
 

  

Rādītājs Komentārs Mērvienība 

ILGTERMIŅA 

REZULTĀTS   
Paredzamais mūža ilgums Visaptverošs rādītājs, kas raksturo ne tikai sabiedrības veselību, bet arī sociāli ekonomisko situāciju un valsts 

attīstību.  

Gadi 

Potenciāli zaudētie mūža 

gadi  

Raksturo priekšlaicīgu (0-64 g.v. vai 0-69 g.v.) mirstību. To ietekmē ne tikai mirušo skaits, bet arī vecums, 

kādā cilvēks nomirst.  

Uz 100 000 
iedzīvotāju 

Medicīniski novēršama 

mirstība 

Mirstība no konkrētiem cēloņiem (pēc Eurostat metodoloģijas), ko var novērst ar atbilstošu (savlaicīgu, 

kvalitatīvu) veselības aprūpi. 

Uz 100 000 

iedzīvotāju 

Zīdaiņu mirstība  Bērna mirstība pirmajā dzīves gadā. To galvenokārt ietekmē gan perinatālā perioda, gan jaundzimušā un 

zīdaiņa aprūpe; tāpat arī dzīves apstākļi un citi faktori.  

Uz 1000 dzīvi 

dzimušo 

Priekšlaicīga mirstība no 

SAS (0-64)  

Plašs rādītājs, ko ietekmē dzīvesveida paradumi, citu riska faktoru izplatība, veselības aprūpes pieejamība,  

pacienta līdzestība u.tml.  

Uz 100 000 

iedzīvotāju 

Priekšlaicīga (0-64) mirstība 

no diabēta 

Plašs rādītājs, ko ietekmē dzīvesveida paradumi, veselības aprūpes pieejamība,  pacienta līdzestība u.tml.  Uz 100 000 
iedzīvotāju 

Priekšlaicīga mirstība no 

ļaundabīgiem audzējiem (0-

64) 

Plašs rādītājs, ko ietekmē dzīvesveida paradumi, veselības aprūpes pieejamība (t.sk. savlaicīga diagnostika un 

ārstēšana),  pacienta līdzestība u.tml.  

Uz 100 000 

iedzīvotāju 

Mirstība no ļaundabīgiem 

audzējiem 

Plašs rādītājs, ko ietekmē dzīvesveida paradumi, veselības aprūpes pieejamība (t.sk. savlaicīga diagnostika un 

ārstēšana),  pacienta līdzestība u.tml.  

Uz 100 000 

iedzīvotāju 

Mirstība no pašnāvībām Plašs rādītājs, kas raksturo sabiedrības garīgo veselību, ko ietekmē psihiskās veselības aprūpes pieejamība, 

dzīvesveids, dzīves apstākļi, sociāli ekonomiskie faktori u.tml.  

Uz 100 000 
iedzīvotāju 

RESURSI   
Praktizējošu māsu relatīvais 

skaits 

Raksturo veselības aprūpē praktiski strādājošu māsu kopējo relatīvo skaitu, neņemot vērā specialitātes, 

vecumstruktūru vai citus parametrus 

Uz 1000 iedzīvotāju 

Praktizējošu ārstu relatīvais 

skaits 

Raksturo veselības aprūpē praktiski strādājošu ārstu kopējo relatīvo skaitu, neņemot vērā specialitātes, 

vecumstruktūru vai citus parametrus 

Uz 1000 iedzīvotāju 

Ārstu īpatsvars virs 55 g.v. Raksturo veselības aprūpē praktiski strādājošu ārstu novecošanos. Procenti 

Māsu īpatsvars virs 55 g.v. Raksturo veselības aprūpē praktiski strādājošu māsu novecošanos. Procenti 

Izdevumi veselībai no IKP Visaptverošs rādītājs, kas raksturo visus izdevumus (gan valsts, gan privāti) par veselības aprūpi  Procenti 

Valsts izdevumi veselībai no 

IKP 

Raksturo valsts izdevumu apjomu par veselības aprūpi  Procenti 

 

Rādītāju raksturojums 



 

Rādītājs Komentārs Mērvienība 

ĪSTERMIŅA REZULTĀTS 
  

Perinatālā mirstība Raksturo nedzīvi dzimušu un pirmajā dzīves nedēļā mirušo skaitu. To ietekmē ne tikai veselības aprūpe 

perinatālajā periodā (22 grūtniecības nedēļas līdz 6 dienas pēc dzemdībām), bet arī  visā antenatālajā periodā, 

kā arī citi blakus apstākļi. 

Uz 1000 dzīvi un 

nedzīvi dzimušo 

Neonatālā mirstība Raksturo dzīvi dzimušo nāvi  0-27 dienu vecumā.  Uz 1000 dzīvi dzimušo 

Agrīna neonatālā mirstība Raksturo dzīvi dzimušo nāvi  0-6 dienu vecumā. To ietekmē jaundzimušā gestācijas laiks, attiecīgi viņa svars, 

veselības stāvoklis. 

Uz 1000 dzīvi dzimušo 

Mātes mirstība Raksturo sievietes nāvi grūtniecības laikā vai 42 dienas pēc grūtniecības izbeigšanās no cēloņiem, ko 

veicinājusi grūtniecība (ne no nejaušībām, nelaimes gadījumiem). Tā kā Latvijā gadā ir daudzreiz mazāk dzīvi 

dzimušo, kā noteikts rādītāja mērvienībā, to būtiski ietekmē katrs gadījums.  Reģioniem tiek izmantots  5 gadu 

vidējais rādītājs.  

Uz 100 000 dzīvi 

dzimušo 

30 d mirstība pēc išēmiska 

insulta 

Akūtās veselības aprūpes kvalitātes rādītājs. To ietekmē savlaicīga insulta atpazīšana, palīdzības izsaukšana, 

savlaicīga pacienta nogādāšana stacionārā ar atbilstošām terapijas sniegšanas iespējām, atbilstošas terapijas 

uzsākšana; tāpat arī atbilstošas aprūpes pieejamība pēc akūtās palīdzības etapa. 

Procenti 

30 d mirstība pēc 

hemorāģiska insulta 

Akūtās veselības aprūpes kvalitātes rādītājs. To ietekmē savlaicīga insulta atpazīšana, palīdzības izsaukšana, 

savlaicīga pacienta nogādāšana stacionārā ar atbilstošām terapijas sniegšanas iespējām, atbilstošas terapijas 

uzsākšana; tāpat arī atbilstošas aprūpes pieejamība pēc akūtās palīdzības etapa. 

Procenti 

30 d mirstība pēc akūta 

miokarda infarkta 

Akūtās veselības aprūpes kvalitātes rādītājs. To ietekmē akūtā neatliekamā palīdzība pirms stacionāra un 

stacionārā, atbilstošas terapijas saņemšana, atbilstoša ambulatorā aprūpe pēc stacionāra, pacienta līdzestība.  

Procenti 

30 d pašnāvība pēc izrakst. 

ar psih. trauc. 

Raksturo psihiskās veselības aprūpes kvalitāti stacionārā. Procenti 

PROCESS 
  

Nosūtījumi pie speciālistiem Raksturo ģimenes ārstu darba efektivitāti. Valsts kontrole iesaka šo skaitu samazināt, stiprinot ģimenes ārstu 

lomu  un kompetenci, palielinot atbildību u.tml. 

Uz 1000 pacientu 

Ģ.ā. vai ārsta spec. apm. 

gada laikā (18+) 

Raksturo valsts apmaksātās ambulatorās veselības aprūpes izmantošanu pieaugušajiem.  Procenti 

Ģ.ā. vai ārsta spec. apm. 

gada laikā (45-64) 

Raksturo valsts apmaksātās ambulatorās veselības aprūpes izmantošanu pieaugušajiem 45-64 gadu vecumā 

(riska grupa, kad sāk parādīties hronisko slimību pazīmes, bet pie ārsta vēl neiet).  

Procenti 

Ģ.ā. kvalitātes krit. vid. 

izpilde 

Vidējais izpildīto ģimenes ārstu kvalitātes kritēriju skaits (no 13 kritērijiem). Reģions tiek noteikts pēc ģimenes 

ārsta prakses vietas.   

Skaits 

Zīdīšana 6 mēn. Zīdaiņa ēdināšana ar mātes pienu vismaz līdz 6 mēnešu vecumam Procenti 

Nesaņemtā veselības aprūpe Iedzīvotāji, kas atzīmē, ka nav saņēmuši medicīnisko aprūpi (izņemot zobārstu) tad, kad tā bijusi nepieciešama 

(jebkādu iemeslu dēļ) 

Procenti 

NMP izsaukumi Izpildīto NMP izsaukumu skaits. Reģions noteikts pēc NMP izsaukuma vietas. Raksturo citu aprūpes līmeņu 

kvalitāti.  

Uz 100 iedzīvotājiem 

Vidējais ārstēšanās ilgums 

stacionārā 

Vidējais dienu skaits, ko pacients pavada stacionārā (neatkarīgi no gultu profila). Reģions noteikts pēc 

stacionāra atrašanās vietas.  

Dienas 

Hospitalizāciju biežums 

(pēc iest.) 

Izrakstīto pacientu relatīvais skaits. Reģions noteikts pēc stacionāra atrašanās vietas. Uz 1000 iedzīvotāju 

Hospitalizāciju biežums 

(valsts apm., pēc pac.) 

Izrakstīto pacientu relatīvais skaits (tikai valsts apmaksātie stacionārie pakalpojumi). Augsts rādītājs norāda uz 

mazāk kvalitatīvu, mazāk pieejamu ambulatoro aprūpi. Reģions noteikts pēc pacienta norādītās dzīves vietas). 

Uz 1000 iedzīvotāju 

Hospitalizācija ar diabētu Hospitalizāciju ar diabētu (15-74 g.v.) relatīvais skaits. Raksturo novēršamu hospitalizāciju, tātad ambulatorās 

aprūpes kvalitāti, pieejamību.  

Uz 1000 iedzīvotāju 

Astmas hospitalizācija Hospitalizāciju ar astmu (virs 15 g.v.) relatīvais skaits. Raksturo novēršamu hospitalizāciju, tātad ambulatorās 

aprūpes kvalitāti, pieejamību.  

Uz 100 000 iedzīvotāju 

HOPS hospitalizācija Hospitalizāciju ar hronisku obstruktīvu plaušu slimību (15-74  g.v.) relatīvais skaits. Raksturo novēršamu 

hospitalizāciju, tātad ambulatorās aprūpes kvalitāti, pieejamību.  

Uz 100 000 iedzīvotāju 

 


