor M, Chang S, Gray K. Impact of Electronic Health Records on
Information Practices in Mental Health Contexts: Scoping Review. J Med Internet Res.
2022 May 4;24(5):e30405. doi: 10.2196/30405. PMID: 35507393; PMCID:
PMC9118021.

Katherine de Bienassis, Solvejg Kristensen, Emily Hewlett, David Roe, Jan Mainz, Niek
Klazinga, Patient-reported indicators in mental health care: towards international standards
among members of the OECD, International Journal for Quality in Health Care, Volume
34, Issue Supplement_1, April 2022, Pages 17—iil2,
https://doi.org/10.1093/intghc/mzab020.

Kim S, Kim E. The Use of Virtual Reality in Psychiatry: A Review. Soa Chongsonyon
Chongsin Uihak. 2020 Jan 1;31(1):26-32. doi: 10.5765/jkacap.190037. PMID: 32612410;
PMCID: PMC7324842.

23


https://doi.org/10.1007/s11062-018-9741-3
https://doi.org/10.1007/s11062-018-9741-3
https://doi.org/10.1038/s41386-023-01724-y
https://doi.org/10.1007/s41347-019-00086-x
https://blogs.bmj.com/bmj/2020/11/06/how-self-recorded-proms-can-improve-the-management-of-patients-with-mental-health-disorders/
https://blogs.bmj.com/bmj/2020/11/06/how-self-recorded-proms-can-improve-the-management-of-patients-with-mental-health-disorders/
https://www.icanotes.com/features/charting/psychiatry/
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/izstradatajiem
https://doi.org/10.1093/intqhc/mzab020

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45,

46.

47.

48.

49.

50.

51.

Kristensen S, Mainz J, Baandrup L, Bonde M, Videbech P, Holmskov J, et al.
Conceptualizing patient-reported outcome measures for use within two Danish psychiatric
clinical registries: description of an iterative co-creation process between patients and
healthcare professionals. NordJPsychiatry. 2018:1-11.

Maniveselibasdati.lv majaslapa. Parbaudits: 27.06.2024. Pieejams:

https://www.maniveselibasdati.lv/par-mums/.

Mantovani F, Castelnuovo G, Gaggioli A, Riva G. Virtual reality training for health-care
professionals. Cyberpsychol Behav (2003) 6:389-95. doi: 10.1089/109493103322278772
Marc Gelkopf, Yael Mazor, David Roe, A systematic review of patient-reported outcome
measurement (PROM) and provider assessment in mental health: goals, implementation,
setting, measurement characteristics and barriers, International Journal for Quality in
Health Care, Volume 34, Issue Supplement 1, April 2022, Pages iil3-ii27,
https://doi.org/10.1093/intghc/mzz133.

Marley J, Farooq S. Mobile telephone apps in mental health practice: uses, opportunities
and challenges. BJPsych Bull 2015;39:288-90. 10.1192/pb.bp.114.050005.

MeDesk EHR. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.medesk.net/en/mental-
health-ehr/.

MedSphere. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.medsphere.com/who-we-
serve/behavioral-health/.

Mishkind MC, Norr AM, Katz AC, Reger GM. Review of virtual reality treatment in
psychiatry: evidence versus current diffusion and use. Curr Psychiatry Rep (2017) 19:80.
doi: 10.1007/s11920-017-0836-0.

Morin C.M., Bjorvatn B., Chung F., Holzinger B., Partinen M., Penzel T., lvers H., Wing
Y.K., Chan N.Y., Merikanto I., et al. Insomnia, anxiety, and depression during the COVID-
19 pandemic: An international collaborative study. Sleep Med. 2021;87:38-45. doi:
10.1016/j.sleep.2021.07.035.

Nakagome, Kazuyuki, et al. "Feasibility of a wrist-worn wearable device for estimating
mental health status in patients with mental illness." Frontiers in Psychiatry 14 (2023):
1189765.

OpenEHR. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://openehr.org/.

OsMind EHR for psychiatry hospitals and practices. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.osmind.org/.

Pacientu pieredzes meérfjumi. SPKC, 2024. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.spkc.gov.lv/Iv/pacientu-pieredzes-merijumi.

Park, M. J., Kim, D. J.,, Lee, U., Na, E. J., & Jeon, H. J. (2019). A literature overview of
virtual reality (VR) in treatment of psychiatric disorders: recent advances and limitations.
Frontiers in psychiatry, 10, 505.

Patient Reported Outcome Measures (PROMSs) for People with Severe Mental IlIness in
Community Mental Health Settings Implementation guidance Parbaudits: 30.06.2024.
Pieejams: https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/proms-in-
cmh/proms-for-people-with-smi-in-cmh-settings.-implementation-
guidance.pdf?sfvrsn=c393820b_5.

Pham KT, Nabizadeh A, Selek S. Artificial Intelligence and Chatbots in Psychiatry.
Psychiatr Q. 2022 Mar;93(1):249-253. doi: 10.1007/s11126-022-09973-8. Epub 2022 Feb
25. PMID: 35212940; PMCID: PMC8873348.

Pham KT, Nabizadeh A, Selek S. Artificial Intelligence and Chatbots in Psychiatry.
Psychiatr Q. 2022 Mar;93(1):249-253. doi: 10.1007/s11126-022-09973-8. Epub 2022 Feb
25. PMID: 35212940; PMCID: PMC8873348.

24


https://doi.org/10.1093/intqhc/mzz133
https://www.medesk.net/en/mental-health-ehr/
https://www.medesk.net/en/mental-health-ehr/
https://www.medsphere.com/who-we-serve/behavioral-health/
https://www.medsphere.com/who-we-serve/behavioral-health/
https://openehr.org/
https://www.osmind.org/
https://www.spkc.gov.lv/lv/pacientu-pieredzes-merijumi
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/proms-in-cmh/proms-for-people-with-smi-in-cmh-settings.-implementation-guidance.pdf?sfvrsn=c393820b_5
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/proms-in-cmh/proms-for-people-with-smi-in-cmh-settings.-implementation-guidance.pdf?sfvrsn=c393820b_5
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/proms-in-cmh/proms-for-people-with-smi-in-cmh-settings.-implementation-guidance.pdf?sfvrsn=c393820b_5

52.

53.

54.

55.

56.

S57.

58.

59.
60.

61.

62.

63.

PROMs and PREMs Panorama of Experiences, HAS Sante France. Parbaudits:
30.06.2024.  Pieejams:  https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2022-
03/proms_prems_panorama_of_experiences_in_other_countries_vf.pdf .

RSU Onkologijas institiits uzsak pilotprojektu par parmantota kriits un olnicu véza
skriningu Parbaudits: 27.06.2024 Pieejams:https://www.rsu.lv/aktualitates/rsu-
onkologijas-instituts-uzsak-pilotprojektu-par-parmantota-kruts-un-olnicu-veza.

SIA Blue Bridge Technologies majaslapa. Parbaudits: 28.06.2024. Pieejams:
https://smartmedical.lv/.

SIA Meditec majaslapa. Parbaudits: 27.06.2024. Pieejams:
https://www.meditec.lIv/risinajumi/arsta-birojs/.

SNOMED CT, A user guide for Mental Health, Health and Social Care Information
Centre, NHS Digital, United Kingdom, 2019. Parbaudits: 30.06.2024.
Pieejams:https://confluence.snomedtools.org/download/attachments/57807764/User_Gui
de_for_Mental Health V1.0.pdf?api=v2.

SNOMED International. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:
https://www.snomed.org/value-proposition.
Telepsychiatry guide, APA. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams:

https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/telepsychiatry/toolkit.

Valant EHR. Parbaudits: 30.06.2024. Pieejams: https://www.valant.io/.

VALSTS SABIEDRIBA AR IEROBEZOTU ATBILDIBU ,,RIGAS PSIHIATRIJAS UN
NARKOLOGIJAS CENTRS”. Starpperiodu vadibas zinojums par 2023. gada 3
ménesiem. Parbaudits: 28.06.2024. Pieejams:https://rpnc.lv/wp-
content/uploads/2023/05/Starpperiodu-vadibaszinojums-2023-3-menesi.pdf.

What is AWS Health? Amazon Web Services. Parbaudits: 30.06.2024.
Pieejams:https://docs.aws.amazon.com/health/latest/ug/what-is-aws-health.html.
Winning health data services promote the fair use of our health information, Sitra, 2021.
Parbaudits: 27.06.2024.Pieejams:https://www.sitra.fi/en/news/winning-health-data-
services-promote-the-fair-use-of-our-health-information.

Wysa chatbot. Parbaudits: 28.06.2024. Pieejams: https://www.wysa.com/.

25


https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2022-03/proms_prems_panorama_of_experiences_in_other_countries_vf.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2022-03/proms_prems_panorama_of_experiences_in_other_countries_vf.pdf
https://www.snomed.org/value-proposition
https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/telepsychiatry/toolkit
https://www.valant.io/
https://www.wysa.com/

PIELIKUMS

PSIHONEIROLOGISKO SLIMNICU KVALITATES KRITERILJI
1. Stacionara kvalitates kriteriji
Uz arsteSanas procesu versti
Nr. Indikators Rezultativais raditajs

Vidgjais laiks no pacienta izrakstiSanas no
stacionara lidz ambulatora Laiks
psihiatra konsultacijai (ja pacients (Dienas/Nedglas/Ménesos)
arst€Sanos turpina iestade, kura stacionéts)
Pacientu skaits, kuri sanem ambulatoro
2. psihiatra viziti 30 dienu laika Skaits (%)
péc izraksti$anas no stacionara

Ambulatora pieraksta kartiba péc

3. ) - o Ja/Ne
izrakstiSanas no stacionara
Savlaiciga pacientu somatiska apskate (24 .

a, ga pacientu somatiska apskate (. Ja/Ne/Dalgi
stundu laika no ieraSanas stacionara briza)
Pacientu skaits, kuriem pirmaja
uzturéSanas nedéla vismaz vienu reizi .

5. . o ’ N . Skaits (%)
veikta pilniga laboratoriska izmeklésana
(asins analizes, urina analizes, ANPREN)
Pacientu skaits, kuriem reizi nedéla vismaz

6. 25 minites tiek nodroSinats psihologiskais Skaits (%)
atbalsts
Pacientu, kuri ilgstosi arstéjas stacionara,

7 pelenin, K8 g Ja/N&
dienas ritma rezZims
Polifarmacija (3-5 medikamenti .

8. : N _J (_ _ ) Skaits (%)
izrakstiSanas bridi
Psihotiskas un afektivas epizodes .

9. oy : vas P Gultu dienas
arsteéSanas laiks stacionara

10 Kopégjais psihiatrisko hospitalizaciju skaits Pacientu skaits (gan unikalie,

' gada gan atkartotie)

Standartu, vadliniju, protokolu

11. P Ja/N@

izmantoSana darba
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Nr.

Nr.

12.

13.

14.

15.

Pacientiem dros$a vide Ja/Ne

Traumas, nelaimes gadijumi pacientu vidi
(t.sk. paskaitejums, traumas, nelaimes

L e . Skaits (N
gadijumi hospitalizacijas laika, vardarbiba (N)
starp pacientiem)

Pacientam tuvo personu psihoedukacija Ja/Ne

Vidgjais pacienta hospitalizacijas ilgums

pa nodalam Laiks (Dienas)

Uz pacientu pieredzi/apmierinatibu versti

Indikators Rezultativais raditajs
Pacientu ar psihiskam saslim§anam Ja/Ne
stacionaras apripes apmierinatibas
noverésana (PIPEQ)

Uz arstesanas rezultatu versti

Indikators Rezultativais raditajs

Psihiatrijas pakalpojumu lietotaju aptaujas
un stacionara pacientu zinoto veselibas
iznakumu mérijumu pielietosana (PROM)
(skalu instrumenta pielietoSana (PHQ-

PHQ-9; GAD-7; WHODAS
2.0; MOS-SSS; SCQ); SPIN;
MIA,; IES-R;PDSS-SR; OCI-

R
9, GAD- 7, CGI u.tml)
Intrahospitala mirstiba, mirstibas raditaji Skaits (%)
Mirstiba arg&jo naves célonu (t.sk. .

. ’ Skaits (%
suicidu) de] ()
Suic‘idi_30 dienu laika p&c izrakstiSanas no Skaits (%)
stacionara
Rehospitalizaciju skaits nedé€las laika péc Skaits (%)

1zrakstiSanas no stacionara
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Nr.

Nr.

Rehospitalizaciju skaits ménesa laika péc
izrakstiSanas no stacionara

"llggulétaju" (prolongeta hospitalizacijas
epizode) (30 dienas un vairak) Tpatsvars no
kopgja hospitalizéto pacientu skaita

Pacientu rehabilitacijas plana sasniegtie
rezultati

Darba pielietotie kvalitates kriteriji

Skaits (%)

Skaits (%)

Sasniegts/Dalgji
sasniegts/Nav sashiegts

Ja/Ne

Uz pacientu versti starpnozaru sadarbiba - sociala ieklautiba

Indikators

Sadarbiba ar citam iestadéem

Uz personala darba apstakliem versti
Indikators

Darbinieku apmacibas

Personalam drosa vide

Traumas, nelaimes gadijumi
personala vidu (t.sk. vardarbiba pret
personalu)

Psihoemocionalo darba vides riska
faktoru novértésana

Darba organizacija prombiitnes
gadijuma

Virsstundu apmaksa
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Rezultativais raditajs

Ja/Ne

Rezultativais raditajs
Ja/Ne

Ja/Ne

Skaits (N)

Ja/Ne

Ja/Ne

Ja/Ne



Nr.

10.

11.

12.

Uz arstesanas struktiiru versti

Indikators

Stacionara nodalu iedalijums

Personala skaita attieciba pret gultu
skaitu

Pilnu slodzu skaits (arsti, aprapes
personals)

Deziirpersonala sastavs un slodzes
neatlickamas medictniskas palidzibas
un pacientu uznemsanas nodala

Observacijas dati (gultu skaits, gultu
vidgja noslodze, stacionéSana

péc observacijas)
Multiprofesionalas

komandas sastavs, piesaiste
pacientiem

Pieejamas manipulacijas un
diagnostika

Arsté3anas iesp&jas pacientiem ar
noteiktam diagnozém

Darbinieku vidgjais darba stazs

Ilgstosi neaizpilditas vakantas amata
vietas

Vides pieejamiba cilvékiem ar kustibu
trauc€jumiem

Datu vadibas sistéma
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Rezultativais raditajs
Skaits (N), iedalijums
Arsts : Gultas (N)

Masa : Gultas (N)

Paligpersonals : Gultas (N)
vide

Multiprofesionala komanda :
Gultas (N)

Skaits (N)
Ja/ N&

Atbilstosi Ministru kabineta
noteikumos noteiktajam

Skaits (N, %)

Skaits (N)

Skaits (N)
Ja/Ne

(Pieejamas arstesanas
programmas)

Laiks (MéneSos/Gados)

Skaits,
Laiks (Ned&las/Meénesos)

Ja/Ne

Ja/Ne



2. Dienas stacionara kvalitates kritériji

Uz arstniecibas procesu versti

Kopgjie dienas stacionara apmekl&jumi

1. . Pacientu skaits
gada laika
Pacienti nenonak stacionara, bet tiek
2. novirziti uz DS Skaits(%)
Pakalpojuma pieejamibas veicinasana —
3 rindu samazinasanas Dienas Stacionara; Rindu samazinasanas (Ja/N¢g)
" Pakalpojuma nodro$inajums prioritaram Gaidisanas laiks dienas/nedglas

pacientu grupam

Rekomendaciju sniegSana /
4.  farmakologiskas arst€Sanas/ nozimésana Skaits (%)
atbilstosi vadlinijam

Uz pacientu pieredzi apmierinatibu vérsti

1. Pacienta apmierinatiba ar pakalpojumu Skala

Uz pacientu versti pakalpojumi starpnozaru sadarbiba (sociala ieklautiba)
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P&c rehabilitacijas turpina biit ilgstosi

e Skaits (%
darba nespg&jigs/invaliditate (%)
Pacienta funkcionalo sp&ju atjaunosana — Ja/Ne
atgrieSanas profesionalaja vai macibu vide
Uz arsteSands rezultatu versti
Indikators Rezultativais raditajs
Pacienta apmierinatiba ar pakalpojumu Skala
StaciongSana stacionara péc DS apmekl&Sanas
Medikamentu lietoSanas lidzestiba -
Ja/Ne

(rekomendaciju ieveéroSana) 3 ménesu laika

. . . no e-veselibas sistemas
péc dienas stacionara apmeklgjuma ( )

s . Sasniegts/dal&ji sasniegts/nav
Rehabilitates plana sasniegSana & <) &

sasniegts
i PHQ-9; GAD-7
Simptomu kontrole Q
(iestajoties/izrakstoties) CGI-S; CGI-I
J MOCA

?abeig_tie suicidi 1 ménesa un gada laika p&c Skats (%)
1zrakstiSanas
Terapeitiski rezistentu pacientu arstéSana; Skaits (%)

augstakas sarezgitibas pacienti
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Nr.

3. Ambulatora kvalitates kritériji

Uz arstniecibas procesu versti

Indikators

Kopgjais ambulatoro apmeklgjumu skaits
gada laika

Pakalpojuma pieejamibas veicinaSana —
rindu samazinasanas ambulatoraja
iestade

Rekomendaciju sniegSana /
farmakologiskas arst€sanas nozimésana
atbilstoSi vadlinijam

Pacientu Tpatsvars (procentos) no visiem
psihiatra pacientiem ar diagnosticétu
vieglu vai vidgji smagu Alcheimera
demenci, kuriem ménesa laika p&c
diagnozes uzstadiSanas ir

uzsakta acetilholinesterazes inhibitoru
un/vai memantina terapija

Dazadu specialistu un to sniegto
pakalpojumu pieejamiba

32

Rezultativais raditajs

Relativais pacientu apmeklgjumu skaits
(N) un raditajs dinamika iestadei
-/+ % (t.sk. pret globalam tendencém un
pret populacijas raditajiem)

Pieejamiba: rindas dinamika (Ja/N€)

Skaits (%)

Psihiatra pacienti ar diagnostic&tu

Alcheimera demenci (F00.0-F00.9), kuriem

ménesa laika péc diagnozes uzstadiSanas
uzsakta acetilholinesterazes inhibitoru
un/vai memantina lietoSana PRET visiem
konkréta psihiatra pacientiem ar diagnozi
F00, REIZINATS ar 1002

Dazadu pakalpojumu skaits iestade
Dazadu specialistu skaits iestade
Masu iesaiste — manipulaciju/talonu
skaits



10.

11.

12.

13.

14.

15.

Sizofrenijas spektra (F2) pacientu
patsvars, kas konsult&jusies pie psihiatra
ambulatori 90 dienu laika péc
izrakstiSanas no psihiatriska stacionara

Depresijas (F32, F33) pacientu Ipatsvars,
kas konsultgjusies pie psihiatra
ambulatori 90 dienu laika péc
izrakstiSanas no psihiatriska stacionara

Depresijas diagnostika

Depresijas remisijas iestasanas 12 méneSu
laika p&c diagnozes noteikSanas

Depresijas remisijas iestaSanas 6 ménesu
laika p&c diagnozes noteikSanas

PHQ-9 skalas izmantoSana depresijas
pacientiem

Pasnavibas riska novertéSana depresijas
pacientiem

Apmekl&jumi depresijas akiitas fazes
arstéSanas laika

Pacientu Tpatsvars no visiem
psihiatriskajiem pacientiem,
kam ambulatora apmekl&juma laika
izrakstiti sedativie un miega lidzekli

Pakalpojumam ir pieejami skaidri definéti
procesi, ka norisinasies atbilstosa
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Sizofrenijas spektra (F2) pacientu Ipatsvars,

kas konsult&jusies pie psihiatra ambulatori
90 dienu laika p&c izrakstisanas no
psihiatriska stacionara pret visiem
pacientiem, kas tikusi izrakstiti gada laika
ar F2 diagnozi, reizinats ar 100

Depresijas (F32, F33) pacientu ipatsvars,
kas konsult&jusies pie psihiatra ambulatori
90 dienu laika p&c izrakstisanas no
psihiatriska stacionara pret visiem
pacientiem, kas tikusi izrakstiti gada laika
ar F32, F33 diagnozi, reizinats ar 100

Pacientu skaits (%), kam kalendara gada
laika diagnosticéta depresija

Pacientu skaits (%), kam diagnosticéta
depresija (sakotn&jais PHQ>9) un péc 12
ménesiem PHQ < 5 punktiem
Pacientu skaits (%), kam diagnosticéta
depresija (sakotn&jais PHQ>9) un péc 6
ménesiem PHQ < 5 punktiem

Pacientu skaits (%), kam diagnosticéta
depresija un kam vismaz vienu reizi 4

menesu arstéSanas perioda pielietota PHQ-

9 skala

Pacientu skaits (%), kam diagnosticéta
depresija un kam veikts pasnavibas riska
novertejums

Pacientu skaits (%), kas apmeklgja
psihiatru vismaz Cetras reizes depresijas
epizodes apriipes laika 4 méneSu garuma

Pacientu skaits, kuriem ir izrakstiti
sedativie un miega Iidzekli psihiatra
ambulatora apmekl&juma laika PRET visu
pacientu skaitu, kuri konsult&jusies pie

psihiatra gada laika, REIZINATS ar 100

Ja/Ne



16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Nr.

pakalpojuma sanemsana un apripes
prioritasu noteikSana (kliniskie standarti)

Ir aprakstiti nepiecieSamie pasakumi
pakalpojuma drosibas un kvalitates
uzlabosanai

Pakalpojuma ietvaros, lai veicinatu
kvalitates uzlabosanu, tiek apkopoti,
analiz€ti un izmantoti dati par kvalitates
indikatoriem

Pakalpojuma sniegSanas process tiek aktivi
uzraudzits un tiek stenotas

strat€gijas cilvektiesibu istenosanai saskana
ar starptautiskajiem
standartiem/konvencijam

Pakalpojuma sniegSanas procesa ir pieejama
incidentu (nelaimes gadijumu)
parvaldiSanas un izmekl€Sanas sistéma, kas
tiek izmantota, lai uzlabotu drosibu

Tiek nodrosinata pacienta psihoedukacija
par saslimSanu

Antipsihotisko medikamentu izrakstiSana
pacientiem ar Alcheimera demenci

Benzodiazepinu izrakstiSana ilgak par 30
dienam pacientiem, kam ir 65 un vairak
gadu

Ja/Ne

Ja/Ne

Ja/Ne

Ja/Ne

Ja/Ne

Pacientu ar Alcheimera demenci procents,
kam tiek
izrakstiti antipsihotiskie medikamenti

Pacientu, kam ir >65 gadiem %, kuriem
tiek izrakstiti benzodiazepini ilgak par 30

dienam

Uz pacienta pieredzi versti

Indikators

Pacienta apmierinatiba ar pakalpojumu
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Rezultativais raditajs

Skala



Nr.

Sazina ar pacientu

Ja/Ne

Pacientu skaits, kas atzinu$i, ka arsts vizites laika Pacientu skaits %
veltijis pacientam pietiekami daudz laika

Uz arsteSanas rezultatu versti

Indikators

Medikamentu lietoSanas lidzestiba
(rekomendaciju ievérosana) 3 ménesu laika
p&c ambulatora apmekl&juma

Simptomu kontrole uzsakot
arst€Sanu/sasniedzot remisiju

Pabeigtie suicidi 1 ménesa laika péc
ambulatora apmekl&juma

Terapeitiski rezistentu pacientu arstésana;
augstakas sarezgitibas pacienti

Sizofrénijas spektra (F2) pacientu
Tpatsvars, kas tikusi rehospitaliz€ti taja
pasa psihiatriskaja stacionara 30

dienu laika

Sizofrenijas spektra (F2) pacientu
Tpatsvars, kas tikusi rehospitaliz€ti taja
pasa psihiatriskaja stacionara gada laika

Paaugstinata mirstiba pacientiem ar
Sizofréniju (F20) un bipolari afektiviem
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Rezultativais raditajs

Ja/Ne
(no e-veselibas sisteémas)

PHQ-9; GAD-7
CGI-S; CGI-I
MOCA skalu izmantoSana

Skaits (%)

Skaits (%)

Pacientu skaits, kas gada laika tikusi
rehospitalizéti 30 dienu laika péc
ieprieks€jas izrakstiSanas no psihiatriska
stacionara ar F2 diagnozi pret visiem
pacientiem, kas tikusi izrakstiti gada laika
ar F2 diagnozi reizinats ar 100

Pacientu skaits, kas gada laika tikusi
rehospitalizeti gada laika péc ieprieks€jas
izrakstiSanas no psihiatriska stacionara ar

F2 diagnozi pret visiem pacientiem, kas
tikusi izrakstiti gada laika ar F2 diagnozi
reizinats ar 100

Kopéja mirstiba cilvékiem ar Sizofréniju
vai bipolari afektiviem trauc&jumiem 15 -



traucgjumiem (F31) salidzinajuma 74 gadu vecuma PRET Kopégjo
ar kopgjo populaciju mirstibu populacija 15-74 gadu vecuma

Uz pacientu versti pakalpojumi starpnozaru sadarbiba (sociala ieklautiba)

Indikators Rezultativais raditajs

Invaliditates noteikSana vai darba nespé&jas

. Skaits (%)
ilgums
Pacienta un arst&josa arsta sadarbiba - iemesli Skaits (%)
arsta mainai
Pacientu Tpatsvars, kas pretéji arsta .

P prete) Skaits (%)

rekomendacijam, partrauca rekomendaciju

izpildi

Pacientu procents, kas atzinusi, ka sanem

. . K. Itaciju skait
pietiekamu socialo atbalstu onsuitacyt skatts

Darba organizacija: Klatienes konsultacijas pret .
iy . Attieciba
neklatienes konsultacijam

Darba organizacija: Masu darba apjoms ar

- o Y Manipulaciju/ talonu skaits
pacientiem psihoizglitoSana un konsultésana

Nelaimes gadijumu (taja skaita
kritieni/ievainojumi) skaits pacientiem Skaits (%)
ambulatoraja iestade

Pacienti atzinusi, ka arstéSanas rezultata ir .
o Skaits (%)
uzlabojusies vinu socialas

komunikacijas/funkcioné$anas sp&jas
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Nr.

Uz personala darba apstakliem versti

Indikators Rezultativais raditajs

Darbiniekiem ir pieejamas agresijas atpaziSanas
un deeskalacijas apmacibas, riska menedzmenta
aprlja?lbas. - _ e NotikuSas macibas
(pasaizsardzibas apmacibas, pirma palidziba,

agresijas un vardarbibas menedzmenta macibas,

sevis savainoSanas un pasnavibas riska

atpaziSanas un noversanas macibas u.c.)

NotikuSas apmacibas par komandas vadiSanu un o _ -
o . S e NotikuSas macibas
lideribu multiprofesionalas komandas vaditajiem

Darbiniekiem ir pieejama drosa darba vide Ja/Ne

Operativi pieejams juridisks atbalsts arstniecibas
personam sarezgitu &tisko un tiesisko situaciju  Ja/N& + varbit situaciju skaits (%)
risinasana

Pacientu skaits vienam psihiatram diena Skaits

Nelaimes gadijumu skaits darba medikiem
saistiba ar pacientu agresiju ambulatoras vizites Skaits (%)
laika

Regulari izglitibas pasakumi arstniecibas

- o - NotikuSas macibas
personam par psihisko veselibu

Mediciniska personala apmierinatibas (ar darba
apstakliem, darba dro§ibu utt.) anketas, skala un Anketas dati
statistika

NepiecieSamibas gadijuma pieejams mentora

. .. Ja/Ne
atbalsts vai supervizija e
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