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Kliniska cela shema

Psihoaktivu vielu (PAV) lietoSanas diagnostika. terapija un uzraudziba bérniem un
usaudziem visos veselibas aprupes lTmenos.

Kliniskais cels

0. Informicija pacientam

1. Pusaudzis, kas ieradies uz veselibas apriipes
viziti

Primaris veselibas aprapes specialisis, bérnu psifiars w it

2. Pusaudzis ar pazImém vai sidzibam par vielu
lietofanu

Primdnds ves, CPFRES S Siisis, B p.\-:.'nrur:r.l'.r. l.'J\.l'!'l’l's.'n’l'.\ W

! !

3, Skrinings

Primdris veselibas apripes specidlisis, bérnu psikiates, pediais u. o

9. Abstinences
sindroma pazimes

!

Narkalogs, pedians

3. Pozitivs skrinings —
Tsa izvErtéiana

Primdris veselibas aprijpes specialists, bérm psihiairs, pediates, w. c.

]

!

6. Riskanta lietofana vai
kaitgjosa lietodanas epizode

Tsa intervence

Primdras veselilbas apripes specialisis,

7. Kaitgjosl pirmeriga
lietosana vai atkariba
1sa intervence

Primaris veselibas apeiipes specialists,
Indvari pathicetrs, pediates, w, o

frren paihiairs, pediams, w o

|

[
2. Atkartota 8. Atkirtota izvErtéiana
- 1EvErtdiana Primirds veselibas apripes
4. Negativs P specidlists, bérnu psiiatrs,
i P . AFS VEFE) redicitrs, .
skr mings apripes specidlists, pediairs, it ¢
pﬁzlﬁ\'ﬁﬂ bérnn puifiates,
uzvedibas predietrs, i o
pastiprindsana b
Primiras veselthas Nav uzlabojumu
apripes specialisis, ; ' v
Enlrmae paihiairs, - ‘. : S : R
IM,:',.J,,,D 10. NoshitTjums uz narkologisko vai psihiatrisko izvErtEianu

12. Komorbido
traucgjumu
1zvEriciana —
arstésana péc
attiecigd traucgjuma
algoritima
Bérnu psikiates, w. c.

Primiras veselthay apriipes specidlists, b psibiatrs, pediatrs, w. c.

1

11. Kliniska izvErtésana

Narkodogs wn Bérmu psihiairs

I

!

13. Riskanta lictosana vai
kaitgjosa hietosanas epizode

1sa intervence

Nerkaloga wn bdrg peitiaiva

14, Kaitgjosi parmériga
vielu lietosana vai atkariba

arstésana

Narkodoga Komandas specidlisi

Knmangdas specidlive

l

15. PEcapriipes planosana un izraksts gimenes arstam

Narkalogs un bérnu psikiates

*Visi kliniskaja cela ietvertie pakalpojumi tiek apmaksati no valsts budzeta Iidzekliem.



Lietotie saisinajumi
AUDIT — Alkohola lietoSanas identifikacijas tests
CRAFFT — “CRAFFT” aptauja
DAST 10 — “DAST 10” narkotiku lietoSanas trauc€jumu skrininga tests
ESPAD — Eiropas skolu aptauja par alkohola un citu psihoaktivu vielu lietoSanu (The
European School Survey Project on Alcohol and Other Drugs)
PAV — psihoaktivas vielas
SSK-10 — Starptautiska statistiska slimibu un veselibas problému klasifikacija, 10. redakcija
SSK-11 — Starptautiska statistiska slimibu un veselibas problému klasifikacija, 11. redakcija
THC — tetrahidrokanabinols

UDHS — uzmanibas deficita un hiperaktivitates sindroms



Kliniskais celS§

Merkauditorija
e Arstniecibas un arstniecibas atbalsta personas.
e Kliniskie, veselibas un izglitibas psihologi.
e Funkcionalie un rehabilitacijas specialisti.
e Socialo un citu iesaistito valsts un pasvaldibu dienestu specialisti.
e PusaudZu apriipes namu, ieslodzijuma un audzinasanas vietas stradajoSie arstniecibas
un rehabilitacijas specialisti.
e Jauniesi, kas lieto PAV vai iesaistas atkaribu izraiso$as nodarbés, vinu radinieki un

apripetaji.

0. Informacija pacientam

Sis kliniskais cel§ ir strukturéts multidisciplinars veselibas apriipes organizé$anas
plans bérniem un pusaudziem Iidz 18 gadu vecumam ar vai bez siidzibam par psihoaktivo
vielu (PAV) lietoSanu. ST cela mérkis ir Latvija uzlabot psihoaktivo vielu lietoanas
traucgjumu skriningu, diagnostiku, terapiju un uzraudzibu, tada veida mazinot to jauniesu
skaitu, kas pariet no kaitgjoSas lietoSanas uz smagakam lietoSanas formam, un veicinat uz

pieradijumiem balstitu un kvalitativu arsteSanu un uzraudzibu.

Sis kliniskais cel§ veicinas izpratni par kaitgjosu PAV lietosanu un atkaribu, vadis
cauri skrininga etapam gimenes arstu, pediatru un psihiatru kabinetos un palidz€s saprast, kad
janosita pie arsta specialista kliniskai izverteéSanai. Tapat Sis cel§ palidz€s uzlabot PAV
kaitgjosas lietoSanas un atkaribas diagnostiku un arstésanu sekundaraja un terciaraja veselibas
aprupes ITmeni. Sis cel§ veidots ta, lai katra veselibas apriipes iestade, kas strada ar 31 cela
mérka grupam, varétu pielagot savai iestadei atbilstoso kliniska cela posmu ar mérki uzlabot

un uzturét augstu pakalpojuma kvalitati.

Kliniskie celi nevar aizstat klinisko spriedumu, tadél, stradajot ar individualu
pacientu, javeic nepiecieSamie pielagojumi, ja Seit aprakstitais nav kliniski piemérots
konkrétajam pacientam.

Ar psihoaktivo vielu lietoSanu saistitie veselibas pakalpojumi, kas aprakstiti Saja cela,
pieejami valsts veselibas apriipes sistéma. Sis cel§ ir labas prakses standarts un rekomendé uz

pieradijumiem balstitas metodes valsts apmaksatam pakalpojumam.



Informacija pacientiem, vigu vecakiem un likumiskajiem parstavjiem atrodama

7. pielikuma.

1. Pusaudzis, kas ieradies uz veselibas apruapes viziti

PAV lietosana ir plasi izplatita pusaudzu vida. Lai mazinatu atkaribu veidoSanas risku
un kaitigo ietekmi, ka arT identific€tu tos, kam nepiecieSama specializéta arst€Sana, vélams
veikt skriningu péc iespgjas plasakai pusaudzu dalai. Jautdjumus par PAV lietoSanu vélams
ieklaut dzivesveida un paradumu izveérteSana kopa ar fiziskas aktivitates, uztura, svara
regulésanas novertgjumu. Sadu izverteianu veic primaras veselibas apriipes specialists, bernu
psihiatrs pirmreiz&ja konsultacija, pediatrs, ka ari citi specialisti, pieméram, kliniskie
psihologi. Vielu lietoSanas agrinai atpaziSanai un intervencei ir svariga nozime smagu

lietoSanas traucg€jumu nevérsanai.

2. Pusaudzis ar pazimém vai siidzibam par vielu lietoSanu
Visbiezak ar sidzibam pie arstniecibas personala vérias vecaki. Sadas situacijas
arstniecibas personam pusaudzis jaizjauta par PAV lietoSanu un javeic skrinings. Tas jadara
jebkura veselibas apripes limeni gimenes arstiem, bérnu psihiatriem, ka ari pediatriem,
pieméram, apskatot pusaudzi pec atgiiSanas no reibuma stavokla neatlickamas mediciniskas
palidzibas nodala. Ar1 kliniskajiem psihologiem javeic skrinings, ja pie vigiem pusaudzis vai
vecaki versas ar sidzibam.
Par PAV lietoSanu var liecinat §adas pazimes!:
e izmainas uzvediba;
e draugu maina un nevéléSanas, lai vecaki/gimene iepazitos ar jaunajiem draugiem;
e nciesaistiSanas ierastajas gimenes aktivitates, kopiga laika pavadi$ana, édienreizgs;
e sak nakt majas velak par nolikto laiku;
e izmainas komunikacija — parliecku noslégts vai parliecku runatigs (vielu ietekmes
rezultata);
e garastavokla izmainas (dusmu uzliesmojumi, aizkaitinamiba, viegla aizvainojamiba,
depresijas pazimes);
e problémas skola (neapmekle skolu, atzimju pazeminasanas, piezimes un aizradijumi);
e motivacijas trikums un “man vienalga” attieksme (neiesaistiSanas agrakajos hobijos,
maz energijas);
e atstdj novarta argjo izskatu un personigo higiénu;

e apsartusas acis, paplaSinatas vai loti Sauras acu zilites;
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e fiziskas vai kognitivas izmainas (atminas trauc€jumi, sliktas koncentréSanas spg€jas,
koordinacijas trikums, neskaidra runa utt.);

e personibas izmainas;

e sak melot un slépt informaciju par savam aktivitatém,;

e vielu, iepakojumu, iericu (saistitu ar PAV vai alkoholu) atrasana jaunieSa istaba vai

personigajas mantas.

Par tabakas produktu lietoSanu var liecinat $adas pazimes:

e personigajas mantas ir veipoSanas aprikojums (e-cigaretes, smarzigas pudelites ar
Skidrumu, mazi kartridzi, kas satur marihuanas/THC ellu; tas var neatgadinat cigareti —
var izskatities ka pildspalva vai datora zibatminas ierice);

® majas jiitat aromatu, kura avotu nevarat atrast;

e pusaudzim vairak slapst;

e pieaug deguna asinoSana;

e mazinas kofeina paterins.

Ja ir aizdomas par atkaribas sindroma pazimém, javeic 1sa izvért€Sana, lai identificétu
pazimes un PAV, no ka izveidojusies atkariba. Skatit 10. sadalu “Abstinences stavokla

pazimes”.

3. Skrinings

Skriningu veic gimenes arsta, pediatra, psihiatra kabineta, neatlickamas mediciniskas
palidzibas nodala un citas veselibas apriupes konsultacijas, kad tiek izvertets veselibas
stavoklis un dzivesveida paradumi, vai gimene vérSas pie specialista ar sidzibam par PAV
lietosanu. Ari narkologa kabineta to var izmantot sadarbibas uzsakSanas etapa. Skriningu

veélams veikt ar standartiz€tam un strukturétam skrininga skalam.

Pusaudzis bez sidzibam

CRAFFT pacienta versija® — 1. pielikums.
vai
CRAFFT intervijas versija’ — 2. pielikums.

Pusaudzi godigak atbild€s pasaizpildama pacienta anketa, tade] velams izveléties to.



Pusaudzis ar pazimém vai siidzibam par vielu lietoSanu

Skrininga skalu izv€las p&c identificétas psihoaktivas vielas. Ja nav zinams, kuru vielu
pusaudzis lieto, var sakt ar CRAFFT skalu, ko izmanto par pamatu sadarbibas uzsaksanai un

talakai izjautasanai. Ss skalas* palidzés noteikt konkrétas vielas lieto§anas smagumu.

Alkohols

AUDIT® - 3. pielikums

Var tikt sniegta gan ka paSaizpildama anketa, gan ka intervija.
Narkotikas

DAST 10 °— 4. pielikums

Nikotins, smékésana

Fagerstorma tolerances aptauja — izmainita versija’— 5. pielikums

Atkariba no lietoSanas smaguma arstniecibas personai jasniedz attieciga intervence,
ka arT nepiecieSamibas gadijuma janosiita pie psihiatra vai narkologa izvertéSanai. Skatit 1.

tabulu skrininga skalu rezultatu interpretéSanai §1 kliniska cela ietvaros un talako ricibu.

*Latvija kltnisko celu izdosanas bridi nav adaptéta vai valideta neviena no ieprieks minétajam skrininga

skalam, tomér art tulkotas versijas var izmantot ka informativu un palidzosu materialu.



Negativs skrinings Pozitivs skrinings
LietoSanas i Vie_lu_ kaiféjovéi
— parmeriga lietoSana
smggsl;(mls Opec } ) vai iespéjams
3 atkaribas sindroms
LietoSanas i we
_ e v de L w Kaitejosi
smagums pec . . Kaitejosa lietoSanas g
PAV nelieto vai . . parmeériga
SSK-11 . epizode vai s .
lieto nedaudz . sy lietoSana vai
— riskanta lietoSana iesbeiama atkariba
Skrininga skala Pel
A sadala “1” vai A sadala “1” vai
e vairak vairak
R Asadala visur*0% | g o 4013 1 atbilde | B sadala >2 atbildes
“JA” “JA”
AUDIT 0-7 8-14 >15
DAST 10 0 1-2 3-10
Fagerstorma
tolerances apt. 0 12 3-9
Pozitivas uzvedibas = .
o e oy Isa intervence
pastiprinasana
Nosiuitijums pie specialista

1. tabula. Rekomendeéto skrininga skalu rezultati un talaka riciba.

4. Negativs skrinings

Pozitivas uzvedibas pastiprinasana

Arstniecibas persona var izmantot komentarus, ka, pieméram: “Jus esat izdarjis labu

izveli — nelietot tabaku/alkoholu/marihuanu” un izcelt §is izv€les pozitivo ietekmi uz

veselibu. Velams uzjautat: “Ja kads jums jautatu, kap&c Jus nedzerat vai nelietojat narkotikas,

ko Jiis atbildetu?” Tas sniedz papildu iesp€jas uzslavét pusaudza izveli.

Skrinings var likt pusaudziem domat, ka PAV lietoSana ir izplatitaka, neka ta ir

patiesiba, tade€] arstniecibas personai ir jauzsver, ka jaunietis atturas no vielu lietoSanas “tapat

ka citi pusaudzi”.




Ja pusaudzis ir lietojis PAV neliela daudzuma, arstniecibas persona sniedz
psihoizglitoSanu par PAV vielu ietekmi uz veselibu un azartsp&lu atkaribu potencialu, ka ar1

iesaka nelietot PAV.

5. Pozitivs skrinings
Ja persona lieto vienu vai vairakas psihoaktivas vielas un skrininga skalas rezultats
uzradas pozitivs riskantai, kait€josai vai parmerigai vielu lietoSanai, arstniecibas persona veic

Isu izverteSanu, ka pamatu nemot skrininga rika ieklautos jautajumus un lidzot pastastit par

katru no §Tm t€mam sikak. Negativa skrininga gadijuma arstniecibas personai v€lams sniegt
pusaudzim informaciju par veseliga dzivesveida ieguvumiem un ar to saistitiem pozitiviem
lémumiem, lai izvairitos no traumam un saslims$sanam. V&lams pusaudzi uzslavét un mudinat

turpinat $adu pozitivo uzvedibu.

Arstniecibas personai javeic ieraksts mediciniskaja dokumentacija par skrininga

rezultatu un 1sas izvertéSanas rezultatiem.

6. Riskanta lietoSana vai kaitéjoSa lietoSanas epizode

Riskantas PAV lietoSanas (kait€§jums v€l nav radies, bet ir uzvediba, kas palielina
kaitigu ietekmi uz somatisko vai psihisko veselibu*) vai kaitéjoSas PAV lietoSanas epizodes
(lietosana izsaukusi somatiskas vai psihiskas veselibas trauc€jumus vai radijusi veselibas
traucgjumus citiem*) gadfjuma sniedz Tsu intervenci (sikaka informacija par metodes
sniegSanu 7. punkta) un atkarto isu izverteSanu péc laika, kura ilgumu nosaka atbilstosi
individualas personas situacijai. Ja arstniecibas personai atkartot izvertéSanu nav iesp&jams,
izraksta gimenes arstam jaltidz to veikt gimenes arsta praksg.

*Stkaku SSK-10 un SSK-11 diagnozu aprakstu skatit 6. pielikuma.

7. Kait€joSi parmériga lietoSana vai atkariba
Kaitgéjosi parmeérigas vielu lietoSanas (lietoSana izraistjusi somatiskas vai psihiskas
veselibas trauc€jumus vai rezult€jas uzvediba, kas izraisa veselibas traucgjumus citiem, ilgst
12 méneSus vai ikdieniska lietoSana vismaz 1 ménesi*) vai atkaribas (ir PAV lietoSanas
reguléSanas traucjumi, kad PAV tiek lietotas regulari, ir spéciga iek$€ja vélme lietot vielu
atkartoti, novérojama samazinata sp&ja kontrolét vielu lietoSanu, pieaugosa priekSrokas

dosana lietoSanai un neiroadaptacijas pazimes*) gadijuma sniedz 1su intervenci un nosiita pie
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bérnu psihiatra vai narkologa izverteéSanai.

*Stkaku SSK-10 un SSK-11 diagnozu aprakstu skatit 6. pielikuma.
Isa intervence

Pozitiva skrininga gadijjuma intervenci sniedz arstniecibas persona, kas var bt
gimenes arsts, pediatrs, masa, arsta paligs, kliniskais vai veselibas psihologs, vai cits. To var
sniegt jebkura arstniecibas persona, kas iepazinusies ar metodes pamatprincipiem, arl bez
iepriek$€jas apmacibas, tomér apmacibas un iepriekS€ja pieredze veicinas metodes

efektivitati un kvalitati.

Personai, kas lieto PAV, jasanem S§1 intervence vismaz vienu reizi. Vieglu traucéjumu
(riskantas lietoSanas un kaitgjosas lietoSanas epizodes) gadijuma p€c Tsas intervences
sniegSanas jaieplano atkartota konsultacija isai izverteSanai. Vid€ji smagu lidz smagu
trauc€jumu (kait&josi parmeérigas vielu lietoSanas un atkaribas) gadijuma javeic 1sa intervence
lidz ar nosttfjumu uz specialista izveértéSanu un jaieplano atkartota konsultacija isai
izvertéSanai. Laika posms, péc kada izveértejums tiek planots, atSkirsies dazadiem vielu
lietoSanas trauc€jumu smagumiem (vieglu trauc€jumu gadijuma, piem., tas var biit pec 3—6

meénesiem, smagu traucgjumu gadijuma pec 2—4 nedelam vai ilgak, atkariba no situacijas).

Arstniecibas personai javeic ieraksts mediciniskaja dokumentacija par Tsas intervences

sniegSanu un nosutijumu pie specialista, ja tads veikts.

Sniedzot 1su intervenci, arstniecibas persona izsniedz drukatus vai norada uz

elektroniskiem paSpalidzibas materialiem. Pieméri.

Alkohols

/www.veselapasaule.lv/lv/jauniesiem/atkaribas/vielu-atkaribas/alkohols#saistitas-diag
nozes

https://www.spkc.gov.lv/sites/spke/files/data content/infografika alkohola ietekmel.

pdf

Atkariba

https://www.veselapasaule.lv/lv/enciklopedija/diagnoze/atkariba#celoni
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https://www.veselapasaule.lv/lv/jauniesiem/atkaribas/vielu-atkaribas/alkohols#saistitas-diagnozes
https://www.veselapasaule.lv/lv/jauniesiem/atkaribas/vielu-atkaribas/alkohols#saistitas-diagnozes
https://www.spkc.gov.lv/sites/spkc/files/data_content/infografika_alkohola_ietekme1.pdf
https://www.spkc.gov.lv/sites/spkc/files/data_content/infografika_alkohola_ietekme1.pdf
https://www.veselapasaule.lv/lv/enciklopedija/diagnoze/atkariba#celoni

8. Atkartota izverteSana

Vieglu traucéjumu (riskantas lietoSanas un kaitgjosas lietoSanas epizodes) gadijuma
pec Tsas intervences sniegSanas personas vielu lietosana jaizverte atkartoti. Ja intervence nav
bijusi veiksmiga un persona turpina riskantu lietoSanu vai pieredz€jusi atkartotas kait€joSas
lietosanas epizodes, Tsu intervenci sniedz atkartoti un personu nosiita uz kliisku izveértésanu

pie narkologa, bérnu psihiatra vai psihiatra.

Videji smagu lidz smagu traucéjumu (kait€joSi parmeérigas vielu lietoSanas un
atkaribas) gadifjuma atkartota izve€rt€Sana nepiecieSama, lai parliecinatos, ka persona
apmekl&jusi specialista konsultaciju. Ja persona neapmekle specialista konsultaciju, uz ko
iepriek§ nosiitita, Tsu intervenci sniedz atkartoti un arstniecibas persona veic nosttijumu uz

socialo dienestu.

9. Abstinences stavokla pazimes
Atkaribas abstinences stavokla pazimes var atSkirties katram cilvékam un ir atkarigas

no lietotas vielas, personas vecuma, fiziskas un psihiskas veselibas. Simptomi var bt dazadi.

e Nespégja aizmigt.

e Viegla aizkaitinamiba.

e Svarstigs garastavoklis.

e Depresija.

e Trauksme.

e Sapes.

o Tieksme lietot ierasto PAV.

e Nogurums.

e Halucinacijas.

e Slikta duSa un vemsSana.

Caureja.

SvisSana.

Drebulis.

Karstuma un aukstuma sajiita.
Zosada.

Iesnas.
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Atkaribas vai abstinences stavokla simptomu pazimju gadijuma pusaudzis janosiita uz
konsultaciju pie narkologa, izvertgjot steidzamibu atkariba no lietotas PAV vielas.

Smagi sindroma simptomi, kurus nove€rojot persona jasiita uz neatlieckamas
mediciniskas palidzibas un observacijas nodalu steidzamai kliniskai izvertéSanai un
arst€Sanai:
paranoja;
apjukums;

trice, tremors;
apjukums;

krampji.

Alkohola, benzodiazepinu un opioidu vidgji samaga lidz smaga abstinences stavokla
gadijuma persona iesp&jamo nopietno komplikaciju d€] steidzami janosiita arstéSanai
stacionara. Viegla abstinences stavokla un citu PAV abstinences stavoklu gadijuma riski ir
ievérojami mazaki, tad€] janosiita uz steidzamu ambulatoru izvertéSanu pie narkologa, ja

narkologs nav pieejams — pie bérnu psihiatra vai psihiatra.

10. Nostutijums uz narkologisko vai psihiatrisko izverteSanu
Fizisku, psihologisku, izglitibas un socialu problému un/vai komorbidu traucgjumu
gadijuma jaunieti nepiecieSams nosiitit vispusigai vajadzibu noveértéSanai pie bernu psihiatra

vai kliniska psihologa, bérnu psihiskas veselibas komandas.

Uz planveida ambulatoru narkologa vai b&rnu psihiatra konsultaciju pacientu nosiita,
ja:
e vielu lietoSana turpinas, neskatoties uz negativajam sekam,;
e vielu lietoSanas epizodes ar laiku kliist biezakas, pieaug devas;
e traucéta sociala funkcionéSana, pazud iepriek$€jas intereses;
e abstinences stavokla simptomi;

e komorbido psihisko trauc€jumu pazimes.

Nosiitijuma jaietver pacienta personas dati un pietickami detalizéta kliniska
informacija, lai biitu iesp&jams izvertét nositijuma steidzamibu. Ja radusas aizdomas par
komorbidu traucg€jumu esamibu, arstniecibas persona paraléli narkologa nosttijumam var

veikt nostitjumu ar1 pie bernu psihiatra vai psihiatra.
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11. Kliniska izvértéSana

Alkohola, narkotisko, psihotropo, toksisko vielu diagnozi nosaka un arstéSanu
organiz€ specialisti narkologijas multidisciplinara komanda narkologa vadiba. Individuals
apriipes plans tiek veidots, sadarbojoties masam, psihologiem, psihoterapeitiem, narkologiem
un socialajiem darbiniekiem, atbilstosi individa vajadzibam nodros$inot specialistu uzraudzibu

un palidzibu.

Kliniskajai intervijai jabut strukturétai, visaptverosai, izvertgjot pusaudza vajadzibas
daudzpusigi, un jaieklauj dazadas sferas.

e Vielu patérins, atkaribas pazimes un lietoSanas raksturs.

e Kadas PAV tiek lietotas, taja skaita arl recepSu un bezrecepSu medikamenti, un ar
katru saistitas problémas.

e Psihiskas un fiziskas veselibas problémas.

e Attiecibas ar vienaudziem, sociala funkcionéSana.

e Attiecibas gimengé.

e Attistibas un kognitivas vajadzibas, sekmes skola un apmekl&jums.

e Vardarbibas un traumatisku pieredzu anamnéze.

e Pagskaitgjuma, pasnavibas risks un risks, versts uz citiem, pieméram, vardarbibas risks.

e (Gataviba, motivacija un ticiba sp&jai mainities.

e Jaludz piekriSana talakiem nosiitijumiem un arsteésanai.

e Apriipes plana un riska menedZ&Sanas plana formulésana.

Somatiskas veselibas izveérteSana un laboratoriskie izmekl&jumi parasti tiek veikti
komorbido traucgjumu vai vielu lietoSanas izraisito veselibas trauc€jumu noverteésanai.
Klmiskas izvertéSanas rezultata tiek uzstadita diagnoze. Diagnozu apraksti un kodi

pec SSK-10 un SSK-11 pieejami 6. pielikuma.

12. Komorbido traucéjumu izvértéSana
Pusaudziem ar kait€joSu PAV lietoSanu un atkaribam biezi novérojami komorbidi
psihiski trauc€jumi, tostarp depresijas, trauksmes, personibas trauc€jumi, uzmanibas deficita
hiperaktivitates sindroms (UDHS), opozicionari izaicino$i trauc€jumi, nesocializ€ti un
socializéti uzvedibas traucgjumi.®
Komorbidu psihiskas veselibas trauc€jumu klinisko izveértéSanu nodroSina bérnu

psihiatrs. Ja ir aizdomas par komorbidiem trauc€jumiem, narkologs nosiita pusaudzi pie
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bérnu psihiatra kliniskai izveértéSanai. Komorbidi trauc@umi jaarst€ vienlaicigi ar PAV
lietoSanas traucgjumiem, vé&lams, narkologa komandai sadarbojoties ar psihiatrijas
pakalpojuma sniedz&jiem. Komorbidu psihisku, uzvedibas vai neiralas attistibas trauc&jumu
arsteSanu un rehabilitaciju veic bérnu psihiatra komanda péc attieciga traucg€juma kliniska

algoritma.

13. Riskanta lietoSana vai kaitéjoSa lietoSanas epizode

Riskantas PAV lietoSanas (kait§jums vél nav radies, bet ir uzvediba, kas palielina
kaitigu ietekmi uz somatisko vai psihisko veselibu*) vai kaitéjoSas PAV lietoSanas epizodes
(lietosana izsaukusi somatiskas vai psihiskas veselibas trauc€jumus vai radijusi veselibas
trauc&jumus citiem*) gadijuma specialists narkologijas vai psihiatrijas komanda sniedz isu
intervenci un atkarto klinisku izvert€Sanu pec situacijai atbilstoSa laika, katra no
konsultacijam atkartojot 1su intervenci. Komandas specialistiem jabut apguvuSiem Tisas
intervences metodi vienreiz&jai un atkartotai metodes izmantosanai.

*Stkaku SSK-10 un SSK-11 diagnozu aprakstu skatit 6. pielikuma.

14. KaitéjoSi parmeériga vielu lietoSana vai atkariba
KaitéjoSi parmeérigas vielu lietoSanas (lictoSana izraisijusi somatiskas vai psihiskas

veselibas traucgjumus vai rezult€jas uzvediba, kas izraisa veselibas trauc€jumus citiem, ilgst
12 menesSus vai ikdieniSka lietoSana vismaz 1 menesi*) vai atkaribas (ir PAV lietoSanas
reguléSanas trauc€jumi, kad PAV tiek lietotas regulari, ir spéciga ieks€ja ve€lme lietot vielu
atkartoti, novérojama samazinata spgja kontrolét vielu lietoSanu, piecaugoSa priekSrokas
doSana lietoSanai un neiroadaptacijas pazimes*) gadijjuma palidzibu sniedz narkologa
multiprofesionalu komanda narkologa vadiba, arstéSanu pielagojot individuala pacienta
vajadzibam un situacijai. Ta sastav no sadiem elementiem:

e motivacijas veicinasana (isa intervence, motivéjosa intervésana);

e kognitivi biheivioralas psihoterapijas metodes;

e gimenes iesaiste, atbalsts un intervences;

e psihofarmakoterapija;

e sociala dienesta iesaiste.

*Sitkaku SSK-10 un SSK-11 diagnozu aprakstu skatit 6. pielikuma.
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Arstniecibas personam regulari jasniedz informacija par paSpalidzibas grupam
cilvékiem, kuri parmérigi lieto psihoaktivas vielas vai iesaistas procesos ar atkaribu
potencialu. Paspalidzibas grupas parasti balstitas uz 12 solu principiem, pieméram, “Latvijas

anonimie narkomani”.

Ambulatoros narkologiskas arstéSanas pakalpojumus nodroSina narkologi
specializ@tajas valsts vai privatajas arstniecibas iestades, multiprofesionalu komandas, un

pakalpojumi parasti attiecas uz visam atkaribu formam.

Narkologiska palidziba Latvija tiek organiz&ta vairakos limenos, ievérojot péctecibas
principu (ambulatora palidziba, stacionara palidziba, rehabilitacija, pecapriipe). Arstésana
tieck organizéta labpratigi péc slimnieku vélésanas®, izpemot situacijas, kad to nozime

probacijas dienests.

PAV lietoSanas trauc€jumu un atkaribu arst€Sanu pusaudziem primari japiedava
ambulatori.’ ArsteéSana stacionara piemérota alkohola, benzodiazepinu un opioidu abstinences
arstéSanai un sarezgita sociala vai kliniska situacija, kad novérojami smagi komorbidi

traucgjumi.

Pusaudziem ar mazu komorbiditati un labu socialo atbalstu japiedava individuala

kognitivi biheiviorala terapija.

PusaudZiem ar lielu komorbiditati un vaju socialu atbalstu janodroSina
daudzkomponentu programmas (pieméram, Tsa strat€giska gimenes terapija, funkcionala

gimenes terapija vai multisist€émiska terapija).

15. Pécapripes planosana un izraksts gimenes arstam
Veiksmigas arstéSanas rezultata arsts specialists sagatavo izrakstu gimenes arstam ar
noradém par diagnozi, vielu lietoSanas pazimém konkrétajai personai un rekomendacijas

ricibai, ja vielu lietoSana atsakas.
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Pielikumi

1. pielikums

CRAFFT aptauja (versija 2.1)

Jaaizpilda pacientam

Ludzu aizpildi visus jautajumus godigi! Tavas atbildes bus konfidencialas.

A sadala

PEDEJO 12 MENESU laika, cik dienas Tu:
1. |zdzéri vairak ka dazus malkus alus, vina vai jebkura alkoholiska dzériena?

Atbildi “0% ja neviena.

2. Lietoji jebkada veida marihuanu (zaltti, hasisu, ellu, vasku to sméekeéjot, ieelpojot vai

apédot u.c.) vai “sintétisko marihuanu” (piemeram, “Spaisu”)?

Atbildi “0” ja neviena.
3. Lietoji jebko citu, lai apreibinatos (pieméram, citas nelegalas narkotikas, recepSu vai

bezrecepsu medikamentus, un vielas, ko Snauc, ieelpo vai injicé)? Atbildi “0” ja neviena.

Dienu skaits

Dienu skaits

Dienu skaits

IZLASI SO INSTRUKCIJU, PIRMS TURPINI:

e Ja Tu rakstiji “0” visos laucinos augstak, ATBILDI UZ 4. JAUTAJUMU UN TALAK NEPILDI;

e Ja Tu rakstiji “1” vai vairak KAUT VIENA no lauciniem augstak, ATBILDI UZ 4.-9. JAUTAJUMU.

B sadala

4.

Informacija uz $is lapas ir konfidenciala balstoties uz Pacientu tiesibu likumu, kas liedz izpaust So informaciju, iznemot ar rakstveida piekrisanu vai

Vai esi kadreiz braucis ar AUTO, kuru vadija kads (taja skaita Tu pats), kurs bija

apreibis vai lietojis alkoholu, vai narkotikas?

Vai Tu kadreiz lieto alkoholu vai narkotikas, lai ATPUSTOS, justos labak vai iejustos
2
Vai Tu kadreiz lieto alkoholu vai narkotikas, esot VIENS pats?

Vai Tu kadreiz esi AIZMIRSIS, ko dariji alkohola vai narkotiku reibuma?

Vai Tava GIMENE vai DRAUGI kadreiz Tev saka, ka Tev vajadzétu samazinat alkohola vai

narkotiku listosanu?

Vai esi kadreiz iekilies PROBLEMAS alkohola vai narkotiku reibuma?

INFORMACIJA MEDICINAS PERSONALAM:

gadijumos, kas noteikti Saja likuma.

© John R. Knight, MD, Boston Children’s Hospital, 2020

Né

Tulkota un izmantota ar atlauju no the Center for Adolescent Behavioral Health Research (CABHRe), Boston Children’s Hospital.

crafft@childrens.harvard.edu
www.crafft.org
Sikékai informécijai un versijam citas valodas skatiet www.crafft.org.
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*Avots: Mitchell S

CRAFFT rezultatu izvértesana

Procenti, cik cilvekiem ar Sadu CRAFFT vertejuma ir vielu
lietoSanas traucéjumi pec DSM-5*

— 92% __ 100%  100%
80% 2%
40% 32%
20% :.
0% - . : :
1 2 3 4 5 6

CRAFFT Vertejums =

G, Kelly SM, Gryczynski J, Myers CP, O’Grady KE, Kirk AS, & Schwartz RP. (2014). The CRAFFT cut-points

and DSM-5 criteria for alcohol and other drugs: a reevaluation and reexamination. Substance Abuse, 35(4), 376-80.

2. lzmantoj

&

=

5

2

4

iet Sos sarunu punktus isai konsultacijai.

. PARSKATIET skrininga rezultatus
Katrai atbildei "ja": "Vai vari man pastastit vairak par to?"

IESAKIET nelietot

“Ka Tavam arstam (masai/veselibas aprapes darbiniekam), mans ieteikums ir nelietot
ne alkoholu, ne marihuanu, ne citas narkotikas, jo tas var: 1) kaitét Tavai smadzenu
attistibai; 2) traucét macibas un atminai un 3) likt Tev nokfat apkaunojosas vai
bistamas situacijas."

pacientiem lddzu majas apspriest ar vecakiem/aizbildpiem planu, ka Tu drosi noklusi
majas.”

1
3. AUTO VADISANAS/BRAUKSANAS riska konsultacija
‘ "Automasinu avarijas ir vadosais naves célonis jauniesiem. Es visiem saviem

ATBILDES - pamani pasmotivéjosus izteikumus
Atturibniekiem: “Ja kads Tev jautatu, kapéc Tu nedzer vai nelieto narkotikas, ko Tu
atbildétu?" Lietotajiem: "Kadi butu ieguvumi, ja Tu nelietotu?"

5. NOSTIPRINI iekséjo motivaciju
"Ticu, ka Tevi ir viss, kas nepiecieSams, lai panaktu, ka alkohols un narkotikas neklust

par traucékli savu mérku sasniegSanai."

© John R. Knight, MD, Boston Children’s Hospital, 2020

Tulkota un izmantota ar atlauju no the Center for Adolescent Behavioral Health Research (CABHRe), Boston Children’s Hospital.

crafft@childrens.harvard.edu
www.crafft.org
Sikakai informacijai un versijam citas valodas skatiet www.crafft.org
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2. pielikums

“CRAFFT” skrininga skala

CRAFFT intervija (versija 2.0)

Arstniecibas personai jaizjauta mutiski

Saciet ar: "Es jums uzdosu dazus jautajumus, kurus uzdodu visiem saviem pacientiem.

Ludzu esiet godigs/a. Musu saruna bus konfidenciala.”

A sadala
PEDEJO 12 MENESU laika, cik dienas jis:

1. |zdzerat vairak ka dazus malkus alus, vina vai jebkura alkoholiska dzeriena? Sakiet “0",
ja neviena.
Dienu skaits
2. Lietojat jebkada veida marihuanu (zafiti, hasisu, @damo marihuanu u.t.m.l.) vai
“sintétisko marihuana” (pieméram, “Spaisu”)? Sakiet “0”, ja neviena.
Dienu skaits
3. Lietojat jebko citu, lai apreibinatos (pieméram, citas nelegalas narkotikas, recepsu vai
bezrecepsu medikamentus, un vielas, ko Snauc vai ieelpo)? Sakiet “0% ja neviena.
Dienu skaits
Vai pacients atbildéja ar “0” uz visiem A sadalas jautajumiem?
Ja[_] N&[_]
Uzdodiet jautajumu tikai par CAR, pec tam apstajieties Talak uzdodiet visus seSus CRAFFT* jautajumus
B sadala Ne Ja

C Vai esat kadreiz braucis ar AUTO, kuru vadija kads (arT Jus pats), kurs bija

apreibinajies vai lietojis alkoholu vai narkotikas?

Vai jus kadreiz lietojat alkoholu vai narkotikas, lai ATPUSTOS, justos labak vai

iejustos?

Vai jis kadreiz esat AIZMIRSIS, ko darijat, alkoholu vai narkotiku reibuma?

A Vai jus kadreiz lietojat alkoholu vai narkotikas, esot VIENS pats?
Vai jusu GIMENE vai DRAUGI kadreiz jums saka, ka jums vajadzétu samazinat alkohola vai

narkotiku lieto$anu?

T Vai esat kddreiz nonacis PROBLEMAS alkohola vai narkotiku reibuma?

O O O O O
0 O O O O

L O

*Divas vai vairakas atbildes JA liecina par nopietnu problému un nepiecieSamibu péc talakas
ricibas un nosdtijuma uz klinisku izvértés$anu. Skatiet otra pusé, lai iegatu papildu noradijumus
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1. Paradiet pacientam iegiito punktu skaitu $aja diagramma un parrunajiet risku
uz vielu lietoSanas traucéjumiem.

Procenti, cik cilvekiem ar $adu CRAFFT vertejuma ir vielu
lietoSanas traucejumi pec DSM-5*

100% 92% 100% 100%
80% 19%
60% 64%
40% | 329
20% :.
0% . : : .
1 2 3 4 5 6

CRAFFT VErEjUMS =y

*Avots: Mitchell SG, Kelly SM, Gryczynski J, Myers CP, O'Grady KE, Kirk AS, & Schwartz RP. (2014). The CRAFFT cut-points
and DSM-5 criteria for alcohol and other drugs: a reevaluation and reexamination. Substance Abuse, 35(4), 376-80.

2. Izmantojiet Sos sarunu punktus isai konsultacijai.

5/1.

. IESAKIET nelietot

PARSKATIET skrininga rezultatus
Katrai atbildei "ja": "Vai varat man pastastit vairak par to?"

“Ka jusu arsts (masa/veselibas apripes darbinieks), mans ieteikums ir nelietot ne
alkoholu, ne marihuanu ne citas narkotikas, jo tas var: 1) kaitét jusu smadzenu
attistibai; 2) traucet macibas un atminai un 3) likt jus nokjut apkaunojosas vai
bistamas situacijas."

. AUTO VADISANAS/BRAUKSANAS riska konsultacija

"Automasinu avarijas ir vadosais naves célonis jaunieSiem. Es visiem saviem
pacientiem ludzu majas apspriest ar vecakiem/aizbildniem planu, ka jus drosi
noklasiet majas.”

. ATBILDES - pamani pasmotivéjoSus izteikumus

Atturibniekiem: “Ja kads jums jautatu, kapéc jus nedzerat vai nelietojat narkotikas, ko
jus atbildétu?" Lietotajiem: "Kadi batu ieguvumi, ja jus nelietotu?"

. NOSTIPRINI iek$&jo motivaciju

"Ticu, ka jums iekséji ir viss, kas nepiecie$ams, lai panaktu, ka alkohols un narkotikas
neklast par traucékli savu mérku sasnieg$anai."

© John R. Knight, MD, Boston Children’s Hospital, 2016.
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3. pielikums

Alkohola lietoSanas traucejumu identifikacijas tests “AUDIT”

1. Cik bieZi jiis dzerat alkoholu 6. Cik bieZi péd&ji gada laiki jums
samurofus dzérienus? vajadzEja no rita iedzert, lai siktu
0y nekad (pargjiet pie 9.- dienu pée licldkas iedzerianas?
10 jautdjuma) (0} nekad
(1Y reizi ménesT vai retik (1} retik ki reizi ménesi
(2y 2 Iidz 4 reizes ménest {2) reizi ménest
(3 2 Iidz 3 reizes nedié|d (3} reizi nedE)a
4y 4 vai vairak reizes nedgla (4)  katru dienu vai gandriz katru
dienu

2. Cik alkoholu saturofus dzérienus 7. Cik bie#i pedaja gada laiki jiis esat
Jus izdzerat tipiski diend, kad jos izjutis/usi vainas sajiitu vai
lictojat alkeholu? sirdsapzinas parmetumus péc

{0y 1 wvail dzerianas?
(1) 3 vai 4 0) nekad
(2) 5 vai b (1 retik ki reiz ménest
(3 7TBvai 9 (2) reizi ménest
(4) 10 vai vairak 3 reizi nedE|a
4) katru dienu vai gandriz
I_I katru dienu I:I
3. Cik bieZi jiis dzerat 6 vai vairdk g, Cik bie#i ped2ji gada laiki jiis
dz@rienus viend reizg? nevargjit atcerdties, kas notika

(0}  nekad ieprickiEjd diend, dzerfanas dE]?

(1} retik ki reizi ménest (0} nekad

(2)  reizi ménesi {1} retdk ki reizi ménesi

(3) reizi ned®|3 {2} reizi ménesi

(4) katru dienu vai gandriz katru (3}  reizi nedg)a

dienu {4} katru dienu vai gandriz katru dienu

Ja kopEjais punktu skaits par 2, un 3.
Jjautdjumu ir 0, pirejiet pie 9.

4, Cik bieZi pEd&jd gada laik3, jis Q. WVai jiis esat guvis/usi traumu vai
iev&rojit, ka nevarat pirsuit deert, radijis/usi ievainojumus citiem
kad esat iesfcis/kusi? dzerfanas dg]?

{0) nekad {0y né
(1} retdk ki reizi ménest (2} ja, bet ne pdEja gada laika,
(2)  reizi ménest (4)  ja, pedzja gada laika
(3) reizi nedé|a
{4) katru dienu vai gandriz katru
dienu

5. Cik bie# pedEja gada laika jiis 10, Vai kids no radiniekiem, rsts vai
nepaveicit to, ko jis citd gadijuma cits medicinas darbinieks ir izradijis
biitu veicis'kusi dzerianas dg]? baias par jisu drerfanu un icteicis

(0 nekad Jums to samazindt?
(1} retdk ki reizi ménesi {m né
(2) reizi ménes] (2} jA, bet ne pEdEja gada laika,
(3) reizi nedE|a (4)  j& pEdEja gada laika
(4)  katru dienu vai gandriz katro
dienu
AtzimEjiet punktu kopsummu

o AUDIT=8 riskanta alkohola lietofana (Tsa konsultativa palidziba)

o AUDIT=15 kaitgjosi parmériga alkohola lictofana (753 intervence, narkologa
konsulticija) 22

»  AUDIT=20 iesp&jama alkohola atkariba (58 intervence, narkologa konsulticija)



4. pielikums
“Narkotiku lietoSanas traucéjumu skrininga tests (DAST 10)”
Drug Abuse Screening Test (DAST-10) NIDA Clinical Trials Network®
Visparigi noradijumi
Ar “narkotisko vielu lietoSanu” domata (1) recepSu vai bezrecepsSu medikamentu lietoSana
arpus rekomendéta un (2) jebkuru narkotiku un nemedicinisku psihoaktivu vielu lietosana.

Dazadas narkotiku kategorijas var ietilpt kanepes (marihuana, hasiss), skidinataji (piemeram,
krasas Skidinatajs), trankvilizatori (pieméram, diazepams), barbiturati, kokains, stimulanti (pieméram,
amfetamini), halucinogéni (piem&ram, LSD) vai narkotiskas vielas (piem&ram, heroins). Jautajumi
neattiecas uz alkoholiskiem dz€rieniem.

Ludzu, atbildiet uz visiem jautajumiem! Ja Jums ir griitibas atbildét uz izteikto
apgalvojumu, izv€lieties atbildi, kas visvairak atbilst patiesibai.

[zvertéjuma datums: (mm/dd/gggg) / /
Sie jautajumi attiecas uz narkotisko vielu lietosanu pgdgjo 12 ménesu laika.

Ludzu atbildiet ar “Ja” vai “Ng&”.

1. Vai esat lietojis medikamentus arpus mediciniskiem nolikiem?

7 Ja "1 Ne
2. Vai esat lietojis vairak neka vienu narkotisku vielu viena reizg?
1 Ja 1 Ne
3. Vai vienmer varat parstat lietot narkotiskas vielas, kad pats to velaties?
1 Ja "1 Ne
4. Vai Jums ir gadijies “atsl€gties” vai “atminas uzplaiksnijumi” narkotiku lietoSanas
rezultata?
Ja 1 N&
5. Vai Jus kadreiz jutaties vainigs par narkotisko vielu lietoSanu?
1 Ja "1 Ng

6. Vai Jusu partneris/-e (vai vecaki) kadreiz ir sidz&jusies par Jisu aizrauSanos ar
narkotisko vielu lietoSanu?

[]Ja [1 Ne

7. Vai esat atstajis novarta savu gimeni narkotisko vielu lictosanas dg]?
1Ja "I Ne

8. Vai esat iesaistijies nelikumigas darbibas, lai iegiitu narkotiskas vielas?
1Ja I Ne

9. Vai esat kadreiz izjutis abstinences simptomus — juties slims (“pohas”, “lomkas”), kad
partraucat lietot narkotiskas vielas?
7 Ja 1 Ne

10. Vai Jums So vielu lietoSanas d€] ir bijuSas mediciniskas problémas (piem., atminas
zudums, hepatits, krampji, asinoSana u. c.)?
1 Ja "I Ne
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Komentari:

Skaitiet 1 punktu par katru atbildi “Ja”, izgpemot 3. jautdjumu, kuram par atbildi “N&” skaita 1
punktu.

DAST rezultats:

Rezultata interpretacija:

Rezultats Saistiba ar narkotisko vielu lietoSanu Ieteicama riciba

radito problému pakape
0 Nav problému Sobrid nav
1-2 Zema pakape Monitorét, izvertet péc laika
3-5 Vidgja pakape Talaka izverteéSana
6-8 Biitiskas problémas Padzilinata izvertésana
9-10 Augsta pakape Padzilinata izvertésana

Skinner HA (1982). The Drug Abuse Screening Test. Addictive Behavior. 7(4):363-371. Yudko E, Lozhkina O, Fouts A (2007). A
comprehensive review of the psychometric properties of the Drug Abuse Screening Test. J Subst Abuse Treatment.
32:189-198.

Avots:https://cde.drugabuse.gov/sites/nida_cde/files/DrugAbuseScreeningTest 2014Mar24.p
df
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5. pielikums
“Fagerstorma tolerances aptauja — izmainita versija”

Modified Version of the Fagerstrom Tolerance Questionnaire

Izlasiet jautajumus un atziméjiet atbildi, kas vistuvak raksturo Jlsu situaciju.

1. Cik cigaretes JUs izsmEk€jat diena?
e Virs 26 cigaretém diena (2)
® Apméram 16-25 cigaretes diena (1)
e Apméram 1-15 cigaretes diena (0)
e Mazak neka 1 diena (0)

2. VailUs ieelpojat smeékejot?

e Vienmér (2)
e Biezi(1)

® Reti(1)

e Nekad (0)

3. Cik driz péc pamoSanas JUs izsmé&kEjat savu pirmo cigareti?
30 mindSu laika péc pamoSanas (1)
Vairak neka 30 mindSu laika péc pamoSanas, bet pirms pusdienlaika (0)
® Pé&cpusdiena (0)
e Vakara (0)
4. No kuras cigaretes Jums bUtu visgrutak atteikties?
e Pirmas rita cigaretes (1)
e Jebkuras cigaretes pirms pusdienlaika (0)
® Jebkuras cigaretes pé€cpusdiena (0)
e Jebkuras cigaretes vakara (0)
5. Vailums ir griiti attur€ties no smékéSanas vietas, kur tas ir aizliegts (piemé&ram, baznic3,
kinoteatrr)?
e J3a, loti griiti (1)
e )3, nedaudz griti (1)
® NE¢, parasti nav griti (0)
[ J

N&, nepavisam nav griti (0)

6. Vaills smEk€Ejat pat tad, kad esat tik slims, ka dienas lielako daju japavada gulta?
e J3,vienmer (1)
e 3, bieZi (1)
e NEé, parasti né (0)
® NE&, nekad (0)

7. Vaills pirmajas stundas péc pamoSanas smek€jat biezak neka paré€ja dienas laika?
e Ja(l)
e Né(0)

Komentari:

Instrukcijas: klTniskais personals, pamatojoties uz Jlsu atbildém, izmantos standarta punktu skaitu,
lai aprékinatu rezultatu.

JUsu rezultats ir: (JUsu nikotina atkaribas ITmenis) ir:
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Punktu skaitiSana
Kopé€jais punktu skaits tiek ieglts, summeéjot iekavas noraditos punktus.
Atkaribas [Tmenis p&c kopé&ja punktu skaita:

0-2 = nav atkaribas

3-5 = mérena atkariba

6-9 = butiska atkariba

Atsauce: Prokhorov AV, Pallonen UE, Fava JL, Ding L, Niaura R. Measuring nicotine dependence among
high-risk adolescent smokers. Addictive behaviors. 1996 Jan 1;21(1):117-27.

https://cancercontrol.cancer.gov/sites/default/files/2020-06/mftq questionnaire.pdf
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6. pielikums

Ar psihoaktivo vielu lietosanu saistitas SSK-10 un SSK-11 kategorijas

SSK-11

Diagnoze

Kods

Apraksts

Riskanta
lietoSana

QE10-QE1Z

Riskanta psihoaktivo vielu lietoSana ir uzvediba, kas manami
palielina kaitigu ietekmi uz somatisko vai psihisko veselibu, vai
kaitigas ietekmes uz citiem risku lidz ITmenim, kad nepiecieSama
arstniecibas personala uzraudziba un ieteikumi, bet kait€§jums vel nav
radies. Risks var biit saistits ar vielas ietekmi Tstermina vai
kumulativu ietekmi uz fizisko vai garigo veselibu, vai funkcion&Sanu
ilgtermina. Vielu lietoSanas uzvediba biezi saglabajas, art cilvekam

apzinoties paaugstinato risku uz kaitgjumu.’

Riskantas psihoaktivo vielu lietoSanas gadijuma paaugstinats risks
var rasties no:

e vielu lietoSanas biezuma;

lietota daudzuma konkréta situacija;

riskantas uzvedibas, kas saistita ar vielu lietoSanu vai

lieto$anas kontekstu.

kaitiga ievadiSanas veida;

So apstak]u kombinacijas.

Kaitéjosa
psihoaktivo
vielu lietoSanas

epizode

6C4*.0

Kaitejosa psihoaktivo vielu lietoSanas epizode ir, kad PAV
lietoSana izsaukusi somatiskas vai psihiskas veselibas traucgumus
vai rezult€jas uzvediba, kas izraisa veselibas trauc€jumus citiem.
Situacijas, kad nav pieejama sikaka informacija par lietoSanas
ieradumiem, pieméram, neatlickamas palidzibas nodala, var tikt
lietota diagnoze — kaitiga lietoSanas epizode. Ja kaitigas vielu
lietosanas epizodes ir vairakas, piemé&rotaka ir kaitgjosas epizodiskas

vielu lietosanas diagnoze.

Kaitejosi
parmeriga
vielu lietoSana

6C4*.1

Kaitgjosa PAV lietosana ir, kad PAV lietoSana izraisfjusi somatiskas
vai psihiskas veselibas traucjumus vai rezultSjas uzvediba, kas
izraisa veselibas trauc€jumus citiem. Ja Kkait&€josi parmériga vielu

lietoSana turpinas 12 ménesus vai regularas (katru vai gandriz katru

27




dienu) lietoSanas gadijuma periods ilgst vismaz ménesi, So0s

trauc&jumus var klasificet ka kait€josu PAV lietoSanu.

Atkariba

6C4*.2

Atkariba ir PAV lietoSanas reguléSanas trauc€jumi, ko var
diagnosticet, ja PAV tiek lietota regulari, ir spéciga ick$&ja veélme
lietot vielu atkartoti un noverojamas vismaz divas no trim pazimém:

e samazinata spéja kontrolét lictoSanas sakumu, intensitati,
ilgumu, beigSanu un biezumu vai apstak]us;

e pieaugoSa priekSrokas doSana vielas lietoSanai, izslédzot
citas aktivitates, ieskaitot ikdienas nodarbes, pienakumus un
veselibas uzturésanu; neskatoties uz kaitigo ietekmi, lietosana
turpinas vai palielinas;

e neiroadaptacijas pret PAV fiziologiskas pazimes, taja skaita
tolerance vai nepiecie$samiba palielinat devu, lai sasniegtu
velamo ietekmi, abstinences simptomi, samazinot devas vai
partraucot lietoSanu, vielu lietosana, lai atvieglotu

abstinences simptomus; dazu psihoaktivu vielu atkaribas
gadijuma fiziologisku toleranci un abstinences pazimes
nenovéro, pieméram, halucinogéniem un disociativam

vielam.

Abstinences
stavoklis

6C4* .4

Abstinences stavoklis var iestaties, kad cilveki ar atkaribu samazina
vielas daudzumu vai partrauc lietoSanu, vai kad viela lietota ilgstosi

vai lielos daudzumos.

SSK-10

Vielu kaitgjosi
parmeriga
lietoSana

F1*.1

Psihoaktivu vielu lietosanas veids, kas rada veselibas bojajumus.
Bojajumi var biit somatiski (piem., hepatits injic€tu psihoaktivu vielu
lietoSanas de€]) vai psihiski (piem., depresivas epizodes péc lielu

alkohola devu lietoSanas).

Psihiski un
uzvedibas
traucéjumi **
lietoSanas del,
atkaribas
sindroms

F1*.2

Simptomu grupa, ko veido uzvedibas, kognitivi un somatiski
simptomi, kas raduSies péc vielu atkartotas lietoSanas un tipiskos
gadijumos izraisa stipru tieksmi péc vielas, griitibas pasam kontrolét
tas lietoSanu, par spiti tas kaitigajam sekam; pacients dod priekSroku
nodarbibam un

vielas lietoSanai salidzinajuma ar citdm
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pienakumiem, pieaug tolerance un dazreiz rodas somatisks
abstinences stavoklis. Atkaribas sindroms var rasties pret specifisku
psihoaktivu vielu (piem., tabaku, alkoholu vai diazepamu), pret vielu
grupu (piem., opioidu narkotikas) vai pret plasaku farmakologiski

dazadu psihoaktivu vielu spektru.

Psihiski un
uzvedibas
traucéjumi **
lietoSanas del,
abstinences
stavoklis

F1*.3

Dazadas smaguma pakapes simptomu kopa un to kombinacijas, kas
rodas pec ilgstosi lietotu psihoaktivu vielu pilnigas vai dal&jas
lietoSanas partraukSanas. Abstinences stavokla sakums un gaita
izpauzas ierobezota laika un ir saistits ar tieSi to psihoaktivo vielu
veidu un devu, kas lietota tieSi pirms lietoSanas partraukSanas vai

devas samazinasanas. Abstinences komplikacija var bt krampji.

* vieta jaliek vielai atbilstoSs cipars vai burts

** vieta jaliek atbilstosa viela
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7. pielikums

Informacija pacientiem, vinu vecakiem un likumiskajiem parstavjiem

Pusaudza vecums ir parejas periods no bé€rna uz pieauguSo, kas raksturojas ar
nozimigam hormonalam, psihologiskam un neiralam izmainam. Sis periods saistits ar socialo,
emocionalo un kognitivo iemanu attistibu. Vienlaicigi Sis periods raksturojas ar paaugstinatu
jutibu pret stresu un riskantu, nepardomatu uzvedibu. Sp€jas buit nosvértam un kontrol&t savu
uzvedibu, pusaudzu vecuma ir pavajinatas un raksturiga vélme git talit€ju apbalvojumu,
lausanas tieksmém.

Psihoaktivu vielu (PAV) lietoSana Latvija ir Joti izplatita pusaudzu vidd, it 1pasi
izplatita ir alkohola, cigareSu un citu nikotina produktu lietoSana. Jo agrak bérns sak lietot
PAV, jo lielaks risks problémlietosanai velak dzive. Ta ka pusaudZa vecuma smadzenés vél
aizvien notiek kritisku neironu tiklu veidosanas, pusaudzu smadzenes ir 1pasi jutigas pret PAV
ietekmi. Lai izvairitos no ilgstosam sekam un samazinatu iesp€ju attistities vielu lietoSanas
trauc€jumiem, nepiecieSama savlaicigi runat ar pusaudzi par riskiem, kas saistiti ar vielu
lietoSanu, ja pusaudzis uzsacis lietoSanu. Gimenes spiediens parstat lietot var bit pietiekams,

lai jaunieties parstatu lietot apreibinosas vielas.

Vielu lietoSanas pazimes
Par psihoaktivu vielu lietoSanu var liecinat Sadas pazimes:

e Izmainas uzvediba.

e Draugu maina un nevélésanas, lai vecaki/gimene iepazitos ar jaunajiem draugiem.

e NeiesaistiSanas ierastajas gimenes aktivitates, laika kopa pavadiSana, dienreizes.

e Sak nakt majas velak par nolikto laiku.

e [zmainas komunikacija - parlieku noslégts vai parlieku runatigs (vielu ietekmes
rezultata).

e QGarastavokla izmainas (dusmu uzliesmojumi, aizkaitinamiba, viegla aizvainojamiba,
depresijas pazimes).

e Problémas skola (neapmekl€ skolu, atzimju pazeminasanas, piezimes un aizradijumi).

e Motivacijas trikums un "man vienalga" atticksme (neiesaistiSanas agrakajos hobijos,
maz energijas).

e Atstaj novarta argjo izskatu un personigo higiénu.

e Apsartusas acis, paplasinatas vai loti Sauras acu Zzilites.
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e Fiziskas vai kognitivas izmainas (atminas trauc€jumi, sliktas koncentréSanas spgjas,
koordinacijas trilkums, neskaidra runa utt.).

e Personibas izmainas.

e Sak melot un slépt informaciju par savam aktivitateém.

e Vielu, iepakojumu, iericu (saistitu ar PAV vai alkoholu) atraSana jaunieSa istaba vai

personigajas mantas.

Par tabakas produktu lietoSanu var liecinat §adas pazimes pusaudzim:

e Personigajas mantas ir veipoSanas aprikojums (e-cigaretes, smarzigas pudelites ar
Skidrumu, mazi kartridzi, kas satur marihuanas/THC ellu; tas var neatgadinat cigareti -
var izskatities ka pildspalva vai datora zibatminas ierice).

e Majas jutat aromatu, kura avotu nevarat atrast.

e Pusaudzim vairak slapst.

e Picaug deguna asinoSana.

e Mazinas kofeina paterins.

Pie dazu vielu regularas un biezas lietoSanas (piem., alkohola, heroina, benzodiazepinu
medikamentu), kas aizdomas, ka pusaudzis ir kluvis atkarigs, partraukt lietoSanu pasrocigi

nav ieteicams. Sada situacija noteikti javersas pie narkologa.

Kur un ka sanemt palidzibu?

Aizdomu par traucjumiem gadijuma vElams vérsties pie gimenes arsta, kur§ var veikt
sakotngjo skriningu un nosutit talak pie attieciga specialista. Ambulatoro narkologisko vai
beérnu psihiatra palidzibu bérns var sanemt pie dzivesvietai tuvaka narkologa péc savas
vai vismaz viena vecaka, aizbildna vai bérna dzivesvietas barintiesas iniciativas. Narkologi
un bérnu psihiatri ir tie$as pieejamibas specialisti un gimenes arsta nosiitijums nav obligati
nepieciesams.
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