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Eiropas Sociala fonda projekts Nr. 9.2.3.0/15/1/001 “Veselibas tiklu attistibas
vadliniju un kvalitates nodrosinasanas sistémas izstrade un ievieSana prioritaro
veselibas jomu ietvaros”

Kvalitates indikatori

Paliativas apripes nodroSinasana pacienta dzivesvieta, dienas
stacionara, stacionara, ietverot kartibu parejai no aprupes
stacionara uz paliativo apripi péc arstu konsilija sledziena

pieaugusajiem onkologija
Izstradats LATVIJAS ARSTU BIEDRIBA projekta “Klinisko algoritmu, klinisko

celu un kvalitates indikatoru izstrade onkologija un bérnu (sakot ar neonatalo
periodu) apriipes joma” (lepirkuma identifikacijas Nr.VM 2022/29/ESF) ietvaros

Darba grupas dalibnieki: llze Aizsilniece, gimenes arste, Aija Gerina-Berzina,
onkologe kimijterapeite, Viktors Kozirovskis, onkologs kimijterapeits, Eva
Vecvagare, onkologe kimijterapeite, Sigita Hasnere, onkologe kimijterapeite,
Elina Stvina, onkologe kimijterapeite, Liga Keisa-Kirse, onkologe kimijterapeite,
prof. Ardis Platkajis, radiologs diagnosts, Zaiga Kalnbérza-Ribule, fizikalas un
rehabilitacijas medicinas arste, Anna Millere, fizikalas un rehabilitacijas
medicinas arste, Lauris RepsSa, traumatologs, ortopéds

Veselibas apriipes kvalitates nozimigakas sastavdalas ir konsekventa veselibas apriipes
pakalpojumu nodroSinasana, uz pieradijjumiem balstitas prakses izmantoSana, koordinéta
aprupe visos veselibas apriipes posmos, iespgjamo kliidu noverSana pacientu apriipes procesa
(drosiba) un kliniskas efektivitates uzlaboSana. Lai uzlabotu veselibas apriipes kvalitati, loti
bitiska ir arstniecibas kvalitates izveértéSana. Visprecizak arstniecibas kvalitati, ieskaitot
klinisko vadliniju izpildi, iesp€jams izvertét, izmantojot ripigi atlasitus un izstradatus, uz
pieradijumiem balstitus kvalitates indikatorus.

Kvalitates indikatoru ir daudz — dimensionali, pieejami lidzekli veselibas apripes
kvalitates izvertéSanai un veicinasanai. To aprékinasanai izmantoti viegli pieejami pacienta
hospitalizacijas, ambulatoras apriipes un administrativie dati.

Algoritma “Paliativas apriipes nodrosinasana pacienta dzivesvieta, dienas stacionara,
stacionara, ietverot kartibu parejai no apriipes stacionara uz paliativo apripi pec arstu konsilija

slédziena pieauguSajiem onkologija” pamatmérkis ir laikus atpazit simptomus,



psihoemocionalais, sniegt garigo atbalstu un socialo palidzibu, lai uzlabotu pacienta dzives
kvalitati pacienta dzives vieta.

Paliativo apripi stacionara nodroSina komanda — arsts — paliativas apriipes
specialists, medicinas personals (medmasa, masu paligs), psihologs/psihoterapeits, kapelans,
socialais darbinieks; izvert€jot pacienta vispargjo stavokli un siidzibas un izrakstot pacientu,
tiek nodrosinatas rekomendacijas primaras apriipes specialistam talakai apriipei dzivesvieta vai
aprupes iestade.

Kvalitates indikatoru izvértéSana

Lai izvertetu algoritma izpildi un efektivitati, kvalitates indikatori izvert€jami pacientiem

ar $adam diagnozém péc SSK-10 klasifikacijas:

Laundabigi audzeji (C00-C97) un blakus diagnozes kods Z51.5 Paliativa apripe

Algoritma “Paliativas apriipes nodroSinaSana pacienta dzivesvieta, dienas stacionara,
stacionara, ietverot kartibu parejai no apriipes stacionara uz paliativo apriipi pec arstu
konsilija slédziena pieaugusajiem onkologija” izvértéSanai izmantojami $adi indikatori:

1. Pacientu 1patsvars, kas sanem paliativo apriipi majas/dienas stacionara

Nosaukums Pacientu 1patsvars, kas sanem paliativo apripi majas/dienas
stacionara

Iss apraksts | Lai pacientus paliativas apripes sanemsSanai nevajadzetu

(pamatojums)* staciongt, pacientam un gimenei pakalpojums jasanem

dzivesvieta vai dienas stacionara. Ir jazina, kur sanemt palidzibu
un kur versties, ja nepiecieSama simptomu korekcija,
psihoemocionalais, garigais, socialais atbalsts, izvertgjot

pacienta vispar€jo stavokli, lai uzlabotu dzives kvalitati

Indikatora mérka vertiba, | Vismaz 95% (kas noraditu, ka vismaz 95% no pacientiem ar

interpretacija* attiecigajam diagnozém biitu jasanem konkreta terapija)

Aprékina metode* Pacientu skaits, kuri sanem paliativo apriipi dienas stacionara vai
dzivesvieta, dalits ar visu pacientu skaitu, kuriem nepiecieSama

paliativa apriipe, reizinats ar 100

Skaititajs Pacientu skaits, kas sanem paliativo apripi dienas stacionara vai
dzivesvieta

Saucgjs Visu pacientu skaits, kam nepiecieSama paliativa apripe

Datu avots* Stacionaru elektroniskas datu bazes, pacientu slimibas vésturu
informacija




Indikatora kontrole | Raditajs tiks vertéts dinamika nacionala limeni

(izvert€sanas biezums un

veids)*

Meérvieniba Procenti

Ieklausanas kritériji Pacients, kam nepiecieSama simptomu korekcija paliativas

apriipes nodrosSinasanai

Izslégsanas kriteriji Pacients atsakas no pakalpojuma

Pacients miris [idz konsultacijas bridim

Meérka grupa Pacienti, kam rekomendgta paliativa apriupe, ar C00-C97

diagnozi un blakusdiagnozi Z51.5

*obligati aizpildamie lauki

2. Dienu skaits no primaras apriipes specialista vai specialista rekomendacijam Ilidz
terapijas sanems$anai dienas stacionara

Nosaukums

Dienu skaits no primaras apripes specialista vai specialista
rekomendacijam lidz terapijas sanemSanai dienas

stacionara

Iss apraksts (pamatojums)*

Lai pacientu paliativas apriipes sanemsSanai nevajadz€tu
stacion@t stacionara, pacientam, kura ECOG ir 0-2, un
gimenei pakalpojums jasanem dienas stacionara. Ja
simptomi progresé, janodroSina atbilstoSa mediciniska
palidziba, ko nozimé specialisti vai primaras apriipes
specialists, lai uzlabotu pacienta dzives kvalitati, tapeéc par
simptomiem nekavgjoties jainformé savs gimenes arsts, lai
laikus nodro$inatu medicinisku palidzibu,
psihoemocionalo, garigo, socialo atbalstu, izveértgjot
pacienta vispargjo stavokli, studzibas. Pakalpojums

janodrosina 5 dienu laika

Indikatora meérka vertiba,

interpretacija*

Pakalpojums janodroSina 5 dienu laikd no primaras
apriipes specialista vai specialista rekomendacijam lidz

terapijas sanemsSanai dienas stacionara

Aprekina metode*

Dienu skaits no primaras apriipes vai specialista vizites,
kura noziméta paliativa terapija pacientam ar C00—-C97
diagnozi un blakusdiagnozi Z51.5, 11dz dienai, kad terapija
nodroS$inata dienas stacionara

Datu avots*

Stacionaru elektroniskas datu bazes, pacientu slimibas

veésturu informacija




Indikatora kontrole | Raditajs tiks veértets dinamika nacionala lIimeni reizi gada
(izvérteSanas bieZums un
veids)*

IeklauSanas Kkriteriji

Pacienti, kam rekomendg&ta paliativa apripe un kam ir C00—

C97 diagnoze un blakusdiagnoze Z51.5

IzslegSanas Kkriteriji

Pacients atsakas no pakalpojuma

Pacients ir miris

Meérvieniba

Dienu skaits

Ieklausanas kritériji

Pacients, kam nepiecieSama simptomu korekcija paliativas

apripes nodro$inasanai

IzslégSanas kriteriji

Pacients atsakds no pakalpojuma
Pacients miris lidz konsultacijas bridim

Datu pilnigums

Merka grupa

Pacienti, kam rekomend@ta paliativa apriape un kam ir CO0—
C97 diagnoze un blakusdiagnoze Z51.5

*obligati aizpildamie lauki

3. Stundu skaits no koordinatoram pieteiktas konsultacijas Iidz palidzibas

sanemsanai

Nosaukums*

Stundu skaits no paliativas apripes mobilas komandas
koordinatoram pieteiktas konsultacijas Iidz palidzibas
sanems$anai

Iss apraksts (pamatojums)*

Mediciniska palidziba majas mobilajai paliativas apripes
komandai janodrosina 24 stundu laika. Sniedzot palidzibu,
kup&jot, novérSot pacienta stdzibas, pacientu nav
nepiecieSams stacionét stacionara un ir nodroSinama labaka
dzives kvalitate pacientam un vina gimenei

Indikatora meérka veértiba,

24 stundu laika no paliativas apriipes mobilas komandas

interpretacija* koordinatoram pieteiktas konsultacijas Iidz palidzibas
sanemSanai

Aprekina metode* Stundu skaits no briza, kad koordinators sanem pieteikumu
par palidzibas nepiecieSamibu, lidz stundai, kad pacients
sanem paliativas apriipes mobilas komandas palidzibu

Skaititajs

Sauc€js

Datu avots*

Stacionaru elektroniskas datu bazes, pacientu slimibas vésturu
informacija

Indikatora kontrole | Raditajs tiks vertéts dinamika nacionala l[iment
(izverteéSanas biezums un
veids)*




Meérvieniba Stundas

Ieklausanas kritériji Pacients, kam nepiecieSama simptomu korekcija paliativas
apriipes nodrosinasanai
Izslégsanas kriteriji Pacients atsakas no pakalpojuma

Pacients miris lidz konsultacijas bridim

Datu pilnigums
Meérka grupa Pacienti, kam rekomend&ta paliativa apripe un kam ir CO0—
C97 diagnoze un blakusdiagnoze Z51.5

*obligati aizpildamie lauki
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