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Definicijas un saisinajumi

Indikacijas — pamatots medicinisks iemesls, lai pielietotu konkré&tu arstéSanas metodi.

Kontrindikacijas — simptomi vai apstakli, kas padara konkrétu arst€Sanas metodi

nevélamu.

MRPL - mediciniska rakstura piespiedu Iidzekli, ko var piemérot personam, kas
izdarjjusas Kriminallikuma paredzetos nodarfjumus, bet sirgst ar psihiskiem

trauc€jumiem un ir atzitas par nepieskaitamam vai ierobezoti pieskaitamam.

Mobila psihiatriska komanda — veselibas apriipes komanda, kas sniedz pakalpojumus
pacientiem ar psihiskiem traucjumiem vinu dzivesvietas atbilstosi konstatetajam
pakalpojuma sanemsSanas indikacijam, komandas mérkis ir nodro$inat apriipi un
uzraudzibu tiem pacientiem, kuri veselibas iemeslu dél nevar regulari apmeklét
ambulatoras arstniecibas iestades. Mobilas komandas nodroSina nepartrauktu terapijas
procesu, uzlabojot pacienta lidzestibu arst€Sanai un samazinot nepiecieSamibu péc

hospitalizacijas. Komanda sastav no psihiatra, arsta paliga vai medicinas masas, un Sofera.

Komandas sapulce PMK - klatienes sapulce, kura arsta paligs un arstgjosais psihiatrs
izskata katru pacienta klinisko gadijumu, parruna diagnozi, arstéSanu, nepieciesamos
papildus resursus piesaistiSanai (socialais darbinieks, ergoterapeits, fizioterapeits), izverte

arstéSanas progresu un talaku arstéSanas un ar1 psihiatriskas rehabilitacijas taktiku.



Ievads

Dala no pacientiem, kuriem ir diagnosticéti psihiskie un uzvedibas traucgjumi,
dazadu objektivu iemeslu del nespéj ierasties uz planoto ambulatoro arstniecibas iestades
viziti, ka rezultata psihiskas veselibas apriipes pieejamiba pacientu grupai kliis apgritinata
saslimSanas izpausmju dé]l. Lai veicinatu visaptveroSu psihiskas veselibas apriipes
pieejamibu, Ministru kabinets 2022.gada 13.decembr1 ar rikojumu Nr.939 apstipringja
Psihiskas veselibas apriipes organizé$anas uzlaboSanas planu 2023. — 2025.gadam, kura
4.2.punkta paredzéts mobilas psihiatriskas komandas izveidi pieaugusajiem.!

Mobilas psihiatriskas palidzibas komandas ir biitisks papildinajums esoSajai
psihiatrijas apriipes sistémai, jo tas sniedz iesp&ju nodroSinat uzraudzibu un atbalstu
pacientiem, kuriem ir terapeitiski sarezgiti stavokli un kuriem nepiecieSama pastiprinata
uzmaniba. Sis komandas var spélét nozimigu lomu, nodrosinot savlaicigu iejauk3anos un
samazinot riskus, kas saistiti ar pacienta stavokla pasliktinaSanos, kas var€tu radit
hospitalizaciju. Vienlaikus mobila apriipe arT laus psihiskas veselibas specialistu
komandai novertét pacienta stavokli vina ierastaja vide, kur var tikt atklati tadi aspekti,
kas kliikas apstaklos varétu palikt nepamanti.

Turklat mobilas komandas nodroSina regularu uzraudzibu pacientiem, kuriem
nepiecieSama ilgstoSa terapija, lai uzturétu psihisko stabilitati. Daudziem pacientiem ir
gritibas regulari apmeklét medicinas iestades, 1pasi, ja vinu stavoklis saistits ar tadam
psihiskam saslim$anam, kas var apgratinat izie$anu no majam. Sados gadijumos mobila
komanda var nodro§inat nepartrauktibu arst€Sana un bitiski uzlabot pacienta dzives
kvalitati, piedavajot arstéSanu tur, kur vins jitas visdrosak — sava dzivesvieta.

Papildu tam mobilas psihiatriskas palidzibas komandas var kalpot par bitisku
atbalstu pacientiem, kuriem ir sarezgitas terapeitiskas vajadzibas, pieméram, lidztekus
esofas fiziskas slimibas, kas prasa pielagotus arstéSanas apstaklus. Sadas komandas ir
aprikotas, lai sniegtu visaptveroSu un daudzdisciplinaru atbalstu, nodro$inot, ka pacients
sanem vispiemé&rotako un efektivako arstéSanu.

Visbeidzot, mobila apriipe ari palidz samazinat kopg&jas veselibas apriipes
izmaksas, jo, nodro§inot arstéSanu pacienta majas, var ievérojami samazinat atkartotas

hospitalizacijas un ar to saistitos izdevumus. Tapat tas veicina resursu efektivaku

! Ministru kabineta 2022.gada 13.decembra rikojums Nr.939. Pieejams: https://m.likumi.lv/ta/id/338032-
par-psihiskas-veselibas-aprupes-organizesanas-uzlabosanas-planu-20232025-gadam.

5


https://m.likumi.lv/ta/id/338032-par-psihiskas-veselibas-aprupes-organizesanas-uzlabosanas-planu-20232025-gadam
https://m.likumi.lv/ta/id/338032-par-psihiskas-veselibas-aprupes-organizesanas-uzlabosanas-planu-20232025-gadam

izmantoSanu, koncentr&jot intensivako apripi tur, kur ta ir visvairak nepiecieSama,
vienlaikus nodroSinot, ka pacienti sanem palidzibu agrina stadija, kas var noverst stavokla
pasliktinaSanos un mazinat ilgtermina komplikaciju risku, jo Tpasi gadijumos, kad pacients
objektivu iemeslu dél nevar ierasties uz planoto ambulatoro pakalpojumu un pacientam

nav indic€ta stacionara arstésana.



MRPL pilotprojekts

Saskana ar Kriminallikuma 68.panta pirmo dalu personam var noteikt $adus
MRPL: ambulatora arstéSana medicinas iestade, arst€Sana vispareja tipa psihiatriskaja
slimnica (nodala) vai arsté€Sana specializeéta psihiatriskaja slimnica (nodala) ar apsardzi.
Ja persona péc izdarita nodarijuma rakstura un stavokla nav bistama sabiedriba, tiesa var
nodot to tuvinieku vai citu personu, kas veic slimnieku kopSanu, gadiba, nepiemé&rojot
nevienu no iepriek§ minétajam arstéSanam medicinas iestade vai psihiatriskaja slimnica

(nodala).

Personas nepieskaitamibas/ierobezotas pieskaitamibas stavoklis ir vértgjams no
mediciniska un juridiska aspekta, proti: 1) psihiskie trauc&jumi vai gariga atpaliciba
(mediciniskais aspekts); 2) nav vargjusi saprast savu darbibu vai savu darbibu vadit

(juridiskais aspekts).

Lai konstatetu medicinisko aspektu nepieskaitamibas stavoklim, nepiecieSams
konstatet psihiskos trauc€jumus vai garigo atpalicibu, proti, hroniskas gara slimibas
(Sizofrénija, epilepsija, progres€josa paralize, smadzenu sifiliss u.c.), gara darbibas
parejosi traucjumi (patologiskais afekts, patologiskais dz€rums u.c.), planpratiba
(oligofrenija, idiotisms, imbecilitate, debilitate u.c.) vai cits psihisks slimigs stavoklis.? Ja
tiek konstatéts kaut viens no iepriekSminétajiem psihiskas slimibas stavokliem, ir

konstatgjams nepieskaitamibas/ierobeZotas pieskaitamibas mediciniskais aspekts.

Savukart juridiskais aspekts norada uz garigas slimibas rezultata radusos psihiskas
darbibas trauc€jumu smaguma pakapi. Juridiskajam aspektam ir divas pazimes:
intelektuala (persona nav var€jusi saprast savu darbibu) un gribas (persona nav sp&jiga

savu darbibu vadit vai arf tad, ja ta saprot savu darbibu, bet tomér nav sp&jiga to vadit).’

MRPL ir viens no kriminaltiesiskiem piespiedu Iidzekliem saistiba ar noziedzigu
nodarjjumu.* Jebkada kriminaltiesiska soda mérkis ir citstarp aizsargat sabiedribas
drosibu, tadgjadi ir butiski, ka personas, kuram ir piem&rots MRPL, tiek atbilstosi

uzraudzitas un arstétas, nemot véra, ka dalai no §STm personam tiesi psihiska saslimSana

2 Krastin$ U., Liholaja V. Kriminallikuma komentari. Pirma dala (I-VIII? nodala). TreSais papildinatais
izdevums. Riga: Tiesu namu agentura, 2021, 84. Ipp.

3 Ibid, 84. — 85. Ipp.

4 Augstakas tiesas Kriminallietu departamenta 2017. gada [..] lémums lieta Nr.[..] SKK-[D]/2017.

7



vargja kalpot par virzitajspeku noziedzigas ricibas veikSanai. Turklat psihiska saslim$ana
var veicinat personas nespéju saprast savu darbibu, tas kaitigumu, c€lonsakaribu starp
veikto nodarfjumu un ta izraisitajam kaitigajam sekam. Likumdev@js likuma normas
apzinati nav ieklavis MRPL ilgumu, jo tas faktiski ir atkarigs no katras personas psihiska

stavokla un arstniecibas norises.

MRPL meérkis ir ne tikai aizsargat sabiedribas droSibu, bet arl aizsargat paSas
personas veselibu un droSibu, nodrosinat efektivu arstéSanu, noveéroSanu un attiecigi ari
rehabilitaciju. Ir butiski, ka personas, kam ir pieméroti MRPL, sanem nepiecieSamo

palidzibu.

Nodro§inot mobilo psihiatriskas palidzibas komandu doSanos pie personam,
kuram ir piem&roti MRPL (ambulatora arstéSana medicinas iestad€), var samazinat stresa
un trauksmes ITmeni §Tm personam, ko varétu izraisit ilgstos$a uzturéSanas slimnica vai cita
medicinas iestade. Majas apriipe var but elastigaka un labak pielagota katra pacienta
individualajam vajadzibam, turklat §adu viziSu laika arstniecibas personas var€s novertét
ne tikai personas psihisko stavokli, bet ar1 izvertét socialo situaciju. Turklat regulara
uzraudziba un apriipe majas apstaklos var art palidzeét samazinat potencialos riskus un
incidentus, sniedzot atbilstoSu apripi un uzraudzibu personam, kuram ir piemé&roti MRPL.
Mobilajam komandam, dodoties uz personu dzivesvietam, tiek ari1 pastiprinatak
respektétas pacienta tiesibas uz privatumu (Latvijas Republikas Satversmes 96.pants), jo
mobilas komandas viziteé netiks izmantots trafaréts transportlidzeklis, ka art mobilo

komandu viziSu laika §adam personam nebis jadodas uz ambulatoro iestadi.



MRPL pilotprojekta darbibas laiks ir no 2024.gada oktobra lidz 2024.gada

decembrim.

1.tabula. “MRPL pilotprojekta mobilo komandu darbibas plans”

TikSanas reize TikSanas veids Norise
1.tikSanas Arsta paliga/masas Dokumentacijas sakartosana, plana
konsultacija sastadiSana

Mobilas komandas sastava sapulce (psihiatrs un arsta paligs vai masa). Ja mdjas

vizite ir iespéjama un nav nepiecieSama psihiatra klatienes konsultacija, tiek rikota

mobilas komandas mdjas vizite.

2.tik§anas

Majas vizite

Mobilas komandas sastava sapulce (psihiatrs un arsta paligs vai masa). Ja mdjas

vizite ir iespéjama un nav nepiecieSama psihiatra klatienes konsultacija, tiek rikota

mobilas komandas mdjas vizite.

3.tikSanas

Majas vizite

4.tikSanas Psihiatra konsultacija Terapijas izverteSana, atbilstiba, mérki
5.tikSanas Arsta paliga/masas Pacienta virziSanai ambulatorajai
konsultacija arstéSanai




Mobilo komandu pakalpojums psihiskas veselibas aprupes Latvija

ietvaros

Mobilas psihiatriskas komandas ir inovativa un biitiska dala no sabiedriba balstitas
psihiskas veselibas apriipes, kas atspogulo musdienigu un uz pacientu orientétu pieeju.
Lai uzlabotu pacientu dzives kvalitati un veicinatu savlaicigu un pieejamu arst€Sanu,
arvien vairak ir nepiecieSams attistit psihiskas veselibas ambulatoro apriipi, kas pielagota

pacientu individualajam vajadzibam.

Mobilas komandas piedava sabiedriba balstitu palidzibu pacientiem, kuri
veselibas vai socialo apstaklu dél nespgj regulari apmeklét ambulatoras vizites. Sie
pakalpojumi ir 1pasi nozimigi tiem, kuri cie§ no hroniskiem psihiskiem traucgumiem,

piem&ram, §izofrénijas, bipolarajiem trauc&jumiem vai smagas depresijas.

Latvijas psihiskas veselibas apriipes sist€mas uzlabojumi, kas tika ieklauti 2023.—
2025. gada plana, paredz mobilas psihiatriskas komandas ka papildus atbalsta mehanismu
esoSajai veselibas apriipes infrastruktiirai. Mobilas komandas sniedz pacientiem iesp&ju
sanemt kvalitativu un profesionalu apriipi vinu dzivesvieta, tadéjadi ievérojot pacienta
tiesibas uz privatumu un samazinot stigmatizacijas risku, kas biezi vien saistits ar

tradicionalo arst€Sanos stacionaros vai ambulatoros apstak]os.

Biitiska mobilo psihiatrisko komandu prieksrociba ir ta, ka tas ievérojami uzlabo
pacienta lidzestibu arsteéSanai. Pacientiem, kuri cie§ no hroniskam psihiskam slimibam,
regulara terapijas turpinasana ir arkartigi svariga, tacu dazadu apstaklu dél — veselibas,
psihologisku vai socialu iemeslu dél — viniem biezi vien ir griiti pasiem doties uz
arstniecibas iestadém. Mobilas komandas nodro$ina nepartrauktibu un regularitati apripé,
kas ir biitiska, lai nov@rstu pacienta stavokla pasliktinasanos un samazinatu recidivu risku.
ST nepartrauktiba un mobila apriipe pacientiem savas majas palidz saglabat lidzestibu
medikamentozajai un terapeitiskajai arst€Sanai, kas biezi vien ir griitak Tstenojama

stacionara vai ambulatora formata.

Turklat mobilas psihiatriskas komandas ievérojami palielina sabiedribas drosibu,
jo regulara pacientu uzraudziba un arst€Sana vinu dzivesvieta novers iesp&jamos akiitos

psihiskos stavoklus un palidz mazinat ar pacienta stavokli saistitos riskus. Tadgjadi tiek
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nodroSinata ne tikai individuala pacienta labklajiba, bet ar1 visa sabiedriba tiek pasargata

no iespgjamam situacijam, kuras pacients varétu bt bistams sev vai apkart&jiem.

Mobilas komandas ir elastiga un uz pacientu orientéta pieeja, kas nodroSina
psihisko veselibu ne tikai ambulatoraja iestad€, bet arT arpus tam — pacienta ikdienas dzive,

veicinot sabiedribas kop&jo labklajibu un drosibu.
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Indikacijas un kontrindikacijas MK pakalpojuma sanemsSanai

Kliniskais algoritms “Indikacijas un kontrindikacijas mobilo psihiatrisko palidzibas
komandu pakalpojumu sanemsanai”

Indikacijas

e Hroniski psihiski traucgjumi, kuru dél ir grutibas regulari apmeklet
ambulatoras vizites (pieméram, Sizofrénija, bipolari afektivie traucgjumi,
smaga depresija u.c.);

e lerobezota mobilitate vai veselibas stavoklis, kas apgriitina nokliSanu
arstniecibas iestad€ (fiziskas slimibas, invaliditate, vecums);

o Terapeitiski sarezgita vai rezistenta diagnoze;

e Nepietickama arst€Sanas Iidzestiba;

Kontrindikacijas

e NepiecieSamiba péc steidzamas stacionaras arst€Sanas (pieméram,
gadijumos, kad ir smags psihotiskais stavoklis, pastav pasnavibas risks
u.c.);

e Pastavigas dzivesvietas neesamiba;

e Akitas infekciju slimibas uzliesojums;
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Komandas sastavs un resursi

|
Mobilas psihiatriskas palidzibas komanda sastav no Sofera, arsta paliga vai

medicinas masas un psihiatra.

Psihiatrs ir mobilas psihiatriskas palidzibas komandas vaditajs, kur§ vada
komandas darbu no arstniecibas iestades. Psihiatrs izstrada un parrauga pacienta
individualo arstéSanas planu, izverte pacienta psihisko stavokli, pielago arstéSanas planu,
nemot v€ra pacienta novért€Sanas protokolus mobilo komandu vizisu laika, ka ari
individualo konsultaciju laika arstniecibas iestadé. Psihiatrs sniedz noradijumus arsta
paligam par nepiecieSamajiem arst€Sanas un uzraudzibas pasakumiem mobilas komandas
vizites laikiem, ka arT regulari apspriezas ar mobilo komandu un sniedz profesionalo

atbalstu arsta paligam.

Arsta paligs vai medicinas masa kopa ar transportlidzekla vaditaju dodas uz
pacienta dzivesvietu, lai nodrosSinatu pacientam nepiecieSamo medicinisko apriipi un
uzraudzibu. Veic pacienta veselibas stavokla novértéSanu majas apstaklos, ka ar1 veic
socialas situacijas noverteésanu. Isteno psihiatra izstradato arsteéSanas planu, sadarbojas ar
pacienta gimenes locekliem un sniedz atbalstu pacienta apriipg, ka arT dokumentg mobilas

komandas vizites laika novéroto informaciju un datus.

Transportlidzekla vaditajs ir atbildigs par transportlidzekla vadiSanu atbilstosi
Ministru kabineta 2015.gada 2.jiinija noteikumiem Nr.279 “Celu satiksmes noteikumi” un

ta tehnisko stavokli.
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Sniegti pakalpojumi un saturs

|
2.tabula. “Mobilo komandu darbibas plans”
TikSanas reize TikSanas veids Norise
1.tikSanas Arsta paliga/masas Dokumentacijas sakartosana, plana
konsultacija sastadiSana

Mobilas komandas sastava sapulce (psihiatrs un arsta paligs vai masa). Ja
majas vizite ir iespéjama un nav nepieciesama psihiatra klatienes konsultdcija,

tiek rikota mobilas komandas mdjas vizite.

2.tikSanas Majas vizite

3.tikSanas Psihiatra konsultacija | Terapijas izvertéSana, arstniecibas

un rehablitacijas plana sastadiSana

4.tikSanas Majas vizite

Mobilas komandas sastava sapulce (psihiatrs un arsta paligs vai masa). Ja
majas vizite ir iespéjama un nav nepieciesama psihiatra klatienes konsultdcija,

tiek rikota mobilas komandas mdjas vizite.

5.tikSanas Majas vizite

6.tikSanas Psihiatra konsultacija | Terapijas izvertéSana, arstniecibas

un rehablitacijas plana sastadiSana

7.tikSanas Majas vizite

8.tikSanas Arsta paliga/masas Pacienta virziSanai ambulatorajai

konsultacija arst€Sanai
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Arsta paliga vai medicinas masas pienakumu apraksts

1. Pirmas vizites laika klatien€ mobilas komandas pakalpojuma ietvaros arsta

paligam/medicinas masai ir pienakums:

1.1. Noformét dokumentaciju par informé&to piekriSanu saistiba ar pakalpojuma

sanemsanu,

1.2. Tevakt anamnézes datus no pacienta, ka ar1 nepiecieSamibas gadijuma ar pacienta
piekriSanu ievakt anamn@zes datus no pacienta tuviniekiem, veicot ierakstu mediciniskaja

dokumentacija;

1.3. Izvertet ieprieks veikto izmekl&jumu rezultatus, izrakstus, rekomendacijas no citam
arstniecibas iestadém, nepiecieSamo informaciju ievietot mediciniskaja karté

(izmekl&jumi, izraksti u.c.);

1.4. Veikt psihiska stavokla, ka arT somatiska un neirologiska stavokla (savas

kompetences ietvaros) izvertejumu, veicot ierakstu mediciniskaja dokumentacija;

1.5. Noteikt indikaciju un kontrindikaciju esamibu vai neesamibu arstéSanai mobilaja
komanda un atbilsto$i tam izvirzit arst€Sanas meérki, ko noradit MK plana, kas ietver

terapijas merkus un planoto pakalpojumu klastu un iesaistitos specialistus;

1.6. No ieprieks veiktajiem slédzieniem noformulét psihisko trauc€jumu pamatdiagnozi
un nepiecieSamibas gadijuma arT blakusdiagnozi vai blakusdiagnozes, veicot ierakstu

mediciniskaja dokumentacija;

1.7. Kliniskas nepiecieSamibas gadijuma, sazinaties ar pacienta gimenes arstu vai arstiem
specialistiem, pie kuriem pacients ir konsultgjies, izveértét lidzSingjo medikamentozo
terapiju, tas efektivitati, ka ar1, nepiecieSamibas gadijuma, sastadit jaunu medikamentu
lietoSanas shému, izraksta receptes (atbilstoSi pacienta diagnozei — ar vai bez valsts

kompensacijas);

1.8. Izrunat, ka turpmak var sazinaties ar arsta paligu vai medicinas masu un ka turpmak

tiks planotas vizites.

2. Mobilas komandas vizites laika:
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2.1. Veikt pacienta psihisko un somatiska stavokla noveértésanu dzivesvietas apmekl&juma

laika, ieverojot psihiatra izstradato arsteéSanas planu;

2.2. Novertet pacienta socialo situaciju, kas var ietekm€t arst€Sanas procesu un/vai

arstéSanas plana izpildi;

2.3. Realizet psihiatra izstradato arst€Sanas planu, iesp&jami atbalstot pacientam uzturét

lidzestibu;
2.4. Veikt nepiecieSsamos ierakstus mediciniskaja dokumentacija;
2.5. Nodrosinat pacientam izrakstito medikamentu ievadi,

2.6. Novérot un registrét izmainas pacienta psihiskaja stavokli un uzvediba, lai izvertétu

arstéSanas efektivitati;

2.7. Novertet pacienta sp&ju un motivaciju (lidzestibu) ieverot arstéSanas planu un lietot

nozimétos medikamaentus;
2.8. Sniegt emocionalo un psihosocialo atbalstu pacientam;

3. Péc mobilas komandas vizites sniegt arst€joSam psihiatram atgriezenisko saiti par

pacienta stavokli, lai nodrosinatu kvalitativu un savlaicigu arst€Sanas plana pielagosanu.

Psihiatra pienakumu apraksts

1. Regulari parrauga komandas sniegto pakalpojumu kvalitati, koordiné komandas darbu,

lai nodroSinatu efektivu pacientu arstésana.

2. Regulari parrauga pacientu medicinisko dokumentaciju un arstéSanas planu, nodrosinot

ta atbilstibu pacienta stavoklim un terapijas progresam.

3. Sadarbojas ar arsta paligu/medicinas masu, lai nodroSinatu, ka mediciniska
dokumentacija tiek uzturéta precizi un pilnigi, ka arT lai veicinatu savstarpgji efektivu

informacijas apmainu.
4. Klatienes vizites pie psihiatra ietvaros, psihiatra pienakumos ietilpst:

4.1. Apstiprinat diagnozi, blakus diagnozes, dinamika izvertét vai nav pievienojusies

trauc&jumiem,novertét to mainibu;
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4.2. Izvertet iepriek§ noziméto medikamentozo terapiju, nepiecieSamibas gadijuma to

koriggjot, visa arstéSanas procesa laika;

4.3. NepiecieSamibas gadijuma nosiitit pacientu uz kliniskajam analiz€m,
elektroencefalografiju, datortomografiju vai magnétisko rezonansi galvas smadzeném
(t.sk. valsts apmaksatu pakalpojumu ietvaros), izsniedzot attiecigi aizpilditu veidlapu

Nr.027/u;

4.4. Uzklausit pacienta subjektivos novérojumus par terapijas (medikamentozas un

nemedikamentozas) efektivitati vai neefektivitati,

4.5. Izvertet pacienta lidzestibu arstéSanai (ja ta nav pietickama, izvertet iesp&jamos
iemeslus un veikt parrunas, nepiecieSamibas gadijuma veicot attiecigas izmainas terapijas

plana);

4.6. Izvertét objektivi novérojamo pacienta vispargjo veselibas stavokli (psihisko un
somatisko), izmainas pacienta visparéja stavokli vai to neesamibu, vienlaikus atkartoti

izvertgjot kontrindikaciju esamibu vai neesamibu;

4.7. Ja nozimeta medikamentoza terapija, izvertét tas panesamibu (blakusparadibas),
nepiecieSamibas gadijuma veicot korekcijas medikamentozas terapijas arstéSanas plana,

izrakstit receptes;

4.8. NepiecieSamibas gadijuma veikt izmainas pacienta MK plana.

Transportlidzekla vaditaja pienakumu apraksts

1. Atbildet par pasazieru drosibu transportlidzekli, parliecinoties, ka visi komandas locekli

1evéro droSibas noteikumus.

2. leveérot Ministru kabineta 2015.gada 2.jiinija noteikumus Nr.279 “Celu satiksmes

noteikumi”.
3. Parbaudit transportlidzekla tehnisko stavokli pirms katra izbrauciena.

4. Nodrosinat, ka transportlidzeklis atbilst tehniskajam prasibam un regulari tiek

parbaudits, lai noverstu tehniskas kltimes vai citus iesp&jamos drosibas apdraud&jumus.
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Komandas (psihiatrs un arsta paligs/medicinas masa) komandas sapuléu

organizéSanas noteikumi
1. Sapulces mérkis:

1.1. Parrunat pacientu stavokli, arst€Sanas progresu un nepiecieSamos pielagojumus

arstéSanas plana

1.2. Veicinat komandas sadarbibu, nodro$inot, ka psihiatrs un arsta paligs ir informéti par

pacienta individualajam vajadzibam un arsté$anas stratégijam
1.3. Pienemt 1émumus par turpmako arstésanas taktiku, nemot véra pacienta stavokli.

2. Sapulces biezums tiek noteikts atbilstoSi nepiecieSamibai un mobilas komandas

arstéSanas stratégijai.

3. Katras sapulces struktiira ir organiz&jama atbilsto$i nepiecieSamibai, katra sapulce

notekti ieklaujot:

3.1. Arsta paligs vai medicinas masa zino par pacienta stavokla izmainam, novérojumiem
majas vizites, pacienta sniegto atgriezenisko saiti un jebkaram grutibam, kas radusas
vizisu laika;

3.2. Psihiatrs un arsta paligs/medicinas masa apspriez medikamentu efektivitati,

blakusparadibas un Iidzestibu, izskatot iesp&jamos terapijas pielagojumus

nepiecieSamibas gadijuma;

3.3. Tiek noveértets pacienta psihiskais stavoklis, izmainas uzvediba, garastavokli un citu
klinisko simptomu attistiba, nepiecieSamibas gadijuma pienemot l@mumu par papildu

izmekl&jumiem vai terapetisikiem pasakumiem;
3.4. NepiecieSamibas gadijuma tiek veikti pielagojumi arsteéSanas plana;

3.5. Ja mobilas komandas vizites laika ir bijusas kadas griitibas — tiek parrunatas krizes
situdcija un tas risinajums, ka art izstradats turpmakas ricibas plans, lai noverstu krizes

atkartosanos;

3.6. Tiek parrunata nakamas mobilas komandas vizites iesp&jamiba vai nepiecieSamiba

pacientam organiz€t klatienes viziti pie psihiatra.

4. Atbilstosi 3.6.punktam mobilas komandas vizite nav iesp&jama, ja:
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4.1. Pacients izsaka domas par pasnavibu vai paskait§jumu, ieprieksejas mobilas
komandas apmekl&juma laika ir novérota uzvediba, kas varétu liecinat par pasnavibas vai

paskaitgjuma risku;

4.2. Ir noverotas izmainas pacienta psihiskaja vai fiziskaja stavokli, kas liecina par

iespgjamaj komplikacijam un nepiecieSamibu péc padzilinata novertéjuma;

4.3. Pacientam ir tikuSas noverotas izteiktas agresijas izpausmes, kas apdraud vinu pasu

vai citus;
4.4. Pastav citi objektivi apstakli, kuru dé] mobilas komandas vizite nav iesp&jama.

5. Psihiatrs sapulces laika sniedz vadlinijas un noradijumus par arstéSanas plana izpildi,

bet arsta paligs nodrosSina $o noradijumu izpildi vizisu laika.

6. Sapulces laika psihiatrs un arsta paligs/medicinas masa izveérté pacienta lidzestibu
arst€Sanai, cik disciplin€ti pacients iev@ro arst€Sanas planu un lieto izrakstitos
medikamentus. Ja mobilas komandas vizites laika ir tikusi noverota nepietickama
lidzestiba, tiek parrunati veidi, ka uzlabot pacienta motivaciju un iesaisti arst€Sanas

procesa.

7. Ja ir noveroti atkartoti krizes situaciju gadijumi, komanda izsdtrada strat€gijas un

preventivus pasakumus, lai noverstu iesp&jamu krizes atkartoSanos.

Mobilas komandas darbiba balstas uz cieSu sadarbibu starp komanda esoSajiem
specialistiem. Komandas sanaksmes regulari tiek parrunats katra pacienta arstéSanas un
rehabilitacijas plans, nemot véra pacienta individualo stavokli, nepiecieSamas terapijas
korekcijas un socidlos faktorus. Sis sanaksmes nodro§ina iesp&ju pastavigi pielagot

arstéSanas planu atbilstosi pacienta progresam un mainigajiem apstakliem.

Svarigs mobilas komandas meérkis ir veicinat pacienta lidzestibu
medikamentozajai terapijai. Komandas darbs majas apstaklos laus novérot pacienta
uzvedibu un stavokl arT ikdiena, nodroSinot savlaicigu reakciju uz izmainam, kas varétu

liecinat par nepiecieSamibu veikt terapijas korekcijas.
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Juridiskie aspekti

ArsteSanas kartibu visparigi reglamenté Arstniecibas likums,® kura XI nodala ir
noteikta psihiskas veselibas apriipes kartiba, nodrosinot psihiski slimam personam tiesibas
sanemt medicinisko palidzibu un apripi tada kvalitate, kada atbilst pienemtajiem

visparéjas medicinas standartiem.

Arino Latvijas Republikas Satversmes® 111.panta izriet, ka valsts aizsarga cilveku
veselibu. No ikviena cilvéka pamattiestbam uz veselibu izriet vairakas komponentes,
tostarp pieejamiba (availability — anglu val.), fiziska pieejamiba (acessibility — anglu val.)
un pienemamiba (acceptability — anglu val.).” Ar mobilo psihiatrisko komandu izveidi tiks
sekméta cilvéka tiesibu uz veselibu aizsardziba, jo ar So pakalpojumu tiks nodroSinata
pieejamiba un fiziska pieejamiba (pacientu grupai, kuras objektivu iemeslu dél nevar
ierasties uz planoto ambulatoro pakalpojumu, tadéjadi nodroSinot fiziski sasniedzamu
psihiskas veselibas apripes pakalpojumu), ka arT pienemamiba (tiktu ievérota Pacientu
tiesibu likuma® 10.panta noteiktas pacienta tiesibas uz ipaSu datu aizsardziba, nodro$inot

konfidencialitati).

Ar Ministru kabineta 2022.gada 13.decembra rikojumu Nr.939 (prot. Nr. 64 71. §)
l.punktu ir apstiprinats Psihiskas veselibas apriipes organizéSanas uzlaboSanas plans
2023.-2025.gadam. Plana 4.2. sadala paredzéta mobilo psihiatrisko komandu ievie$ana,’
lai gadijumos, kad pacients objektivu iemeslu d&] nevar ierasties uz planoto ambulatoro
pakalpojumu un stacionara arst€Sana vinam nav indic€ta, butu iesp&jams pakalpojumu
sanemt pacienta dzivesvieta. Ar §adu pakalpojumu tiktu nodroSinata savlaiciga veselibas
apriipes pakalpojuma sanemsSana, netraucgjot tadiem ierobezojoSajiem faktoriem, ka,
pieméram, geografiska pieejamiba, funkcionalie trauc€jumi, hronisko saslim$anu
paasinajumi un citi, uzlabota pacienta lidzestiba, biitiski samazinats rehospitalizaciju

skaits un hronisku saslimSanu attistiba.

5 Arstniecibas likums: Latvijas Republikas likums. Latvijas Véstnesis Nr. 167/168, 01.07.1997.

® Latvijas Republikas Satversme: Latvijas Republikas likums. Latvijas Vestnesis Nr. 43, 01.07.1993.

7 Olsena S. 111.panta komentars. VIII nodala. Cilvéka pamattiesibas. Autoru kolektivs prof. R.Baloza
zinatniska vadiba. - Riga: Latvijas V@stnesis, 2011, 627. - 628. lpp.

8 Pacientu tiesibu likums: Latvijas Republikas likums. Latvijas Vestnesis Nr.205, 30.12.2009.

° Ministru kabineta 2022.gada 13.decembra rikojums Nr.939. Latvijas V&stnesis Nr.245, 19.12.2022.
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Ministru kabineta 2009.gada 20.janvara noteikumu Nr.60 “Noteikumi par
obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam” 3.13.apak$nodala
defintas prasibas arstniecibas iestadei, kura sniedz veselibas apriipes pakalpoumus
pacienta dzivesvietd.! Noteikumu 63.*> punkta noteikts, ka arstniecibas iestade, kas
sniedz veselibas apriipes pakalpojumus pacienta dzivesvieta, atbilst visparigajam
prasibam, kas Sajos noteikumos noteiktas ambulatorajam iestadém. Savukart Ministru
kabineta noteikumu 63.* punkta ir noteikts, kam tiesi ir jabiit masai vai arsta paligam
soma, nodroSinot veselibas apriipi majas: 1) ierice netieSai arteriala asinsspiediena
mérisanai; 2) foendoskops; 3) termometrs; 4) ierice apgaismosSanai; 5) medikamenti
neatlickamas mediciniskas palidzibas sniegSanai (atbilstosi arstniecibas iestades vaditaja
noteiktajam); 6) Iidzekli un ierices, kas nodroSina higiéniska un pretepidémiska rezima
pamatprasibas; 7) dezinfekcijas Iidzekli roku, adas un virsmu tiriSanai; 8) konteinerrs
izlietotiem asiem priekSmetiem; 9) atkritumu maiss medicinskajiem atkritumiem; 10)
individualie aizsardzibas lidzekli; 11) darba terps; 12) personala identifikacijas

apzimejums.

10 Ministru kabineta 2009.gada 20.janvara noteikumi Nr.60 ”Noteikumi par obligatajam prasibam
arstniecibas iestadém un to struktirvienibam”: MK noteikumi. Latvijas Vestnesis Nr. 23, 11.02.2009.
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Rekomendacijas

1. Ieviest mobilo psihiatriskas palidzibas komandu pakalpojumu ka valsts apmaksatu
pakalpojumu pacientu ar psihiskiem trauc&jumiem veselibas stavokla izvertéSanai
un arstésanai dzives vieta.

2. Mobilo psihiatriskas palidzibas komandu ievieSana sniegs ieguldijumu ne tikai
individuala un gimenes Iimeni cilvékiem, kas saskaras ar psihiskiem
traucgjumiem, gan ari uzlabos sabiedribas droS§ibu — sanemot arsteéSanu
pacientiem, kuri neatnak Iidz arstniecibas iestadei.

3. Mobilas psihiatriskas palidzibas komandas ir nepiecieSamas psihiatriskas
palidzibas nodroSinaSana pacientiem ar hroniskam psihiskam saslimSanam ka
Sizofréniska spektra trauc€jumi, organiski psihiski traucgjumi un traucgjumi, kas
saistiti ar intelektualo sferu.

4. Mobilas psihiatriskas palidzibas komandas nav paredzetas guloSu demences
pacientu apripei vai socialo indikaciju izvertésanai.

5. Mobilas psihiatriskas palidzibas komandas ir pakalpojums, kas veicina pacientu ar
hronisku psihisku saslim$anu, kuriem ir traucéta lidzestiba arst€Sana vai citas
objektivas griitibas arsté€Sanas sanems$anai arstniecibas iestadé, pieejamibu

arstéSanai un kopgjas sabiedribas psihiskas veselibas veicinasanu.
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Pielikumi

1. pielikums “Informeta piekriSana MRPL pilotprojektam”
INFORMACIJA PAR MOBILAJAM
PSIHIATRISKAS PALIDZIBAS KOMANDAM
20 .gada . ar tiesas

léemumu Jums saskana ar Kriminallikuma 68.panta pirmas dalas 1.punktu ir
noteikts mediciniska rakstura piespiedu Iidzeklis (turpmak teksta — MRPL) —
ambulatora arstéSana medicinas iestadé. Lai nodroSinatu psihiskas veselibas
apriipes pieejamibu, Jums tiek nodroSinata iespéja istenot MRPL ambulatoro
arsteSanu Jiisu dzivesvieta, ievérojot §adus nosacijumus:

1. Mobila psihiatriskas palidzibas komanda apmekl€s Jiis norunataja laika un vieta reizi
ménesi, lai sniegtu nepiecieSamos mediciniskos pakalpojumus un nodroSinatu Jisu
stavokla uzraudzibu saskana ar MRPL prasibam.

2. Meénesos, kad netiks ieplanota mobilas psihiatriskas palidzibas komandas vizite, Jums
biis jaturpina ierasties uz ambulatorajam vizit€ém noraditaja laika un vieta, lai nodroSinatu
nepartrauktu arstéSanas uzraudzibu.

3. Piekritot MRPL ambulatoras arstéSanas istenoSanai Jusu dzivesvieta, Jums ir
pienakums nodro$inat piekluvi savai dzivesvietai un sadarboties ar mobilas komandas
locekliem arstniecibas noliikos.

4. Ja Jums ir izrakstiti medikamenti, Jums jaievéro noradijumi un jalieto tie precizi ka
noteikts. Medikamentu ievadiSana var tikt veikta art mobilas komandas laika.

5. Ja kadu iemeslu deél nevarat but dzivesvieta norunataja apmekl&juma laika, lidzu
nekavgjoties sazinaties ar VSIA “Rigas psihiatrijas un narkologijas centrs”, zvanot uz
talruni {noradit talruni} vai rakstot uz elektronisko e-pasta adresi: {noradit e-pastu},
lai atteiktu planoto apmekl&juma laiku, paskaidrojot atteikuma iemeslu, ka ar1 vienotos
par alternativu apmekl&juma laiku.

6. Jums ir tiesibas versties arstniecibas iestadé ar jautajumiem vai neskaidribam par
mobilo psihiatriskas palidzibas komandu, tas viziteém un to norisi.

7. Arstniecibas iestade var atcelt paredz&to mobilas psihiatriskas palidzibas komandas
apmekl&jumu paredz€taja laika un vieta objektivu iemeslu del, par to Jums pazinojot un
ta vieta ieplanojot psihiatra viziti medicinas iestade.

8. Ja izvairisieties no tiesas noteiktas arstéSanas, neapzinosiet mobilas psihiatriskas
palidzibas komandas par savu neesamibu dzivesvieta vai nepildisiet arsta
rekomendacijas, arstniecibas iestade, pamatojoties uz Arstniecibas likuma 70.!
panta pirmo dalu, par Jums nekavejoties zinos tiesai, kas pienémusi lemumu par
MRPL noteik$anu.
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Nosacijumus izlasiju un saprotu, neiebilstu par mobilas komandas apmeklejumiem
sava faktiskas dzivesvietas adrese

( ),

neskaidrie jautajumi paskaidroti man saprotama veida.

Pacients:
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2. pielikums “Pacienta novertéSanas protokols”

Mobilas komandas (MK) vizites laika

L ) Vai ieprieks ir Iepriekséjas MK vizites
Vizites datums, laiks bijusi MK vizite? | datums
— 20 OJa O Ne L 202
Pacients Vards Uzvards
Dg.kods
F . Personas kods -
F__ .
Vizites (] Pacients ar MRPL AAMI Arstgjosais psihiatrs
meérkis
L] Pacients p&c izrakstiSanas no RPNC
Akiita psihotiska stavokla dgl
L] Terapeitiski sarezgits / rezistents
pacients
Papildu
informacija
par
pacientu
Koordinatora
piezimes
Rekomendéeta
farmakoterapi
ja
L] Ieprieksgjas injekcijas
datums
Nosaukums, deva
llgas . 202
darbibas mg
API L] Planotas injekcijas
Biezums datums
202
Planota MK O [ Ng, iemesls
vizite ir Ja
notikusi
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MK vizites apraksts

Pacienta attieksme | [ Pozitiva (] Negativa (] Neitrala
pret MK viziti
Pacienta uzvediba
MK vizites laika
Psihiskais
stavoklis
Socialas situacijas
apraksts
Farmakoterapijas ] L] Nelieto L] Dalgji lieto
noverteéjums Medikamentus
lieto
Rekomendétie
medikamenti 1.
2.
3.
4.
5.
MK viziti realizéja | Arsta paligs (masa) Soferis
Ar MK vizites Psihiatrs Datums
Itat
N 202
iepazinos
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