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PriekSvards

Veseliba ir pilniga fiziska, gariga un sociala labklajiba, ne tikai stavoklis
bez slimibas vai fiziskiem trikumiem. Jau pati veselibas definicija ietver sevi
atbildi par garigas labklajibas nozimi, proti, més nevaram runat par veselibu
bez garigas komponentes. Viens no garigaés labklajibas elementiem ir
psihiska veseliba - laba psihiska veseliba ir batisks resurss valsts attistibas
un visparejas labklajibas veicinasana.

2012. gada 1. aprili tika izveidots Slimibu profilakses un kontroles
centrs, kas turpina izdot tematisku zinojumu par situaciju psihiskas veselibas
joma Latvija. Lai pilnigak izvertétu situaciju, vienkopus analizéta gan rutinas
statistika, gan Latvijas populacijas pétijumu dati, situaciju péc iespé€jas
salidzinot ar starptautiskos pétijumos un internacionalajas datubazes
pieejamo informaciju.

2011. gada zinojums ir papildinats ar vairakiem jauniem indikatoriem,
pieméram, sadalam par cilvékresursiem psihiatrija, tiesu psihiatriju, ka art
sadarbiba ar Neatliekamas mediciniskas palidzibas dienestu pirmo gadu
pieejama pilna informacija par pasnavibas méginajumiem 2011. gada.
Analizéti arT jaunakie populaciju pétijjumu dati — lielakoties par pusaudzu un
jauniesu psiho-emocionalo labklajibu.

SPKC turpinas sekot aktualakajam tendencém ne tikai monitoréjot
esoso situaciju psihiskas veselibas joma Latvija, bet arT papildinot un veidojot
jaunus indikatorus papildus informacijas ieguSanai par specifiskiem ar
psihisko veselibu saistitiem jautajumiem.

Izsakam pateicibu par veiksmigo sadarbibu visiem, kuri palidz&jusi §1
tematiska zinojuma tap$ana — gan informacijas sniedz€&jiem, apkopotajiem un
analitikiem, gan pétijumu veicéjiem, respondentiem un citam iesaistitajam

personam.

Ar cienu,

Inga Smate



Tematiskaja zinojuma lietotie saisinajumi

ACE skala — Bérniba gatas nelabvéligas pieredzes skala (Adverse Childhood
Expierence scale)

APANS - Ambulatoro pakalpojumu apmaksas norékinu sistéma

CSP - Centrala Statistikas parvalde

DMDB - Eiropas detalizéta mirstibas datubaze (European Detailed Mortality
database)

ES - Eiropas Savieniba

ESPAD - Eiropas skolu aptaujas projekts par alkoholu un citam atkaribu
izraisoSajam vielam

HBSC - Skolas vecuma bérnu veselibas paradumu pétijums

HFA - Pasaules Veselibas organizacijas ,Veselibu visiem” (Health For All)
datubaze

NMPD — Neatliekamas mediciniskas palidzibas dienests

NVD — Nacionalais veselibas dienests

PAMATNOSTADNES - Pamatnostadnes ,ledzivotaju garigas veselibas
uzlabo$ana 2009. - 2014. gada”

PVO; WHO - Pasaules Veselibas organizacija

REGISTRS - Ar noteiktdm slimibam slimojoSu pacientu registrs par
pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem

SES - Socialekonomiskais stavoklis

SPANS - Stacionaro pakalpojumu apmaksas norékinu sistéma

SPKC - Slimibu profilakses un kontroles centrs

SSK-10 - Pasaules Veselibas organizacijas Starptautiska slimibu
klasifikacija, 10. redakcija

VDEAVK - Veselibas un darbspéju ekspertizes arstu valsts komisija

VI — Veselibas inspekcija

VIS — Nacionala veselibas dienesta Vadibas informéacijas sistéma

ZINOJUMS - Tematiskais zinojums ,Psihiska veseliba Latvija 2011. gada”
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1. ledzivotaju psihiska veseliba

Psihiska veseliba ir labklajibas stavoklis, kura individs apzinas savas
iespéjas, spé€j parvarét ikdienas dzives stresu, produktivi stradat un dot
ieguldijumu kopiena (WHO, 2001).

Gadu gaita vairakkart pétiti psihisko veselibu ietekméjoSie faktori ne
tikai, lai izzinatu psihisko slimibu attistibas mehanismus, bet art lai
noskaidrotu veidus un iespé€jas veicinat psihisko veselibu un mazinat kaitigo
faktoru ietekmi.

Psihisko veselibu, [idzigi ka veselibu kopuma, nosaka socialo,
psihologisko un biologisko faktoru savstarpéja mijiedarbiba. Viens no
pieradijumiem Sai sakaribai ir psihisko saslim$anu risks, kas gan attistitajas,
gan attistibas valstis ir saistits ar nabadzibu - zemu izglitibas limeni, sliktiem
dzives apstakliem un zemiem ienakumiem. Augstaks psihiskas veselibas
traucéjumu risks ir art tai sabiedribas dalai, kura paklauta tadiem negativi
ietekméjoSiem faktoriem ka nedroSiba un bezpalidziba, strauja socialas
situacijas maina, ka art vardarbiba un slikta somatiska veseliba. Psihiska
veseliba visos dzives posmos ir saistita arT ar noteiktu uzvedibu. Pieradijumi
liecina, ka tie pasi socialie riska faktori, kuri saistiti ar psihiskajam slimibam,
var bat saistiti arT ar alkohola, narkotiku lietoSanu un noziedzibu. Socialo un
citu riska faktoru summeésanas situaciju pasliktina, pieméram, bezdarbs var
bat par iemeslu depresijai, kura var novest pie alkohola un narkotiku
lietoSanas, kuru iespaida cilvéks var gut traumu celu satiksmes negadijuma,
kuras sekas, savukart, var bit funkcionéSanas traucéjumi vai nespéja un
visparéjs darba spéju zaudéjums. (WHO, 2004)

Lidzigi k& uzlabojumi sabiedribas sirds veseliba vairak ir saistiti ar
smékeésSanas ierobezoSanu un veseliga uztura politiku nevis ar specifisku
medikamentu vai medicinisko tehnologiju pielietoSanu, pétijumos konstatéts
ka arT psihisko veselibu iespéjams pozitivi ietekmét, pieméram, uzlabojot
psihoemocionalo vidi, veicinot izglittbu un nodroSinot bérna aprapi (WHO,
2004).

Sie fakti liecina, ka psihiskas veselibas veicind$anai nepiecie$ama

mutlisektoriala riciba.
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1.1. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemtie pacienti

2011. gada Latvija notika péc kartas desmita tautas skaitiSana kop$
Latvijas valsts izveidoSanas. Ar tas palidzibu tika iegati precizéti dati par
iedzivotaju skaitu Latvija, tomér ta radija art parravumu datu seérijas, proti,
2011. gada aprékinatie saslimstibas, noteiktu slimibu un stavok|u izplatibas
raditaji vairs nebija korekti salidzinami ar lidzigiem raditajiem iepriek$€jos
gados. Lai salidzinaSanu tomér padaritu iespé&amu, Centrala statistikas
parvalde ir publicéjusi parrékinatos, pagaidam provizoriskos demografiskas
statistikas datus par 2001. - 2010. gadu. Nemot véra, ka jau Sobrid ir batiski
zinat aktualako iesp&jamo informaciju un salidzinajumu ar iepriek§€jiem
gadiem, visi raditaji uz 100 000 iedzivotaju Saja Zinojuma rekinati péc 2011.
gada reala iedzivotaju skaita un provizoriska iedzivotaju skaita 2001. - 2010.
gada. Zinojuma par 2012. gadu provizoriskie dati tiks aizstati ar aktualajiem
datiem, tomér tas, domajams, neizraisis butiskas izmainas aktualajas
tendences.

Analizéjot Ar noteiktdm slimibam slimojoSu pacientu registra par
pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem (turpmak teksta —
Registrs) datus, pédéjos gados vérojama pirmo reizi Registra uzskaité
uznemto pacientu skaita palielinasanas (skatit. 1. attélu) - 2011. gada
uzskaité uznemti 6 908 pacienti, kas ir par 11,3% vairak neka 2010. gada.

Saskana ar ,Pacienta kartes par pacientiem ar psihiskiem un
uzvedibas traucéjumiem aizpildiSanas un nosuatiS8anas vadlinijam”, datus
Registram sniedz ambulatoras un stacionaras arstniecibas iestades, ka ari
arstu prakses, kuras psihisko un uzvedibas traucéjumu gadijumos tiek
nodroSinati arstniecibas pakalpojumi pacientiem, vérSoties pirmo reizi vai
atkartoti. Pacientus ieklauj Registra péc sekojoSiem kritérijiem:

e ja sertificéts arsts — psihiatrs diagnosticé psihiskus vai uzvedibas
traucéjumus un kodé tos atbilstosi SSK-10;

e ja sertificéts arsts - psihiatrs uzskata, ka, sakara ar diagnosticétajiem
psihiskas vai uzvedibas traucéjumiem, pacientiem vismaz tuvako tris
méneSu laikd bds nepiecieSams regulari (vismaz reizi ménesi)
apmeklét arstu un sanemt arstésanu;

e jabat realizétiem abiem iepriekS minétajiem kritérijiem
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Tas nozimé, ka Registra tiek ieklauti dati par pacientiem ar psihiskiem
un uzvedibas traucéjumiem, kuri arstam psihiatram nerada $aubas®, kod&jot
diagnozi saskana ar SSK 10, un kuriem tuvakaja laika nepiecieSama regulara
aprupe. Pilnigaka priekSstata guSanai nepiecieSams izvértét ar datus no
Nacionala veselibas dienesta datubazes, kuros papildus varétu atspoguloties
dati par pacientiem robezstavoklu gadijumos, kurus diagnosticé, pieméram,
gimenes arsts. Vél precizdkas informacijas un visparinamu rezultatu
ieguSanas nolukd batu javeic primaro datu vakSana noteiktu pétijumu
ietvaros, lai to salidzinatu ar informaciju, kura ieglGta apstradajot un analiz€jot
jau minétos Registra un Nacionala veselibas dienesta datubazes sekundaros

datus.

1. attéls. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemtie pacienti ar psihiskiem un uzvedibas traucg&jumiem
dinamika (uz 100 000 iedzivotaju) Latvija

400

335.6
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(9]
o

Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto
pacientu skaits uz 100 000 iedzivotaju

o

2003. 2004. 2005. 2006. 2007. 2008. 2009. 2010. 2011.
Gads

* Janem véra, ka raditaji par 2003. — 2010. gadu aprékinati balstoties uz CSP aprékinato provizorisko
iedzivotaju skaitu (dati uz 16.10.2012.)

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Registra dati liecina par pirmo reizi Registra uzskaité uznemto pacientu

skaita palielinadanas tendenci 2011. gada vairakas SSK 10 V nodalas

,Psihiski un uzvedibas traucéjumi” diagnozu grupas (skatit. 2. attelu).

! Janem véra, ka arstam, kur§ atbildigs par pacienta arstéSanu, katrd veselibas apriipes epizodé
ierakstam jaizvélas galvend patologija un secigi jebkuri citi patologiskie stavokli. ST informacija
sistematiski sakartojama, izmantojot ierakstu veik§8anas standartmetodes. Pienacigi aizpildits ieraksts ir
absoldti nepiecieSams kvalitativa arstniecibas pakalpojuma procesa nodrosSinaSanai un ir izSkiroSs
epidemiologisko un citu datu avots saslimstibas un veselibas apripes problému izpétei.
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Lielakoties pieaugums veidojies uz organisku psihisku traucéjumu (ieskaitot
simptomatiskos) (diagnozu grupa F00-F09) un neirotisku, ar stresu saistitu un
somatoformu traucéjumu (diagnozu grupa F40-F48) rékina, jo Sajas diagnozu
grupas raditaji palielinajusies visstraujak. Mazak izteikts pieaugums 2011.
gada vérojams uzvedibas un emocionaliem trauc€jumiem, kas parasti
sakusies bérniba un pusaudza vecuma (diagnozu grupa F90-F98), psihiskas
attistibas traucejumiem (diagnozu grupa F80-F89) pieauguSo personibas un
uzvedibas traucé&jumiem (diagnoZzu grupa F60-F69) un uzvedibas
sindromiem, kas saistiti ar fiziologiskiem traucéjumiem un somatiskiem
faktoriem (diagnozu grupa F50-F59).

2. attéls. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemtie pacienti ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem
diagnozu grupas dinamika Latvija uz 100 000 iedzivotaju

140
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120 / e Siz0frénija, Sizotipiskie trauc&jumi
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100 -~ (F30-F39)

empe Neirotiski, ar stresu saistiti un
80 somatoformi traucéjumi (F40-F48)

emiies» Uzvedibas sindromi, kas saistiti ar
)( fiziologiskiem traucéjumiem un

iedzivotaju

60 somatiskiem faktoriem (F50-F59)
e=@=m Pieauguso personibas un uzvedibas
traucéjumi (F60-F69)
40

Gariga atpaliciba (F70-F79)
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- - Psihiskas attistibas traucéjumi (F80-
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Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto pacientu skaits uz 100 000

Uzvedibas un emocionali
traucéjumi, kas parasti sakusies
bérniba un pusaudza vecuma (F90-

DT AT AT DT DT AT A DT
Fa8)

* Janem véra, ka raditaji par 2003. — 2010. gadu aprékinati balstoties uz CSP aprékinato provizorisko
iedzivotdju skaitu (dati uz 16.10.2012.)

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs
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Pieaudzis armt ambulatoro apmekléjumu un hospitalizaciju skaits
pacientiem, kuriem diagnosticéti psihiski un uzvedibas traucéjumi (skatit 4.1.
un 4.2. apaks$nodalas). Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto pacientu skaita
pieaugumu daléji varétu skaidrot ar Slimibu profilakses un kontroles centra
sistematiska darba rezultatiem Registra darbibas uzlabosana, jo 2011. gada
nedaudz palielingjies to arstniecibas iestazu skaits, kuras iesniedz datus
Registram, ka ari palielindjies to iestdzu ipatsvars, kas Registram datus
sniedz tieSsaisté. lepriekS dazam iestadem bija nepiecieSams ilgaks laika
periods, lai nodroSinatu atbilstoSu tehnisko aprikojumu (datoru ar internetu),
ka art pilnveidotu darbinieku iemanas darbam ar elektronisko informacijas
sistemu ,PREDA”.

Visvairak pacientu, kuri uznemti Registra uzkaité, ir vecuma grupas no
0 I1dz 14 un vecaki par 70 gadiem (skatit. 3. attélu). Sada situacijas vérojama,
jo bérnu vecuma pirmo reizi tiek atklati tadi psihiskie un uzvedibas trauc&jumi
ka gariga atpaliciba (diagnozu grupa F70-F79), psihiskas attistibas traucéjumi
(diagnozu grupa F80-F89) un uzvedibas un emocionalie trauc&jumi, kas
parasti sakuSies bérniba un pusaudza vecuma (diagnozu grupa F90-F98).
2011. gada vislielakais raditaju kapums - teju 58% salidzinajuma ar 2010.
gada raditajiem novérojams bérnu vecuma grupa no 5 lidz 9 gadiem.
Doméajams, ka viens no iemesliem tik straujam kapumam varétu bat
uzlabojumi gadijumu registrésana, jo atseviSkas arstniecibas iestades 2011.
gada registréts izteikti lielaks pacientu skaits neka 2010. gada, turpretl
paréjas iestadés ST pieauguma tendence ir mérena. Pacientu skaita
palielina8anas vecuma grupa péc 70 gadu vecuma varétu bat saistita ar
Registra uzskaité uznemto pacientu pieaugumu organisku psihisko

traucéjumu gadijumos, kuri raksturigaki gados vecakiem cilvékiem.
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3. attéls. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemtie pacienti ar psihiskiem un uzvedibas traucé&jumiem uz
100 000 iedzivotaju vecuma grupas 2009., 2010. un 2011. gada Latvija
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>=70

65-69

60-64

55-59

50-54

45-49

2009.
40-44 o

m 2010.

35-39 W 2011.

Vecuma grupa

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14
612,6

656,5
5-9
912,9

327,

0-4
423,2

0 200 400 600 800 1000

Registra uzskaité pirmo reizi uznemto pacientu skaits uz 100 000 iedzivotaju

* Janem véra, ka raditaji par 2009. — 2010. gadu aprékinati balstoties uz CSP aprékinato provizorisko
iedzivotaju skaitu (dati uz 16.10.2012.)

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu kontroles un profilakses centrs

Nelielas izmainas novérojamas pirmo reizi Registra uzskaité uznemto
pacientu Tpatsvara sadalijuma diagnozu grupas — kop$ 2009. gada kop€ja

struktra turpindjis samazinaties pacientu Tpatsvars ar Sizofréniju,
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Sizotipiskajiem traucéjumiem un murgiem (diagnozu grupa F20-F29), ka arT ar
garigo atpalicibu (diagnozu grupa F70-F79), bet 2011. gada palielinajies
Registra uzskaité uznemto pacientu Tpatsvars ar neirotiskiem, ar stresu
saistitiem un somatoformiem traucéjumiem (diagnozu grupa F40-F48),
psihiskas attistibas traucéjumiem (F80-F89), uzvedibas un emocionalajiem
traucéjumiem, kas parasti sakuSies bérniba un pusaudza vecuma (diagnozu
grupa F90-F98) un uzvedibas sindromiem, kas saistiti ar fiziologiskiem
traucéjumiem un somatiskiem faktoriem (diagnozu grupa F50-F59) (skatit 4.
attélu).

4. attéls. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto pacientu ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem
procentualais sadalijums diagnoZu grupas Latvija 2009., 2010. un 2011. gada

1 | | | | | | |
Organiski psihiski traucéjumi, ieskaitot simptomatiskos 35 6%39 59
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50 OR009.
S
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Pieauguso personibas un uzvedibas traucéjumi (F60-F69) i 0,79
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% no Registra uzskaité pirmo reizi uznemto pacientu skaita

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Regions ar visaugstakajiem pirmo reizi Registra uzskaité uznemto

pacientu raditajiem ir Latgale (skatit 5. attélu), bet viszemakie raditaji vérojami
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Vidzemé. Kopuma Latvijas vid&jais raditajs parsniegts trijos statistiskajos

regionos — Latgalé, Kurzemé un Riga.

5. attéls. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto pacientu ar psihiskiem un uzvedibas trauc&umiem

skaita sadalljums pa statistiskajiem regioniem uz 100 000 iedzivotaju 2011. gada

Latgale A87,8
Kurzeme
Riga

Zemgale

Pieriga

Statistiskais regions

Vidzeme

Latvija
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Registra uzskaité pirmo reizi uznemto pacientu skaits uz 100 000 iedzivotaju

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucgéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Pasaules Veselibas organizacijas (turpmak teksta PVO) Eiropas
regionala biroja HFA datubazé jaunaka pieejama informacija liecina, ka péc
saslimstibas raditaja ,Pirmreizéjie pacienti ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem (FO0-F99) uz 100 000 valsts iedzivotaju 13 ES valstis” Latvija
atrodas astotaja vietd no 13 valstim par kuram pieejama informacija (skatit. 6.
attélu). Interpretéjot o raditaju, janem vera tris aspekti - pirmkart, atbilstosi
PVO vienotajai metodologijai, HFA datubazé atspoguloti kopégjie dati par
visam SSK 10 V nodalas (diagnozu grupa F00-F99) diagnozém, ieklaujot gan
datus Registra, gan datus no ,Ar noteiktdam slimtbam slimojoSu pacientu
registra par narkologiskajiem pacientiem un personam, kuras lieto atkaribu
izraisoSas vielas”, otrkart, dazadas valstis pastav atskiribas izmantotajos
sekundaro datu avotos, bet treSkart Registra netiek ieklauta informacija par
tadiem psihiskiem traucé&jumiem, kuri uzskatami par robezstavokliem un kurus

diagnostice, pieméram, gimenes arsts (skatit art 13. Ipp.).
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6. attéls. Pirmreizéjie pacienti ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem (F00-F99) uz 100 000 valsts

iedzivotaju 13 ES dalibvalstis
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Rumanija (2010.)
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Cehija (2010.)
Polija (2009.)
Belgija (2004.)
Danija (2010.)
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Lietuva (2010.)
Malta (2010.)
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Bulgarija (2010.)
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Pacientu skaits uz 100 000 iedzivotaju

Avots: PVO HFA datubaze (skatits 20.06.2012.)

1. 2. Psihisko un uzvedibas traucéjumu izplatiba

2011. gada beigas Latvija Registra uzskaité atradas 76 756 personas
ar psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem, kas atbilst 3,7% no Latvijas
populacijas.

Ja analizéjam Registra uzskaité esoS$o pacientu procentualo
sadalijumu diagnoZzu grupas, tad redzams, ka vairums pacientu (71,3%)
registréti ar tadam hroniskam slimibam ka Sizofrénija, Sizotipiskie traucéjumi
un murgi (diagnozu grupa F20-F29), organiski psihiski traucéjumi (diagnozu
grupa FO00-F09) un gariga atpaliciba (diagnozu grupa F70-F79), turklat
organiski psihiski trauc&jumi, kas 2009. un 2010. gados bija treSie izplatitakie,
2011. gada kluva otrie (skatit 7. attélu). Tris analizéto gadu laika kopégja
registréto pacientu kopskaitd pakapeniski pieaudzis neirotisko, ar stresu
saistito un somatoformo traucéjumu (diagnozu grupa F40-F48) un

garastavok|a (afektivo) traucéjumu (diagnozu grupa F30-F39) Tpatsvars.
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7. attéls. Registra uzskaité esoSo pacientu ar psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem procentualais
sadalijums diagnozu grupas Latvija 2009., 2010. un 2011. gada

1 | | |
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Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Regionu izvietojums péc Registra uzskaité esoSo pacientu raditajiem
nav batiski mainijusies (skatit 8. attélu) — ari 2011. gada visaugstakie raditaji
vérojami Latgalé, bet viszemakie — Pieriga, bet Latvijas vidéjais raditajs
parsniegts Latgalé, Kurzemé un Zemgaleé.
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8. attéls. Registra uzskaité eso$o pacientu ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem skaita sadalijums
pa statistiskajiem regioniem uz 100 000 iedzivotaju 2011. gada
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Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Analiz€jot situaciju Latvija kopskata ar citam Eiropas Savienibas
valstim péc HFA datubazé pieejamas informacijas jasecina, ka Latvija 12 ES
valstu starpa ir ceturtaja/piektaja vietd péc Registréto pacientu ar psihiskiem
un uzvedibas traucéjumiem Tpatsvara populacija (skatit 9. attélu). Diemzel
Saja datubazeé informacija pieejama tikai par 12 ES valstim un janem véra, ka
raditajs ietver datus ari par ,Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registra
par narkologiskajiem pacientiem un personam, kuras lieto atkaribu izraiso$as
vielas” uzskaité esoSajiem pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas

traucéjumiem psihoaktivo vielu lietoSanas de| (diagnozu grupa F10-F19).
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9. attéls. Registréto pacientu ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem (FO0-F99) Tpatsvars (%) 12 ES
dalibvalstu iedzivotaju vidu

Igaunija (2010.)
Slovakija (2010.)
Lietuva (2010.)
Cehija (2010.)
Latvija (2010.)
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Bulgarija (2010.)
Somija (2010.)
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Danija (2010.)
Belgija (2004.)

Valsts
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% no iedzivotaju skaita

Avots: PVO HFA datubaze (skatits 22.08.2012.)

1. tabula, savukart, redzams pirmo reizi Registra uzskaité uznemto un
Registra uzskaité eso$o pacientu skaits diagnoZzu grupas un ar noteiktam
diagnozém 2009., 2010. un 2011. gada. Ar sarkanu krasu atziméts pacientu
skaita pieaugums, salidzinot ar 2010. gadu, ar dzeltenu krasu - nemainigs
pacientu skaits, bet ar zalu — pacientu skaita samazinajums, salidzinot ar

2010. gadu, ar attiecigo diagnozi vai attiecigaja diagnozu grupa.
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1. tabula. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto un Registra uzskaité eso$o pacientu sadalijums péc diagnozém 2009., 2010. un 2011. gada

2009 2010 2011
Skaidrojums Kods | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité
esoSie | uznemtie | esosie | uzpnemtie | esosie | uznpemtie
Alcheimera demence FOO 122 40 171 64
Vaskulara demence FO1 1271 393 1313 491
Demence citu citur klasificétu slimibu dé| F02 2326 188 2258 252 239
Neprecizéta demence FO3 121 18 119 20
Organisks amnetisks sindroms, ko nav izraisijis alkohols vai citas psihoaktivas vielas FO4 |51 6 56 13
Delrrijs, ko nav izraisijis alkohols vai citas psihoaktivas vielas FO5 211 53 204 52 195 41
Citi psihiski traucéjumi, kas rodas smadzenu bojajuma un disfunkcijas vai somatiskas
slimibas dé| FO6 | 5337 736 5805 958
Organiska halucinoze F06.0 | 382 69 397 71
Organiski katatoni traucéjumi F06.1 | 6 1 5 1 5 0
Organiski [Sizofrénijai lildzigi] murgi F06.2 | 651 79 679 100
Organiski garastavokla [afektivi] traucéjumi F06.3 | 1475 215 1628 292
Personibas un uzvedibas traucéjumi smadzenu slimibas,bojajuma vai disfunkcijas dé| | FO7 6697 442 6837 604
Organiski personibas traucéjumi F07.0 | 3906 212 3900 258
éizofrénija F20 16110 301 15174 314 284
Paranoida Sizofrénija F20.0 | 11887 238 11393 248 226
Hebefréna Sizofrénija F20.1 | 104 0 90 1 1
Katatona Sizofrénija F20.2 | 69 1 69 0
Nediferencéta Sizofrénija F20.3 | 676 9 621 5
PostSizofréniska depresija F20.4 | 105 0 96 0 88

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojosu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem. Slim
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1. tabula (turpindjums). Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto un Registra uzskaité eso$o pacientu sadalljums péc diagnozém 2009., 2010. un 2011. gada

2009 2010 2011
Skaidrojums Kods | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité
esoSie | uznemtie | esoSie | uznemtie | esosie | uznemtie
Reziduala Sizofrénija F20.5 | 629 4 581 2 564
Vienkarsa Sizofrénija F20.6 | 798 12 729 12
Cita veida Sizofrénija F20.8 | 1769 32 1513 38
Sizotipiski traucgjumi F21 1030 33 1085 46
PersistéjoSi murgi F22 246 13 260 19
Akdti un transitoriski psihotiski traucéjumi F23 956 148 1247 135
Sizoafektivi traucgjumi F25 783 18 916 25
Maniakala epizode F30 39 3 47 6
Bipolari afektivi traucéjumi F31 497 15 545 41
Depresiva epizode F32 1607 202 1836 268
Vieglas depresijas epizode F32.0 | 457 42 497 43
Vidéji smagas depresijas epizode F32.1 [ 1012 149 1171 212
Smagas depresijas epizode bez psihotiskiem simptomiem F32.2 | 42 3 53 6
Smagas depresijas epizode ar psihotiskiem simptomiem F32.3 |43 2 59 3
Rekurenti depresivi traucéjumi F33 2457 204 2615 259
Rekurenti depresivi traucéjumi, pasreiz viegla epizode F33.0 | 278 13 278 17
Rekurenti depresivi traucéjumi,pasreiz vidéji smaga epizode F33.1 | 1969 178 2098 231
Rekurenti depresivi traucéjumi, pasreiz smaga epizode bez psihotiskiem simptomiem | F33.2 | 52 5 63 3
Rekurenti depresivi traucéjumi, pasreizéja epizode smaga ar psihotiskiem
simptomiem F33.3 | 52 3 61 3
Persistéjosi garastavokla [afektivi] trauc&jumi F34 545 24 545 29
Fobiska trauksmainiba F40 146 17 177 29

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojo$u pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs
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Cita veida trauksme

F41

1. tabula (turpindjums). Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto un Registra uzskaité eso$o pacientu sadalijums péc diagnozém 2009., 2010. un 2011. gada

Panika [epizodiska paroksismala trauksme] F41.0 186 35 233 39
Obsesivi kompulsivi traucéjumi F42 74 11 86 13
Reakcija uz smagu stresu un adaptacijas traucéjumi F43 3083 561 3730 609

Akdta stresa reakcija F43.0 216 23 233 17

Posttraumatisks stresa sindroms F43.1 100 12 118 11

Adaptacijas traucéjumi F43.2 2739 523 3349 577
Disociativi [konversijas] traucéjumi F44 86 13 113 21
Somatoformi trauc&jumi F45 1023 167 1305 222

Somatizacija F45.0 49 6 65 12
Citi neirotiski trauc&jumi F48 770 53 848 60

Neirasténija F48.0 393 24 435 24
ESanas trauc&jumi F50 88 23 99 21
Neorganiski miega traucéjumi F51 109 24 141 32
Specifiski personibas traucéjumi F60 1137 44 1227 39

Paranoida personiba F60.0 35 1 36 0

Sizoida personiba F60.1 75 2 84 3

Asociala personiba F60.2 66 4 75 3

Emocionali nestabila personiba F60.3 504 22 551 19

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs
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1. tabula (turpindjums). Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto un Registra uzskaité eso$o pacientu sadalijums péc diagnozém 2009., 2010. un 2011. gada

2009 2010 2011
Skaidrojums Kods | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité | Uzskaité
esoSie | uznemtie | esoSie | uznemtie | esosie | uzpemtie

Paradumu un dzinu traucéjumi F63 3 0 7 1 0 0
Viegla gariga atpaliciba F70 9479 317 9605 368

Uzvedibas parmainu nav, vai tas ir minimalas F70.0 | 6434 185 6409 219

Bitiskas uzvedibas parmainas, kas prasa uzmanisanu vai arstéSanu F70.1 | 2475 121 2594 131 128

Citas uzvedibas parmainas F70.8 | 224 7 234 3 231 2

Bez norades par uzvedibas parmainam F70.9 | 342 3 356 9 353 4
Vidégji smaga gariga atpaliciba F71 4635 93 4730 100 88
Smaga gariga atpaliciba F72 1929 43 1913 36 19
Dzila gariga atpaliciba F73 605 25 596 21 590 14
Cita veida gariga atpaliciba F78 22 0 23 2 22 1
Neprecizéta gariga atpaliciba F79 123 18 135 8 127 7
Specifiski runas un valodas attistibas traucgjumi F80 746 181 793 170

Specifiski runas artikulacijas traucéjumi F80.0 | 178 25 161 11

Ekspresivas valodas traucéjumi F80.1 | 414 139 463 117

Receptivas valodas traucéjumi F80.2 | 0O 0 0 0 0 0

legita afazija ar epilepsiju(Landaua-Klefnera) F80.3 | 23 0 23 0 22 0
Specifiski macidanas iemanu attistibas traucéjumi F81 1251 207 1254 172

Specifiski lasiSanas traucéjumi F81.0 | 30 2 33 7

Specifiski pareizrakstibas traucéjumi F81.1 | 10 3 9 0

Specifiski aritmétisko iemanu traucéjumi F81.2 |14 1 12 1

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojo$u pacientu regdistrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs
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1. tabula (turpindjums). Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto un Registra uzskaité eso$o pacientu sadalijums péc diagnozém 2009., 2010. un 2011. gada

Jaukti maciSanas iemanu traucéjumi F81.3
Jaukti specifiski attistibas traucéjumi F83 205 46 220 42
Pervezivi attistibas traucéjumi F84 350 58 411 52
Bérnibas autisms F84.0 |58 6 68 11
Atipisks autisms F84.1 |66 13 86 8
Reta sindroms F84.2 6 1 6 1
Citi disintegrativi traucéjumi bérniba F84.3 |3 0 9 5
Hiperaktivi traucéjumi, kas saistiti ar psihisku atpalicibu un stereotipam kustibam F84.4 2 0 0 0
Aspergera sindroms F84.5 6 0 8 1
Hiperkinétiski traucéjumi F90 839 150 857 143
Uzvedibas traucéjumi Fol 595 49 499 55
Uzvedibas traucéjumi gimenes ietvaros F91.0 |52 2 46 6
Nesocializéti uzvedibas traucéjumi F91.1 162 13 133 14
Socializéti uzvedibas traucéjumi F91.2 291 29 248 27
Opozicionari izaicino$i traucéjumi F91.3 51 3 45 4
Jaukti uzvedibas un emocionali traucgjumi F92 532 129 574 131
Rauste F95 121 14 116 18
Citi uzvedibas un emociju traucéjumi, kas parasti sakas bérniba un pusaudza gados F98 234 37 229 43
Neorganiska enuréze F98.0 |80 9 68 10
Neorganiska enkopréze F98.1 |25 6 25 4

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs
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1.3. Pacientu socialais raksturojums

Psihisko traucéjumu slogs neietekmé visus sabiedribas slanus
vienmérigi. Sabiedribas grupam, kuru riciba ir mazak resursu (pieméram,
cilvéki, kas dzivo izteikta nabadziba) ir augstaks psihisko traucé&jumu risks jeb
lielaka ,ievainojamiba”. Siem cilvékiem pastav arl augstaks stigmatizacijas
risks un vini var sastapties arl ar citiem batiskiem SkérSliem adekvatas
arstéSanas sanems$anai. (WHO, 2003)

2012. gada publicéts pétijums, kura ietvaros, izmantojot standartizétu
anketu, respondentiem tika uzdoti jautajumi, lai noteiktu vinu zinaSanas
(uzskatus) par noteiktu psihisko trauc&umu izraisitajiem, simptomiem,
izplatibu un arstéSanu, savukart ar tadu indikatoru ka izglitibas limenis,
ienemamais amats un ienakumu [imenis palidzibu tika noteikts arT So personu
socialekonomiskais stavoklis. Tika pieradits, ka personas ar zemu SES ir
mazak informéti par depresijas, Sizofrénijas un é&8anas traucéjumu
simptomiem un izplatibu, savukart cilvéki ar augstu SES biezak uzskata, ka
medikamenti ir efektivi depresijas un Sizofrénijas arstéSana un retak sliecas
domat, ka psihisko traucéjumu iemesls ir ,vaja griba”. Pétijuma rezultata
secinats, ka nepiecieSams realizét papildus informativas kampanas par
psihisko slimibu izraisttajiem, simptomiem, izplatibu un arstéSanas iespéjam
cilvékiem ar zemu SES. (von dem Knesebeck et al., 2012)

2011. gada nav batiski mainijusies Registra uzskaité esoSo pacientu ar
psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem pamatiztikas avoti (skatit 10. attélu) —
joprojam lielakais pacientu 1patsvars (26,7%) atradas citu personu apgadiba,
turklat, Sis raditajs 2011. gada nedaudz palielinajas. Nedaudz samazinajas to
pacientu Tpatsvars, kuru pamatiztikas avots ir invaliditates pensija, tomér 3o

pacientu skaits kopé€ja struktura joprojam saglabajas augsts (24,9%).
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10. attéls. Registra uzskaité eso$o pacientu ar psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem pamatiztikas avoti
Latvija 2009. , 2010. un 2011. gada
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Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Ja analizéjam pamatiztikas avotus 2011. gada pirmo reizi Registra
uzskaité uznemtajiem pacientiem (skatit 11. attélu), tad jasecina, ka art Sie
cilvéki galvenokart atradusies citu cilveku apgadiba vai iztikuSi no vecuma
pensijas — 38adi iztikas avoti noraditi vairak neka pusei (53,7%) uzskaité
uznemto pacientu. Tik augsts Tpatsvars, ticamak, vérojams tadel, ka lielakais
Tpatsvars pacientu (39%) Registra uzskaité uznemti organisko psihisko
traucéjumu gadijumos (diagnozu grupa F00-F09), kuri biezak raksturigi

vecaka gadagajuma cilvekiem.
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11. attéls. Pirmo reizi Registra uzskaité uznpemto pacientu ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem
pamatiztikas avoti Latvija 2011. gada
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Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Gandriz katrs piektais no 2011. gada pirmo reizi Registra uzskaité
uznemtajiem pacientiem bijis ar visparéjo vidéjo izglitibu, bet tikai katrs
desmitais - ar augstako izglitibu, kas vedina hipotétiski domat, ka zemam
izglitibas limenim ir iesp&jama negativa korelacija ar iesp&jamibu saslimt ar

psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem (skatit 12. attélu).

12. attéls. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto pacientu ar psihiskiem un uzvedibas traucg&jumiem
izglitibas ITmenis 2011. gada
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Avots: Ar noteiktdm slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs
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1.4. Psihiskas veselibas pétijumu dati

Novértéjot sabiedribas garigo veselibu, batiski vadities ne tikai péc
sekundarajiem statistikas datiem, bet analizét arT populacijas pétijumu
rezultatus. Rutinas statistika visbiezak atspogulo jau konkrétus,
diagnosticétus saslim8anas gadijumus, bet populaciju pétijumi lauj plasak un
no iedzivotaju redzespunkta novértét problémas apjomus.

ledzivotaju psihisko veselibu raksturojosi jautajumi ieklauti vairaku
populacijas pétijumu anketas. 2011. gada pieejami dati no pé&tijumiem, kuros
iegta informéacija par atseviskiem ar psihisko veselibu saistitiem jautajumiem
bérnu un jauniesu vidu — Seit jamin Skolas vecuma bérnu veselibas paradumu
pétijums (angliski — Health Behaviour among School-aged Children Study)
(turpmak teksta — HBSC ), kura starp vairakiem citiem veselibu raksturojoSiem
indikatoriem pieejama informacija art par 11, 13 un 15 gadus vecu skolénu
psihoemocionalo labklajibu, Eiropas skolu projekts par alkoholu un citam
atkaribu izraisoSajam vielam (angliski - European School Survey Project on
Alcohol and Other Drugs) (turpmék teksta - ESPAD), kurd iegati dati par
Latvijas 15-16 gadus veco skolénu t.s. pasnavniecisko uzvedibu un Pétijums
par Latvijas 18-25 gadus veco jaunieSu bérniba gato nelabvéligo pieredzi.

Analizéjot un salidzinot Skolas vecuma bérnu veselibas paradumu
pétijuma rezultatus par 11, 13 un 15 gadus vecu skolénu apmierinatibu ar
dzivi 2009./2010. un 2005./2006. macibu gada, vérojamas dazas pozitivas
tendences (skatit 13. attélu) — 2009./2010. macibu gada samazinajies to
aptaujato skolénu Tpatsvars, kuri vérté savu dzivi ka sliktako vai vissliktako
iespéjamo — par 3,7 procentpunktiem vienpadsmit gadus veciem skoléniem,
7,4 procentpunktiem trispadsmit gadus sasniegu$ajiem un 5,2
procentpunktiem piecpadsmit gadus veciem skoléniem, tomér kopuma savu

dzivi ka sliktako vai vissliktako iesp&jamo verté 15,4% respondentu.
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13. attéls. Skolénu Tpatsvars, kas vérté savu dzivi ka sliktako vai vissliktako iesp&jamo 2005./2006. un

2009./2010. macibu gada vecuma grupas
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Avots: Skolas vecuma bérnu veselibas paradumu pétijumi (HBSC). Slimibu profilakses un kontroles
centrs

Izmainas notikuSas art salidzinot datus par dazadam psihoemocionalas
veselibas stdzibam - 2009./2010. macibu gada visas analizétajas vecuma
grupas samazinajies respondentu Tpatsvars gan ar aizkaitinamibu vai sliktu
garastavokli, gan nervozitati un nomaktibu (skatit 14. attélu). SalidzinoSi
neliels Tpatsvara kritums vérojams 11 gadus veciem skoléniem, turklat pretéji
2005./2006. macibu gada pétijuma novérotajai tendencei, samazinoties
skolénu vecumam samazinaties psihoemocionalas veselibas sddzibam,
2009./2010. aptaujas gada aizkaitinamibu vai sliktu garastavokli un nomaktibu
atziméjusi nedaudz lielaks Tpatsvars 11 nevis 13 gadus veco skolénu. Tris
analizéto psihoemocionalo veselibas sudzibu struktira palikusi nemainiga —
art 2009./2010. aptaujas gada joprojam dominé aizkaitinamiba vai slikts

garastavoklis péc kura seko nervozitate un nomaktiba.
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14. attéls. Psihoemocionalas veselibas sddzibu Tpatsvars vismaz reizi nedéld 2005./2006. un
2009./2010. macibu gada vecuma grupas
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Avots: Skolas vecuma bérnu veselibas paradumu pétijumi (HBSC). Slimibu profilakses un kontroles
centrs

Analizéjot tris iepriek§ minétas psihoemocionalads veselibas sudzibas
dzimumu grupas, redzams, ka nedaudz samazinajusas atSkiribas starp
zéniem un meiteném, tomér joprojam veérojama tendence, ka meitenes Sadas

sudzibas atziméjusas biezak neka zéni (skatit 15. attélu).

15. attéls. Psihoemocionalas veselibas sOdzibu Tpatsvars vismaz reizi nedéld 2005./2006. un
2009./2010. macibu gada dzimumu grupas
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Izteiktu apgratingjumu un spriedzi macities gan skola, gan majas
salidzinoSi visbiezak izjutusSi 15 gadus vecie skoléni (28,2%) un gandriz katrs
piektais 11 un 13 gadus vecais skoléns. Kopuma vérojama tendence, ka Sadu
apgratinajumu un spriedzi macibas atziméjuso 1patsvars pieaudzis lidz ar
vecumu, lai gan 11 gadus veco zénu vidd $adu apgratindjumu atziméjuso
respondentu Tpatsvars (21,8%) bijis nedaudz augstaks neka 13 gadus veco
skolénu grupa (20,2%), savukart 15 gadus veco skolénu grupa atSkiras no
paréjam divam, jo izteiktu apgratindjumu un spriedzi macities izjutusas lielaks
Tpatsvars meitenu (29,6%) neka zénu (26,6%) (skatit 16. attélu).

16. attéls. Respondentu Tpatsvars, Kuri ir izjutusi izteiktu apgratinajumu, spriedzi mactties gan skola, gan
majas 2009./2010. macibu gada dzimumu un vecuma grupas
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Avots: Skolas vecuma bérnu veselibas paradumu pétijums (HBSC). Slimibu profilakses un kontroles
centrs

Pétijumos pieradits, ka no nirgadanas cietuSajiem skoléniem ir
augstaks risks psihiskas veselibas problémam un traucéjumiem - depresijai
un trauksmei, kas noteiktos apstaklos var novest pat lidz pasnavibai, iek$€ja
rakstura problemam, socialajai atstumtibai un gratibam macibas (sliktas
sekmes, atskaitiSana), nespéjai veidot draudzigas attiecibas, vientulibai,
kavéjumiem, psihosomatiskiem simptomiem un pat atkaribu izraisoSo vielu
lietoSanai. NirgaSanas rezultata izraisitie trauc&jumi var saglabaties art
vélinaja pusaudza perioda un pieaugusa vecuma, ka ari palielinat depresijas
iespéjamibu. (WHO (d), 2012)
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Analizéjot datus par nirgasanas izplatibu Latvijas skolas, jasecina, ka
lielakais paridaritaju patsvars vérojams starp 15 gadus vecajiem zéniem
(26,1%), savukart lielakais Tpatsvars cietéju bijuSas 11 gadus veco meitenu
vidd (18,8%) (skatit 17. attélu).

17. attéls. Nirgasanas izplatiba dzimuma un vecuma grupas 2009./2010. macibu gada
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Avots: Skolas vecuma bérnu veselibas paradumu pétijums (HBSC). Slimibu profilakses un kontroles
centrs

Starptautiski salidzinot HBSC pétijuma iegitos dalibvalstu® rezultatus,
secinajumi nav iepriecinosi — Latvija atrodas treSaja vieta péc 11 un 13 gadus
veco skolénu Tpatsvara, kuri cietuSi no nirgasanas vismaz divreiz ménesi
peédéjo meneSu laika. 13 gadus veco skolénu grupa Saja gadijuma
ierindojusies septitaja pozicija. Vel sliktaka situacija ir attieciba uz skolénu
Tpatsvaru, kuri nirgajusies par citiem vismaz divreiz ménesi pédéjo ménesu
laika - ceturta vieta vienpadsmit gadus vecajiem, otra trispadsmit gadus
veciem skoléniem, bet pirma piecpadsmit gadus vecajiem. (WHO (d), 2012)

Rezultati rosina noskaidrot faktorus, kas saistiti ar augsto nirgasanas
izplatibu Latvija, ka arT realizét koordinétas profilakses programmas skolas, jo
nirgasSanas var bat viens no iemesliem, kadé| bérni var izSkirties pat par tadu
soli ka pasnaviba, vai art ar to, iespéjams, var izskaidrot salidzinosi augstu to

skolénu Tpatsvaru, kas savu dzivi verté ka sliktako vai vissliktako iesp&jamo,

2 Lietuva, Belgija, Grenlande, Rumanija, Austrija, Ukraina, Krievija, Portugale, Luksemburga, Francija,
Sveice, Griekija, Vacija, Kanada, Igaunija, Anglija, Belgija, Somija, Trija, Norvégija, Velsa, Polija,
Slovakija, ASV, Skotija, Makedonija, Cehija, Sloveénija, Horvatija, Ungarija, Spanija, Niderlande, Danija,
Islande, Zviedrija, Armeénija, Italija.
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sudzas par psihoemocionalas veselibas traucéjumiem vai izjat izteiktu
apgratinajumu un spriedzi macities gan skola, gan majas.

Vairaki ar jaunieSu psihisko veselibu saistiti indikatori analizéti art
pétijuma par Latvijas jaunieSu bérniba guto nelabvéligo pieredzi. Pétijuma
izmantota bérniba gutas nelabvéligas pieredzes (angl. Adverse Childhood
Expierence) skala (turpmak ACE skala). Visi jautajumi, kuri ir izmantoti Saja
skala, attiecas uz laiku lidz respondenta 18 gadu vecumam. ACE skala ir
noteiktas desmit kategorijas: emocionald vardarbiba, fiziskd vardarbiba,
seksuala vardarbiba, emocionala atstaSsana novarta, fiziska atstaSana
novarta, atkaribas vielu lietoSana gimené, psihiskas veselibas problémas
gimené, vardarbiba gimené pret mati (pamati), vecaku S$kirSanas vai
dzivoSana S$kirti, ieslodzijuma esoSu gimenes loceklu esamiba. Katras
kategorijas noteikSanai ir izmantoti noteikti aptaujas anketas jautajumi. Skala
katras kategorijas novértejums var but - ,0”, kur respondents konkrétaja
kategorija nav ne uz vienu jautajumu noradijis savu paklausanu noteiktam
vardarbibas vai negativas pieredzes veidam, un ,1”, kur respondents vismaz
viena jautajuma ir noradijis uz savu paklauSanu noteiktam vardarbibas vai
negativas pieredzes veidam. Skala visas desmit kategorijas tiek summeétas,
un Sis summarais lielums ir amplittda no ,0” (nav bijis (-usi) paklauts (-a)) lidz
,10” (ir bijis (-usi) paklauts (-a) visas ACE skalas kategorijas). (Velika u.c.,
2012)

Analizéjot ACE skalas kategoriju saistibu ar respondentu kavétajam
macibu dienam skola veselibas problému dé| un veselibas stdzibam péedeja
meénesa laika, jasecina, ka Iidz ar ACE skalas kategoriju pieaugumu vérojams
art kavéto skolas dienu un veselibas stdzibu Tpatsvara pieaugums — ja starp
tiem jaunieSiem, kuri nav bijusi paklauti vardarbibai tris un vairak dienas
pédeja ménesa laika stresa un nomaktibas sajutas dé| skolu kavéjusi 7%, tad
ACE skalas kategorija >=4 tie jau ir 44%. Attiecigi, analizéjot sudzibas par
nomaktibu pédéjo ménesa laikd vismaz reizi nedéla, Sie raditaji ir 6,8% un
47,7%, stdzibam par aizkaitinamibu — 9,4% un 39,7%, nervozitati — 7,3% un
43,9%, gratibam koncentréties — 10% un 42,2% (skatit 2. tabulu).
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2. tabula. ACE skala saistiba ar respondentu kavétajam skolas diendm veselibas problému dé| un

veselibas sidzibam pédé&ja ménesa laika

Skaits ACE skalas kategorijas (%
Pedeja menesa laika kavétas (n)
skolas dienas stresa vai
nomaktibas sajutas del 0 1 2 3|>=4

Neviena 753 | 19.4% | 23.2% | 21.5% | 14.2% | 21.6%

3 un vairak dienas 100 | 7.0% | 13.0% | 16.0% | 20.0% | 44.0%

Sadzibas par nomaktibu pédéjo 6
ménesu laika

Vismaz reizi nedela 237 | 6.8% | 14.3% | 13.9% | 17.3% | 47.7%

Retak vai nekad 737 | 20.6% | 23.6% | 21.8% | 13.4% | 20.5%

Sudzibas par aizkaitinamibu
pédéjo 6 ménesu laika

Vismaz reizi nedéla 406 | 9.4% | 17.5% | 17.5% | 16.0% | 39.7%

Retak vai nekad 578 | 22.7% | 23.7% | 22.1% | 13.3% | 18.2%

Sudzibas par nervozitati pedejo 6
ménesu laika

Vismaz reizi nedéla 301 | 7.3% | 15.9% | 17.9% | 15.0% | 43.9%

Retak vai nekad 682 | 21.6% | 23.5% | 21.3% | 14.2% | 19.5%

Sadzibas par gratibam
koncentréties peédéjo 6 menesu
laika

Vismaz reizi nedéla 251 | 10.0% | 13.9% | 15.1% | 18.7% | 42.2%

Retak vai nekad 730 | 19.6% | 24.0% | 21.8% | 12.9% | 21.8%

Avots: Pétljums par Latvijas jaunieSu bérniba gito nelabvéligo pieredzi. Slimibu profilakses un kontroles

centrs

Pétijuma ar meérki aprakstit dazadu Latvijas sociali ekonomisko un
vecuma grupu iedzivotaju attieksmi pret psihiski slimu cilvéku nodarbinatibu
izmantoti SPKC Latvijas pieaugu$o iedzivotaju veselibas paradumu
(FINBALT) pétijuma dati. Petijuma noskaidrots, ka vairak neka 77% Latvijas
pieaugu$o® iedzivotaju paududi stigmatiz&josu attieksmi pret psihiski slimu
cilveku nodarbinatibu. Vispozitivak iedzivotaji vérté psihiski slimu personu
pienemsSanu darba, ja Sis cilveéks ir piemérots attiecigajam amatam, tacu
situacija, kad amatam pieteikuSies vairaki pretendenti, priekSroka tiktu dota
cilvekam bez psihiskas slimibas anamnézée. Stigmatizacijas raditaji attieciba
pret psihiski slimu pacientu nodarbinatibu ir augsti, kas liecina, ka darba vide
Latvija psihiski slimiem individiem nav atbalsto$a. Secinats ari, ka zemakais
stigmatizacijas limenis ir vecuma grupa 15-24 gadi, bet 25-34 gadu vecuma

novérojami augstakie stigmatizacijas raditaji pret psihiski slimu personu

% Vecuma grupa 15-64 gadi.
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nodarbinatibu. Papildus noskaidrots, ka iepriek3€ja saskarsme ar psihiski
slimu personu profesionalas darbibas sakara paaugstina stigmatizacijas

ITmeni nodarbinatibas jautajumos. (Zarde u.c., 2012)
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2. Pasnavibas

Pasnaviba ir nopietna un globala sabiedribas veselibas probléma, kas
saistita ar vairakiem faktoriem, taja skaita psihiskam saslim$anam, socialo
izolaciju, hroniskdm somatiskam slimibam, atkaribas vielu lietoSanu,
vardarbibu gimené, SkirSanos no partnera, piekluvi pasnavibas izdari$anai
nepiecieSamajiem lidzekliem, akdtiem emocionaliem pardzivojumiem un
pekSnam, radikalam parmainam cilvéka dzive, bet liela dala gadijumu —
vairaku $o un citu faktoru kombinaciju. Pasnavibu epidemiologiskie raditaji
starp dazadam valstim varié, tomér Austrumeiropa tie ir vieni no augstakajiem
pasaulé. (Scott et al. 2012, WHO (c), 2012)

Neskatoties uz faktu, ka pasnavibas ir nopietna probléma arT valstis ar
augstiem ienakumiem, tas biezak novéro tiesi valstis ar vidéjiem un zemiem
ienakumiem. STs valstis ir relativi sliktak nodro$inatas pasnavibu profilaksei,
nespégj iet kopsolt ar augos$o pieprasijumu péec psihiskas veselibas apripes,
tam ir nepietiekami attistita infrastruktdra, nepietiekosi finansu un cilvékresursi
— tie ir galvenie iemesli, kadé| tajas pamanami tikai atseviSki centieni un
aktivitates pasnavibu profilaksei. (WHO (c), 2012)

ArT Latvija pasnavibu probléma bija un joprojam ir aktuala — saskana ar
Pasaules Veselibas organizacijas DetalizEétas naves célonu datubazé
pieejamajiem datiem Latvija joprojam ierindojama treSaja vieta Eiropas
Savienibas dalibvalstu vidi péc izdarito pasnavibu skaita uz 100 000
iedzivotaju (skatit 18. attélu). Augstaki pasnavibu raditaji verojami vien
Lietuva un Ungarija. Analizéjot dzimumu griezuma, péc izdarito pasnavibu
skaita uz 100 000 iedzivotaju Latvija ES dalibvalstu vidd ienem treSo vietu
virieSiem un 16. sievietem.

Péc pedejiem pieejamajiem starptautiski salidzinamiem datiem, Latvija
atrodas 10. vieta pasaulé péc pasSnavibu skaita uz 100 000 iedzivotaju.
Augstaki pasnavibu raditaji vérojami (dilstoSa seciba) Lietuva, Dienvidkoreja,
Srilanka, Krievija, Baltkrievija, Gana, Kazahstana, Ungarija un Japana.
(Varnik, 2012)
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18. attéls. Standartizéta mirstiba no pasSnavibdm uz 100 000 attiecigds valsts iedzivotdju (diagnozu

grupa X60-X84) Eiropas Savienibas dalibvalstis (kopéja mirstiba un mirstiba dzimumu grupas)

Lietuva (2010) 51,4
Ungarija (2009)
Latvija (2010)
Slovénija (2010)
Belgija (2006)
Somija (2010)
Polija (2010)
Francija (2009)
Igaunija (2010)
Cehija (2010)
Austrija (2010)

Rumanija (2010)

Zviedrija (2010) Hm Kopa

Valsts

Trija (2010) M Sievietes,

Luksemburga (2009) B Viriesi
Slovakija (2010)
Danija (2006)

Vacija (2010)
Niderlande (2010)
Bulgarija (2011)
Portugale (2010)
Malta (2010)
Apvienota karaliste (2010)
Spanija (2010)
Italija (2009)

Kipra (2010)

0 10 20 30 40 50 60

Pasnavibu skaits uz 100 000 iedzivotaju

Avots: Pasaules Veselibas organizacijas Eiropas Detalizéta naves célonu datubaze (Eurpean Detailed
Mortality Database) http://data.euro.who.int/dmdb/ (Skatits 30.08.2012.)
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Pretéji iepriek§ prognozétajai pasSnavibu raditaju samazinasanas
tendencei Latvija (Pulmanis u.c., 2011), 2011. gada to skaits bijis pat nedaudz
lielaks (2010. gada kopuma izdaritas 436 pasnavibas, bet 2011. gada — 440),
turklat pamanama pasnavibu raditaju palielinasanas finanSu krizes gados.
(skatit 19. attelu).

19. attéls. Pasnavibu skaita dinamika Latvija péc dzimumiem uz 100 000 iedzivotaju
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* Janem véra, ka raditaji par 2000. — 2010. gadu aprékinati balstoties uz CSP aprékinato provizorisko
iedzivotaju skaitu (dati uz 16.10.2012.)

Avots: Naves célonu datubaze. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Statistisko regionu griezuma augstakie pasnavibu raditaji vérojami
Vidzemé (30,9 uz 100 000 iedzivotaju) un Latgalé (30,5 uz 100 000
iedzivotaju), savukart raditaji Riga un Kurzemé noturéjusies zem vidéja valsti
(vidéjais raditajs valsti - 21,4 uz 100 000 iedzivotaju) (skatit 20. attelu).

LiteratGra ir sastopami pétijumi par bezdarba saistibu ar pasnavibu
skaitu, pieméram, kada starptautiska pétijuma dati liecina, ka bezdarba
pieaugums par 1% izradijies saistits ar pasSnavibu raditaja pieaugumu par
0,79% (Stuckler et al., 2009).

Situacija Latvija liecina par bezdarba iespéjamo ietekmi — péc

Nodarbinatibas valsts agentliras datiem augstakais registrétais bezdarba
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lTmenis uz 2011. gada 31. decembri registréts tiesSi Latgalé (19,8%) un
Vidzemé (13,0%) (NVA, 2012), un, ka jau minéts ieprieks, $ajos regionos
veérojami art augstakie pasnavibu raditaji valsti.

20. attéls. Pasnavibu sadalljums pa statistiskajiem regioniem absoldtos skaitjos un uz 100 000

iedzivotaju 2011. gada

Avots: Naves célonu datubaze. Slimibu profilakses un kontroles centrs

2011. gada, rékinot absolitajos skaitlos, lielakais skaits cilvéku
pasnavibu izdarijusi vecuma no 50 I1dz 54 gadiem (54 cilvéki) un no 45 Iidz 49
gadiem (43 cilveki) (skattt 3. tabulu). Vecuma no 45 Iidz 54 gadiem vérojams
Tpasi augsts pasnavibas miruso virieSu skaits, bet augstakais novéroto

pasnavibu skaits sievietem ir péc 80 gadu vecuma (skatit 21. attélu).
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21. attéls. Pasnavibu skaits vecuma un dzimumu grupas Latvija 2011. gada.
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Avots: Naves célonu datubaze. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Veicot aprékinus uz 100 000 iedzivotaju, augstadka mirstiba no
pasnavibam 2011. gada novérota vecuma grupa 80 un vairak gadi (skatit 22.
attélu). Arm absolutos skaitlos lielakais pieaugums, salidzinot ar 2010. gadu,
vérojams vecuma grupas 80 un vairak gadi (par 17 pasnavibas mirusajiem
vairak) ka art 50-54 gadi (arT par 17 pasnavibas miruSajiem vairak) un 25-29
gadi (par 7 pasnavibas mirusajiem vairak). Absolttos skaitlos vecuma grupa
80 un vairak gadi 2011. gada vérojams lielakais pasnavibu skaits pédgjo
desmit gadu laika. Ticamak, ka tas varétu bdt saistits ar socializéSanas
ilespéjam un socialas atstumtibas Iimeni, bezdarbu, nabadzibu, bezceribu,
socialas un veselibas apriapes pieejamibas ierobezojumiem,
psihosomatiskam veselibas problémam, depresiju un citiem socialajiem un
veselibas riska faktoriem, tomér to iespaidojuma novértéSanas nolika

nepiecieSami papildu pétijumi.
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22. attéls. PasSnavibu skaits uz 100 000 iedzivotaju Latvija 2011. gada dzimumu un vecuma grupas
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Avots: Naves célonu datubaze. Slimibu profilakses un kontroles centrs
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3. tabula. Pasnavibu skaita dinamika Latvija dalljuma dzimuma un vecuma grupas absolitos skaitlos 2000. — 2011. gada

Vecuma 2000 2001 2002 2003 2004 2005
grupa Virie$§i | Sievietes | Kopa | Virie§i | Sievietes | Kopa | Virie$i | Sievietes | Kopa | Virie$i | Sievietes | Kopa | Virie§i | Sievietes | Kopa | Virie$i | Sievietes | Kopa
10-14 4 1 5 3 0 3 3 0 3 3 1 4 1 0 1 4 1 5
15-19 20 4 24 13 5 18 12 3 15 10 3 13 12 2 14 15 3 18
20-24 33 4 37 30 1 31 | 40 3 43 33 6 39 26 4 30 27 3 30
25-29 38 8 46 33 4 37 37 6 43 37 5 42 26 3 29 39 1 40
30-34 45 7 52 51 7 58 | 30 6 36 33 8 41 36 10 46 37 4 41
35-39 54 10 64 | 42 7 49 52 10 62 | 42 8 50 34 4 38 36 4 40
40-44 76 12 88 74 13 87 70 10 80 58 7 65 49 4 53 43 4 47
45-49 70 8 78 69 10 79 | 44 6 50 | 52 9 61 62 9 71 55 10 65
50-54 65 9 74 61 17 78 66 18 84 51 11 62 43 6 49 51 13 64
55-59 64 13 77 57 10 67 57 17 74 43 10 53 41 8 49 31 11 42
60-64 46 17 63 53 14 67 45 23 68 21 7 28 42 17 59 33 11 44
65-69 39 13 52 33 13 46 22 9 31 24 9 33 27 5 32 29 11 40
70-74 26 15 41 25 12 37 18 11 29 38 13 51 28 9 37 24 11 35
75-79 13 10 23 12 14 26 12 11 23 19 11 30 19 9 28 12 9 21

>80 24 21 45 10 15 25 14 17 31 19 14 33 10 16 26 9 23 32
Kopa | 618 152 770 | 566 142 708 | 522 150 672 | 483 122 605 | 456 106 562 | 445 119 564

Avots: Naves célonu datubaze. Slimibu profilakses un kontroles centrs
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3. tabula (turpindjums). Pasnavibu skaita dinamika Latvija dalijuma dzimuma un vecuma grupas absolitos skaitlos 2000. — 2010. gada

Vecuma 2006 2007 2008 2009 2010 2011
grupa | viriesi | Sievietes | Kopa | Virie$i | Sievietes | Kopa | Virie$i | Sievietes | Kopa | Virie$i | Sievietes | Kopa | Virie$i | Sievietes | Kopa | Virie$i | Sievietes | Kopa
10-14 0 0 0 1 2 3 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
15-19 | 12 1 13 11 4 15 8 5 13 | 13 2 15 I 2 9 8 2 10
20-24 | 37 0 37 21 2 23 | 31 2 33 | 25 1 26 | 27 2 29 | 30 3 33
25-29 | 22 3 25 26 3 29 | 39 3 42 | 35 2 37 | 27 1 28 | 30 5 35
30-34 | 39 5 44 32 4 36 | 33 5 38 | 32 6 38 | 31 1 32 | 26 4 30
35-39 | 28 8 36 29 5 34 | 38 6 44 | 32 3 35 | 38 3 41 | 32 3 35
40-44 | 31 3 34 41 7 48 | 37 I 44 | 41 8 49 | 37 5 42 | 21 2 23
45-49 | 58 5 63 40 5 45 | 38 1 39 | 51 10 61 | 46 3 49 | 36 I 43
50-54 | 50 6 56 34 9 43 | 49 10 59 | 43 11 94 | 32 5 37 | 48 6 54
55-59 | 30 I 37 31 9 40 | 44 10 54 | 49 12 61 | 37 9 46 | 30 4 34
60-64 | 20 I 27 20 4 24 | 22 I 29 | 23 12 35 | 30 4 34 | 21 4 25
65-69 | 22 4 26 18 7 25 | 35 8 43 | 25 3 28 | 18 7 25 | 30 7 37
70-74 | 30 9 39 16 7 23 | 18 8 26 | 17 4 21 | 20 9 29 | 18 6 24
75-79 | 19 10 29 19 10 29 | 19 9 28 | 18 13 31 9 4 13 | 12 6 18
>80 9 12 21 20 17 37 | 16 18 34 | 12 13 25 | 16 6 22 | 23 16 39
Kopa | 407 80 487 | 359 95 454 | 427 | 100 |527 | 416 | 100 |516 | 375 61 436 | 365 75 440

Avots: Naves célonu datubaze. Slimibu profilakses un kontroles centrs
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23. attéela redzami biezakie pasSnavibas izdariSanas veidi. Biezakais
pasnavibas izdariSanas veids ir pakaroties (85%). Ka otrs biezakais veids ir
pasnavibas izdariSana ar Saujamieroci, savukart treSaja vietd ierindojama
IEkSana no augstuma. Divas pédéjas minétas metodes izmantojuso skaits
2011. gada, salidzinot ar 2010 gadu ir pieaudzis. Salidzinajumam, piemé&ram,
ASV biezaka pasnavibas metode ir izmantojot Saujamieroci (56%) (National
Institute of Mental Health, 2012).

23. attéls. Pasnaviba miruSie (absolitos skaitlos) péc pasnavibas izdariSanas veida 2010. un 2011.
gada
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Avots: Naves célonu datubaze. Slimibu profilakses un kontroles centrs

2012. gada Slimibu profilakses un kontroles centram turpinajas

veiksmiga sadarbiba ar Neatliekamas mediciniskas palidzibas (turpmak
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teksta — NMP) dienestu, kuras rezultata tika sanemts datu masivs par NMP
izsaukumiem pie pacientiem, kas méginajusi izdartt vai izdarijusi pasnavibu
2011. gada, tadéjadi dodot iespéju papildinat analizi ar datiem par
pasnavibas® méginajumiem visa Latvija (skatit 4. tabulu). Kopuma 2011. gada
registréti 1777 izsaukumi pie 1501 pacienta, kuri méginajusi izdarit pasnavibu
un izdzivojusi pirmsslimnicas NMP etapa. Lidz ar to, aprékinot attiecibu — uz
vienu pabeigtu pasnavibu veikti ¢etri pasnavibas méginajumi. Pétijumos Sis
skaitlis varié atkariba no pétijuma metodikas un pasnavibas méginajuma
definicijas. Pieméram, Anglija veiktd pétijjuma noskaidrots, ka ti8s
paskaitéjums, kas definéts ka tiSa saindéSanas vai tiSa sevis ievainoSana
neatkarigi no motivacijas vai pasnavnieciskd nodoma pakapes, populacija
novérots relativi 36 reizes biezak neka pabeigta pasnaviba (Hawton et al.,
2008), kas varétu liecinat, ka dala pasnavibas méginajumu Latvija paliek
neapzinata. Vienlaikus tomér janem véra fakts, ka $aja Zinojuma, atskiriba no
iepriek§ minéta pétijuma, pasnavibas méginajuma kategorija klasificéti tikai tie
gadijumi, kad izsaukta NMP un arsts to apstipringjis ka pasnavibu, kas
pirmsslimnicas etapa nav beigusies ar navi, jeb pasnavibas méginajumu.
Turklat art pats NMP izsaukSanas fakts sava zina liecina, ka pasnavibas
meéginajums ir bijis ,pietiekami smags” — vai nu pats paskaitéjuma cietusais
vai vina tuvinieki saskatijusi apdraudéjumu dzivibai vai veselibai un izsaukusi
NMP. lespé&jams, ka vieglakos gadijumos NMP netiek izsaukta un cilveéki ar
pasnavibas meéginajumu sekam (grieztdam bricém, saindéSanos) tiek gala
pasu spékiem.

Analizéjot pasnavibas meégindjumus vecuma grupas redzams, ka
vislielakais pacientu un izsaukumu skaits registréts pie pacientiem vecuma
grupa no 20 Iidz 29 gadiem, bet vértéjot Sos raditajus uz 100 000 iedzivotaju
ieziméjas vairakas butiskas tendences - ja pabeigtu pasnavibu raditaji 2011.
gada bijudi augstaki vecuma grupas péc 45 gadiem, tad pasnavibas
méginajumi biezak izdariti relativi jaunakas vecuma grupas — intervala no 15
lldz 40 gadiem. Savukart, analizéjot dzimumu grupas, pamanams ievérojams
sievieSu pasnavibas méginajumu parsvars vecuma grupa no 10 Idz 19

gadiem, bet virieSiem no 20 Iidz 39 gadiem (skatit 4. tabulu un 24. attélu).

* Neatliekamas mediciniskas palidzibas izsaukuma karté (63. pielikums (veidlapa Nr.110/u) Ministru
Kabineta 2006. gada 4. aprila noteikumiem nr.625) 21. punkta ieraksts ,8” — suicids.
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Lai gan kopéjais pasnavibas meégindjumu izdarijuso skaits starp
dzimumiem batiski neatSkiras, virieSiem tas gandriz piecas reizes biezak
beidzas ar naves iestaSanos. Lidziga situacija vérojama art Eiropas regiona
kopuma, kur virieSu pasnavibu raditaji vérojami vidéji Cetras reizes augstaki
neka sievietém (Varnik, 2012).

4. tabula. Unikalo pacientu un izsaukumu skaits pie pacientiem, kuri méginajusi veikt pasnavibu un

izdzivojusi pirmsslimnicas NMP etapa 2011. gada Latvija

Unikalie pacienti Izsaukumi

VirieSi | Sievietes | Kopa | VirieSi | Sievietes | Kopa
5-9 1 0 1 1 0 1
10-14 4 16 20 4 17 21
15-19 42 75 117 51 85 136
20-24 127 93| 220 145 115 | 260
25-29 138 79| 217 168 88| 256
30-34 103 69| 172 128 81| 209
35-39 89 65| 154 113 79| 192
40-44 71 74 145 89 90 179
45-49 52 74| 126 63 85| 148
50-54 45 56| 101 53 66 | 119
55-59 28 42 70 32 44 76
60-64 19 16 35 22 16 38
65-69 16 22 38 18 25 43
70-74 10 20 30 11 23 34
75-79 7 15 22 10 16 26
>=80 6 27 33 7 32 39
Kopa 758 743 | 1501 915 862 | 1777

Avots: Neatliekamas mediciniskas palidzibas dienests
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24. attéls. Unikalo pacientu skaits uz 100 000 iedzivotaju, kuri méginajusi veikt padnavibu un izdzivojusi
pirmsslimnicas NMP etapa 2011. gada Latvija
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Avots: Neatliekamas mediciniskas palidzibas dienests
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2011.

gada pacienti

saindéjoties ar

medikamentiem (44,4%),

visbiezak meéginajusi

asinsvadus (valéjas braces) (26,0%) (skatit 25. attelu).

izdarTt

bet otraja vieta,

pasnavibu,

pargriezot

25. attéls. Neatliekamas mediciniskas palidzibas dienesta izsaukumu pie pacientiem, kuri méginajusi
veikt padnavibu un izdzivojusi pirmsslimnicas NMP etapa, rezultatd uzstaditas diagnozes 2011. gada

Latvija

5,5%

4,6%

3,0% ’7

1,5%

M Saindésanasar medikamentiem,
ieskaitot pardozésanu

B Valgjasbriices

m Citasdiagnozes

B Dznvibuapdraudosadepresija

B Vegetatvi-emodonalssindroms,
histérija, situadjas reakdija, psihopatija,
oligofrénija

= Nosmaksanaun pakarsanas

Endogénassaslimsanas (t.sk Sizofrénija)
ar paasinajumu, organiskas psihozes

Saind&sanasar sadzives kimijas
lidzeldiemun FOV

Avots: Neatliekamas mediciniskas palidzibas dienests

2011. gada norisinajies arT Eiropas skolu projekts par alkoholu un citam

atkaribu izraiso$ajam vielam (ESPAD), kura papildus vairakiem citiem

indikatoriem tika ieguti dati arT par Latvijas no 15 [idz 16 gadus veco skolénu

pasnavniecisko uzvedibu (skatit 26. attélu). Pétijuma datu analizé ieguta

informacija liecina, ka, lai art, pieméram, pasnavibas méginajumu un domas

par pasnavibu atziméjuso pusaudzu TIpatsvars, salidzinot ar iepriek$€jo

pétijuma posmu 2007. gada, ir samazinajies, dazada veida pasnavniecisko

uzvedibu gadu no gada atzimé ievérojams ipatsvars pusaudzu. Sis fakts




aktualiz€ nepiecieSamibu péc padzilinatas ar pusaudZu pasnavniecisko
uzvedibu saistito riska faktoru analizes. JavérS uzmaniba, ka meiteném
vérojama tendence par pasnavniecisko uzvedibu zinot biezak neka zeniem un
l[dz ar riskantaku pasnavniecisko uzvedibu atSkiribas starp dzimumiem
samazinas. (Pulmanis u.c., 2012)

26. attéls. PaSnavnieciska uzvediba dzives laikd 15-16 gadus veciem pusaudziem 2011. gadad dzimumu

grupas (% no respondentu skaita)

Domas par pasnavibu 34,8%

Pasnavibas plani
[0 Kopa
Pasnavibas méginajums B Meitenes
W Zéni

Pasnavibas méginajums ar sekojosu
medicinisko palidzibu

Pasnavnieciskas uzvedibas veids

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

% no respondentu skaita

Avots: Eiropas skolu aptaujas projekts par alkoholu un citdm atkaribu izraiso$ajam vielam (ESPAD)
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3. Invaliditate psihisko un uzvedibas traucéjumu déJ’

Pavisam 2011. gada pirmreizé€ji invaliditate noteikta 15 594 personam,
no kuram 1 378 personam (8,8%) invaliditate noteikta tieSi psihisko un
uzvedibas traucéjumu dél.

Analizéjot datus dinamika, pirmreizéja invaliditate psihisko un
uzvedibas traucé&jumu del, kurai kops 2007. gada bija tendence palielinaties,
2011. gada samazinajas (skatit 27. attélu). 2011. gada, salidzinot ar 2010.
gadu samazinajums par 13,6% vérojams ari absolutajos skaitlos. ledzivotaji
krizes laika bija vairak paklauti dazadiem negativiem socialajiem apstakliem,
kuri varéja radit gan labvéligu augsni dazadu psihisko un uzvedibas
traucéjumu attistibai, gan papildu problémas pacietiem, kuri jau slimoja ar
Siem traucéjumiem (pieméram, piederigo nespé€ja uzturét slimo personu
finansialo problemu dé|, darba zaudéSana un nespéja atrast jaunu darba
vietu). Tas, iesp&jams, varéja klit par iemeslu nepiecieSamibai parvaret
pastavoSos aizspriedumus un registrét savu invaliditati, tadéjadi ieglstot
finansialu atbalstu no valsts. 2011. gada, iesp&jams, negativa socialo apstak|u
ietekme mazinajusies, kas varétu bdt viens no pirmreizéjas invaliditates
samazinajuma iemesliem, tomér korektam minéto tendencu izvértéjumam
nepiecieSami papildu pétijumi.

27. attéls. Pirmreizéjie invalidi ar psihiskiem un uzvedibas trauc&umiem uz 100 000 iedzivotaju
dinamika Latvija

w1
o

w
o

N
o

[EnY
o

Pirmreizéjo invalidu skaits uz
100 000 iedzivotaju
N
o

o

2006. 2007. 2008. 2009. 2010. 2011.
Gads

* Janem véra, ka raditaji par 2006. — 2010. gadu aprékinati balstoties uz CSP aprékinato provizorisko
iedzivotaju skaitu (dati uz 16.10.2012.)

Avots: Veselibas un darbspéju ekspertizes arstu valsts komisija

° Nodalas sagatavoSana izmantoti Veselibas un darbspéju arstu valsts komisijas (VDEAVK) dati no
2011. gada publiska parskata. http://www.vdeavk.gov.lv/downloads/file/Parskats%202011.pdf
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2011. gada no kopé€ja pirmreiz€jo invalidu skaita ar psihiskiem un
uzvedibas traucéjumiem 1 161 persona (42,5% virieSi un 57,5% sievietes)
bijusas vecakas par 18 gadiem. Liels T1patsvars (37,3%) pirmreizéjas
invaliditates struktdra psihisko un uzvedibas traucéjumu dé| par 18 gadiem
vecakam personam ir Sizofrénijas pacientiem.

Kopéja pirmreiz€jas invaliditates struktira daljjuma pa slimibam
pieaugusajiem psihiski un uzvedibas traucéjumi, lidzigi ka 2010. gada,
atrodas ceturtaja vieta (skatit 28. attélu).

28. attéls. Kopéja pirmreizgjas invaliditates struktdra pa slimtbam par 18 gadiem vecakam personam
2011. gada

8,0%

7,2%

B Asinsrites sistémas slimibas

B Laundabigie audzgji

B Muskulu, skeleta un saistaudu slimibas

M levainojumi, saindésanas un citas aréjas iedarbes sekas
M Psihiski un uzvedibas traucéjumi

m Citi

Avots: Veselibas un darbspéju ekspertizes arstu valsts komisija

2011. gada invaliditate psihisko un uzvedibas traucéjumu dé| noteikta
arm 217 bérniem. Pirmreizéjas invaliditates struktira bérniem dalijjuma pa
slimibam psihiskie un uzvedibas trauc&jumi, Iidzigi ka 2010. gada, atrodas
pirmaja vieta (skatit 29. attélu). 136 jeb 62,7% gadijumu pirmreizéjas
invaliditates iemesls psihisko un uzvedibas traucé&umu gadijumos bijusi

gariga atpaliciba.
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29. attéls. Kopéja pirmreizgjas invaliditates struktdra dalljuma pa slimibam personam Iidz 18 gadu
vecumam 2011. gada

B Endokrinas, uztura un vielmainas slimibas B ledzimtas kroplibas un anomalijas
B Muskulu, skeleta un saistaudu slimibas B Nervu sistémas slimibas

m Psihiski un uzvedibas traucéjumi m Citi

Avots: Veselibas un darbspéju ekspertizes arstu valsts komisija
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4. Psihiatriskas palidzibas dienests

Kopuma 2011. gada péc valsts apmaksatas ambulatoras palidzibas
vérsuSies vai hospitalizéti 151 777 unikalie pacienti ar psihiskiem un
uzvedibas traucéjumiem?®, kas atbilst 7,4% no Latvijas iedzivotajiem.

4. 1. Ambulatora aprupe

Péc ambulatoras palidzibas psihisko un uzvedibas traucéjumu
gadijumos 2011. gada kopuma vérsies 146 901 unikalais pacients, kas
kopuma atbilst 7,1% Latvijas iedzivotaju. 5. tabuléd redzams 3o pacientu
sadalljums atbilsto$i diagnozu grupam un palidzibas veidam: pie gimenes
arsta, psihiatra, bérnu psihiatra un citiem specialistiem’.

Pie gimenes arsta, lielakoties, pacienti vérsusSies ar neirotiskiem, ar
stresu saistitiem un somatoformiem traucéjumiem (diagnozu grupa F40-F48)
(76,9%), garastavokla (afektivajiem) traucéjumiem (diagnozu grupa F30-F39)
(6,5%) un organiskiem psihiskiem traucéjumiem, ieskaitot simptomatiskos
(diagnozu grupa F00-FQ9) (4,9%).

Psihiatri, savukart, visbiezak arstéjusi pacientus ar Sizofréniju,
Sizotipiskajiem traucéjumiem un murgiem (diagnozu grupa F20-F29) (32,8%),
organiskiem psihiskiem traucéjumiem, ieskaitot simptomatiskos (diagnozu
grupa FO00-F09) (26,9%) un neirotiskiem, ar stresu saistitiem un
somatoformiem traucé&jumiem (diagnozu grupa F40-F48) (12,5%), bet bérnu
psihiatru kompetencé biezak bijusi pacienti ar psihiskas attistibas
traucé&jumiem (diagnozu grupa F80-F89) (24,2%), garigo atpalicibu (diagnozu
grupa F70-F79) (23,1%) un uzvedibas, un emocionaliem traucéjumiem, kas
parasti sakuSies bérniba un pusaudza vecuma, ka art neprecizétiem

psihiskiem traucéjumiem (diagnozu grupa F90-F98) (22,5%).

® F00-F09; F20-F99 diagnozu grupa.
" Visi citi specialisti, pie kuriem vérsusies pacienti ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem, iznemot
gimenes arstu, psihiatru un bérnu psihiatru. letilpst arT paligkabinetu apmeklgjumi.
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5. tabula. Unikalo® pacientu skaits ar psihiskiem un uzvedibas traucé&jumiem saistibd ar sniegtas

palidzibas veidu (noteiktdm arstu specialitatém) 2011. gada

FOO- | F20- | F30- | F40- | F50- | F60- | F70- | F80- | F90- | F99-

F09 | F20 | F39 | F48 | F59 | F69 | F79 | F89 | Fos | Fog | Kopa

specialisti

9';‘::;‘595 2688 | 927 | 3512 | 41833 | 2209 | 96 800 | 1179 | 1178 | 8 | 54430
Psihiatrs | 10567 | 12843 | 4721 | 4909 | 164 272 | 4158 | 915 | 661 4 | 39214
Bérnu 679 131 47 267 36 18 904 | 948 | 882 0 3912
psihiatrs
Citi

2240 610 585 | 33223 | 975 114 478 | 6829 | 4279 12 49345

Kopa 16174 | 14511 | 8865 | 80232 | 3384 500 6340 | 9871 | 7000 24 | 146901

Avots: NVD dati par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem, autoru aprékini

Batiski analizét ne tikai datus par unikalajiem pacientiem, bet art
pacientu veiktos ambulatoros apmekl€éjumus, jo viens unikalais pacients
dazadus specialistus var apmeklét vairakas reizes.

Salidzinot ambulatoro apmekléjumu skaitu 2009., 2010. un 2011. gada
pie jebkuras specialitates arsta, jasecina, ka tam ir palielinaSanas tendence -
2011. gada kopuma registréti 462 070 apmekléjumi ar psihiskiem un
uzvedibas traucéjumiem, kas ir par 3,9% vairak, salidzinot ar 2010. gadu
(2010. gada 444 810) (skatit 30. attélu).

Pieaugums vérojams ne tikai kopuma, bet ari visas diagnozu grupas
atseviski. 2011. gada lielakais ambulatoro apmekléjumu skaits bijis saistits ar
neirotiskiem, ar stresu saistitiem un somatoformiem traucéjumiem (diagnozu
grupa F40-F48), kam seko Sizofrénija, Sizotipiskie traucéjumi un murgi (F20-
F29 diagnozu grupa) un organiski psihiskie traucéjumi, ieskaitot

simptomatiskos (diagnozu grupa F00-FQ9).

& Par unikalo pacientu tiek uzskatits pacients, kur§ vienu vai vairdkas reizes 2011. gada sanémis
ambulatoro palidzibu, aprékinos izmantojot APANS datus no NVD datu masiva par pacientiem ar
psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem (dati sanemti no NVD). Datu analizé tiek nemta véra gada laika
pédéja aprupes epizodé uzradrta arsta specialitate un pamatdiagnoze. Datos par ,citiem specialistiem”
ietilpst arT paligkabinetu apmekIgjumi.
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30. attéls. Ambulatoro apmekléjumu skaits pie visu specialitasu arstiem ar pamatdiagnozi ,psihiski un

uzvedibas traucéjumi” (absolitos skaitlos) 2009, 2010. un 2011. gada

-
Neirotiski, ar stresu saistiti un somatoformi traucéjumi 15%‘;??78
(F40 - F48) 165926
G e e ye I . 13535
Sizofrénija, Sizotipiskie traucéjumi un murgi (F20-F29) 119579
121252
Organiski psihiski traucéjumi, ieskaitot simptomatiskos
(FOO-F09)
Garastavok|a (afektivie) trauc&jumi (F30-F39)
®©
o
S
to Psihiskas attistibas traucéjumi (F80-F89)
3 [2009.
2
& Gariga atpaliciba (F70 - F79) M 20(10.
a
2011.
Uzvedibas un emocionali traucéjumi, kas parasti sakusies w20
bérniba un pusaudza vecuma (F90-F98)
Uzvedibas sindromi, kas saistiti ar fiziologiskiem
traucéjumiem un somatiskiem faktoriem (F50 - F59)
Pieauguso personibas un uzvedibas traucéjumi (F60 - F69)
Neprecizéti psihiski traucéjumi (F99 - F99)
T
0 40000 80000 120000 160000
Ambulatoro apmekléjumu skaits

Avots: NVD Vadibas Informacijas Sistéma, 20.07.2012.

2011. gada audzis arT apmekléjumu skaits pie gimenes (visparéjas
prakses) arsta — kopuma Sis specialists apmekléts 123 796 reizes, kas ir par
3,1% vairak, salidzinot ar 2010. gadu (2010. gada 120 091).

Lielakais apmekléjumu skaits pie gimenes (visparéjas prakses) arsta
arm 2011. gada ir bijis saistits ar neirotiskiem ar stresu saistitiem un
somatoformiem traucéjumiem (diagnozu grupa F40-F48) - Sie apmekIl€jumi
veido 69,9% no visiem ambulatorajiem pacientu ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem apmekléjumiem pie gimenes arsta. Talak seko garastavokla
(afektivie) traucéjumi (diagnozu grupa F30-F39) (8%) un organiski psihiski
traucé&jumi, ieskaitot simptomatiskos (diagnozu grupa FO0-F09) (5,9%) (skatit

31. attélu). Pieaugums vérojams gandriz visas citu diagnozu grupas.
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31. attéls. Ambulatoro apmekléjumu skaits pie gimenes (visparéjas prakses) arsta ar pamatdiagnozi
Lpsihiski un uzvedibas traucéjumi” (absolitos skaitlos) 2009., 2010. un 2011 gada

1 | | | |

Neirotiski, ar stresu saistiti un somatoformi traucéjumi ggg%
(F40 - F48) 86516
Garastavok|a (afektivie) traucéjumi (F30-F39)
Organiski psihiski traucéjumi, ieskaitot simptomatiskos
(FO0-F09)
Sizofrénija, $izotipiskie traucéjumi un murgi (F20-F29)
g Uzvedibas sindromi, kas saistiti ar fiziologiskiem
a traucéjumiem un somatiskiem faktoriem (F50 - F59) 012009,
S
S Gariga atpaliciba (F70 - F79) [l 2010.
c
()
] W 2011.
(=] Psihiskas attistibas trauc&jumi (F80-F89)
Uzvedibas un emocionali traucéjumi, kas parasti sakusies
bérniba un pusaudza vecuma (F90-F98)
Pieauguso personibas un uzvedibas traucéjumi (F60 - F69)
Neprecizéti psihiski trauc&jumi (F99 - F99)

0 20000 40000 60000 80000 100000

Ambulatoro apmekléjumu skaits

Avots: NVD Vadibas Informacijas Sistéma, 20.07.2012.

Pieauguma tendence 2011. gada vérojama ari apmekléjumu skaitam
pie psihiatra - kopuma psihiatrs ambulatori apmekléts 221 943 reizes, kas ir
par 4,4% vairak neka 2010. gada (2010. gada 212 537) (skatit 32. attélu).

Lielakais apmekléjumu skaits pie psihiatra 2011. gada bijis saistits ar
Sizofréniju, Sizotipiskajiem traucé&jumiem un murgiem (diagnozu grupa F20-
F29) (49,1%), organiskiem psihiskiem traucéjumiem, ieskaitot simptomatiskos
(diagnozu grupa FO00-F09) (21,4%) un garastavokla (afektivajiem)
traucéjumiem (diagnozu grupa F30-F39) (12,6%). Salidzinot ar 2010. gadu,
apmekléjumu skaita pieaugums véerojams gandriz visu diagnozu grupas,
iznemot uzvedibas un emocionalos traucéjumus, kas parasti sakusies bérniba
un pusaudza vecuma (diagnozu grupa F90-F98). Izteiktaks pieaugums
vérojams organiskiem psihiskiem trauc&jumiem, ieskaitot simptomatiskos
(diagnozu grupa FO00-F09), kas hdzinds Registra analizé iegatajiem

rezultatiem (skatit 2. attélu).
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32. attéls. Ambulatoro apmekléjumu skaits pie psihiatra ar pamatdiagnozi ,psihiski un uzvedibas
traucéjumi” (absoldtos skaitlos) 2009., 2010. un 2011. gada

1 | | | | |

Sizofrénija, Sizotipiskie traucéjumi un murgi (F20-F29)

Organiski psihiski traucéjumi, ieskaitot simptomatiskos
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Neirotiski, ar stresu saistiti un somatoformi traucéjumi

(F40 - F48)
©
g
to Gariga atpaliciba (F70 - F79)
]
>N
g Psihiskas attistibas traucéjumi (F80-F89) %3%%
& i 1763 m2010.
ezvedibas un emocionali traucéjumi, kas parasti sakusies %ﬁ% H2011.
bérniba un pusaudza vecuma (F90-F98) 1493
. . _ - L 969
Pieaugus$o personibas un uzvedibas traucéjumi (F60 - F69) gg?
Uzvedibas sindromi, kas saistiti ar fiziologiskiem g%g
traucéjumiem un somatiskiem faktoriem (F50 - F59) 601
T, - 2
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Avots: NVD Vadibas Informacijas Sistéma, 20.07.2012.

Audzis arT kopé€jais ambulatoro apmekléjumu skaits pie bérnu psihiatra
(skattt 33. attélu). Kopuma pie bérnu psihiatra 2011. gada registréti 10 989
apmekléjumi, kas veido pieaugumu par 16,3%, salidzinot ar 2010. gadu
(2010. gada 9 444).

Lielakais apmekléjumu skaits pie bérnu psihiatra 2011. gada bijis
saistits ar garigo atpalicibu (diagnozu grupa F70-F79) (23,1%), uzvedibas un
emocionalajiem traucéjumiem, kas parasti sakuSies bérniba un pusaudza
vecuma (diagnoZzu grupa F90-F98) (21,8%) un psihiskas attistibas
traucéjumiem (diagnozu grupa F80-F89) (20,1%). Salidzinot ar 2010. gadu
apmekl€jumu pieaugums vérojams gandriz visas diagnozu grupas, iznemot
Sizofréniju, Sizotipiskos traucéjumus un murgus (diagnozu grupa F20-F29) un
garastavokla (afektivos) traucéjumus (diagnozu grupa F30-F39). Izteiktakais
pieaugums vérojams uzvedibas un emocionalajiem trauc&jumiem, kas parasti
sakusies bérniba un pusaudza vecuma (diagnozu grupa F90-F98), kas ari

sasaucas ar Registra analizé iegitajiem rezultatiem (skatit 2. attélu).
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33. attéls. Ambulatoro apmekléjumu skaits pie bérnu psihiatra ar pamatdiagnozi ,psihiski un uzvedibas
traucéjumi” (absoldtos skaitlos) 2009., 2010. un 2011. gada
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Organiski psihiski traucéjumi, ieskaitot simptomatiskos
(FOO-F09)

Sizofrénija, Sizotipiskie traucéjumi un murgi (F20-F29)

irotiski, ar stresu saistiti un somatoformi traucéjumi (F40
- F48)

Diagnogu grupa

Garastavok|a (afektivie) traucéjumi (F30-F39)

Uzvedibas sindromi, kas saistiti ar fiziologiskiem
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Avots: NVD Vadibas Informacijas Sistéma, 20.07.2012.

lesp€jams, ka pacientu apmekléjumu skaita pieaugums varétu bat
saistits ar tendenci plasak izmatot valsts pakalpojumus, kas pieejami bez
pacientu lidzmaksajumiem, turklat nozimigs atspaids pacientiem varétu bat
valsts kompensétie medikamenti. ST pienémuma pieradidanai tomér
nepiecieSami papildus pétijumi.

Vietu skaits dienas stacionaros pacientiem ar psihiskiem trauc&jumiem
laika posma no 2010. uz 2011. gadu nav mainijies, bet par 14,5% ir pieaudzis

tajos arstéto pacientu skaits (skatit 6. tabulu).

6. tabula. Vietu skaits dienas stacionaros psihisku slimiem pacientiem un tajos arstéto pacientu skaits
2009., 2010. un 2011. gada

, Arstéto pacientu skaits
s\ﬁgittl; Bérni (0 - 17 gadi) Pieaugusie (18<) Kopa
zéni meitenes virieSi | sievietes
2009. gads | 160 47 26 393 1298 1764
2010.gads | 160 39 27 460 1354 1880
2011.gads 160 52 40 493 1568 2153

Avots: SPKC. Valsts statistikas parskats ,Parskats par arstniecibas iestades darbibu”
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4.2. Stacionara aprupe

Stacionaro apripi 2011. gada nodrosindja seSas psihoneirologiskas
slimnicas un tris psihiatriska profila nodalas citas slimnicas.

Kopuma psihiatrijas profila gultu skaits visos Latvijas stacionaros 2011.
gada pavisam nedaudz samazinajies - par 0,1%, salidzinot ar 2010. gadu, bet
psihoneirologiskajas slimnicas pieaudzis par 0,4% (skatit 34. un 35. attélu).
Novérotais pieaugums vértéjams negativi, jo janem véra, ka pamatnostadnu
.ledzivotaju garigas veselibas uzlabo$sana 2009. - 2014.gada” (turpmak —
Pamatnostadnes) viena no rezultativajiem raditajiem (indikatoriem) noteikts

psihiatrisko stacionaru gultu skaitu samazinat par 3% gada (LRVM, 2008).

34. attéls. Psihiatrijas profila vidéjais gada gultu skaits visos Latvijas stacionaros 2009., 2010. un 2011.
gada

l
- __ 1 2678
Kopa 2398
2396
Pieauguso gultas @ 20009.
m2010.
Bérnu gultas m2011.

0 500 1000 1500 2000 2500 3000
Gultu skaits

Avots: Stacionaro gultu fonda izmantoSanas datu baze. Slimibu profilakses un kontroles centrs.

35. attéls. Psihiatrijas profila vidéjais gada gultu skaits Latvijas psihoneirologiskajas slimnicas 2009.,
2010. un 2011. gada

1 |
_ 2403
Kopa 2127
2135
22149
Pieauguso gultas 1987 0 2009.
2000
m 2010.
184
Bérnu gultas 140 W 2011.
135
0 500 1000 1500 2000 2500 3000
Gultu skaits

Avots: Stacionaro gultu fonda izmantoSanas datu baze. Slimibu profilakses un kontroles centrs.
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Laika posma no 2009. Iidz 2010. gadam vid€jais psihiatriska profila
gultu skaits samazinajies par 11,5%, kas parsniedz Pamatnostadnés
noteiktos 3% gada, tomér art nemot véera So faktu, neliela pieauguma
tendence 2011. gada vertéjama negativi — kaut vai tadé|, ka analizejot PVO
HFA datubaze pieejamo informaciju, Latvija joprojam atrodas ceturtaja vieta
ES dalibvalstu vida péc psihiatrijas profila gultu® skaita uz 100 000 iedzivotaju
(skatit 36. attelu).

36. attéls. Psihiatrijas profila gultu skaits uz 100 000 iedzivotaju 27 ES dalibvalstis

Belgija (2010.)
Malta (2010.)
Niderlande (2009.)
Latvija (2010.)
Cehija (2009.)
Lietuva (2009.)
Francija (2009.)
Luksemburga (2009.)
Slovakija (2009.)
Somija (2009.)
Griekija (2009.)
Rumanija (2009.)
Austrija (2009.)
Trija (2009.)
Bulgarija (2009.)
Slovénija (2009.)
Polija (2009.)
Lielbritanija (2009.)
Portugale (2009.)
Danija (2009.)
Igaunija (2009.)
Vacija (2009.)
Zviedrija (2009.)
Spanija (2009.)
Ungarija (2009.)
Kipra (2008.)
Italija(2009.)

180,1

Valsts

0 50 100 150 200
Psihiatrijas profila gultu skaits uz 100 000 iedzivotaju

Avots: PVO HFA datubaze (skatits 20.07.2012.)

o Psihiatrijas profila gultas, atbilsto$i Eiropas Savienibas statistikas biroja Eurostat un Ekonomiskas
sadarbibas un attistibas organizacijas saskanotajai definicijai ir visas gultas psihiatriskajos un
narkologiskajos stacionaros, visparéja tipa slimnicu psihiatrisko nodalu gultas un cita veida (ne
psihiatrisku, ne narkologisku) slimnicu psihiatrisko nodalu gultas. Gultu skaita netiek ieskaititas apripes
gultas, ilgstoSas masu apripes gultas, rehabilitacijas un paliativas apripes gultas.
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Nakotnes izaicinajums saskana ar Pamatnostadném ir orientacija uz
sabiedriba balstitu garigas veselibas apripes dienestu, palielinot ambulatoras
arstniecibas nozimi pacientu apripé. ST tendence, iespéjams, atspogulojusies
ari noverotaja slimnicu psihiatrijas profila gultu vidéjo gultdienu skaita
samazinajuma gan bérniem, gan pieaugusajiem (skatit 37. attélu).

37. attéls. Vidgjais gultdienu skaits uz vienu pacientu Latvijas slimnicu psihiatrijas profila gultas 2009.,
2010. un 2011. gada

| |
53,6
Pieaugusajiem 49,2
46,5
- [02009.
39,6 2010.
Bérniem 30,0 m2011.
29,5
0 10 20 30 40 50 60
Vidéjais gultdienu skaits uz vienu pacientu

Avots: Stacionaro gultu fonda izmantoSanas datu baze. Slimibu profilakses un kontroles centrs

NolUka pilnigak novértét psihiskas veselibas stavokli valsti, batiski ir
analizét arT pacientu ar psihiskiem un uzvedibas trauc&jumiem hospitalizacijas
tendences slimnicas. 2011. gada visos stacionaros psihisku un uzvedibas
traucéjumu’® gadijumos pacienti hospitalizéti 28 124 reizes, kas ir par 8,9%
vairak neka 2010. gada (2010. gada 25 814) (skatit 38. attélu).

Lielakais hospitalizaciju skaits bijis pacientiem salidzino8i smagaku
slimibu gadijumos - Sizofrénijas, Sizotipisko traucéjumu un murgu (diagnozu
grupa F20-F29) (42,4%), organisku psihisko traucéjumu (diagnozu grupa F0O-
FO09) (26,5%) un garigas atpalicibas (diagnozu grupa F70-F79) (10,7%)
gadijumos. Salidzinot ar 2010. gadu, hospitalizaciju pieaugums vérojams
gandriz visas diagnozu grupas, iznemot garigo atpalicibu (diagnozu grupa
F70-F79) un uzvedibas sindromus, kas saistiti ar fiziologiskiem traucéjumiem

un somatiskiem faktoriem (diagnozu grupa F50-F59).

9 F00-F09; F20-F99 diagnozu grupa.
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38. attéls. Visos Latvijas stacionaros pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas traucéjumiem veikto
hospitalizaciju sadalljums diagnozu grupas 2009., 2010. un 2011. gada

004

Sizofrénija, Sizotipiskie traucéjumi un murgi (F20-F29)
11914

Organiski psihiski traucéjumi, ieskaitot simptomatiskos
(FOO-F09)

Gariga atpaliciba (F70 - F79)

Neirotiski, ar stresu saistiti un somatoformi trauc&jumi

(F40 - F48)
©
Q
t% Garastavok|a (afektivie) traucéjumi (F30-F39)
=) 09.
>N
gzvedibas un emocionali traucéjumi, kas parasti sakusies 10.
_&9 bérniba un pusaudza vecuma (F90-F98)
[a) 11.

Pieauguso personibas un uzvedibas traucéjumi (F60 - F69)

Psihiskas attistibas trauc&jumi (F80-F89)

Uzvedibas sindromi, kas saistiti ar fiziologiskiem
traucéjumiem un somatiskiem faktoriem (F50 - F59)

Neprecizéti psihiski trauc&jumi (F99 - F99)

0 2000 4000 6000 8000 10000 12000 14000

Hospitalizaciju skaits

Avots: NVD Vadibas Informacijas Sistéma, 20.07.2012.

Latvijas psihoneirologiskajas slimnicas, savukart, pacienti stacionéti
23 642 reizes, jeb 84% visu psihisko un uzvedibas traucé&jumu gadijumos,
kas, salidzinot ar 2010. gadu ir par 10,4% vairak (2010. gada 21 413) (skatit
39. attélu).

Psihoneirologiskajas slimnicas lielakoties hospitalizéti pacienti ar
Sizofréniju, Sizotipiskajiem traucéjumiem un murgiem (diagnozu grupa F20-
F29) (46,5%), organiskiem psihiskiem traucéjumiem (diagnozu grupa FO0O-
FO09) (27,6%) un garigo atpalicibu (diagnoZzu grupa F70-F79) (10,9%).
Salidzinot ar 2010. gadu hospitalizaciju skaits pieaudzis visas diagnozu

grupas, iznemot garigo atpalicibu (diagnozu grupa F70-F79).
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39. attéls. Specializétajas psihoneirologiskajas slimnicas pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem veikto hospitalizaciju sadalljums diagnozu grupas 2009., 2010. un 2011. gada

Sizofrénija, Sizotipiskie traucéjumi un murgi (F20-F29) 10185
10987

Organiski psihiski traucéjumi, ieskaitot simptomatiskos
(FOO-F09)

Gariga atpaliciba (F70 - F79)

Garastavok|a (afektivie) trauc&jumi (F30-F39)

Neirotiski, ar stresu saistiti un somatoformi traucéjumi
(F40 - F48)

zvedibas un emocionali traucgjumi, kas parasti sakusies
bérniba un pusaudza vecuma (F90-F98)

Diagnozu grupa

Pieauguso personibas un uzvedibas traucéjumi (F60 - F69)

53

Psihiskas attistibas trauc&jumi (F80-F89) 47

52

Uzvedibas sindromi, kas saistiti ar fiziologiskiem ?3

traucéjumiem un somatiskiem faktoriem (F50 - F59) 21

0
Neprecizéti psihiski trauc&jumi (F99 - F99) 0
0

0 2000 4000 6000 8000 10000 12000
Hosptalizaciju skaits

Avots: NVD Vadibas Informacijas Sistéma, 20.07.2012.

2011. gada verojams neliels hospitalizaciju skaita pieaugums slimnicas
bez psihiatrijas profila gultam — Sajas slimnicas veiktas 1 400 hospitalizacijas,
kas ir par 1% vairak neka 2010. gada (2010. gada 1 386) (skatit 40. attélu).

Lielakais hospitalizaciju 1patsvars bijis pacientiem ar neirotiskiem, ar
stresu saistitiem un somatoformiem traucéjumiem (diagnozZu grupa F40-F48)
(68,9%), organiskiem psihiskiem trauc&jumiem (diagnozu grupa F00-F09)
(19,5%) un Sizofréniju, Sizotipiskajiem traucéjumiem un murgiem (diagnozu
grupa F20-F29) (4,3%). Salidzinot ar 2010. gadu, izteiktaks hospitalizaciju
pieaugums Vérojams pacientiem ar neirotiskiem, ar stresu saistitiem un
somatoformiem traucéjumiem (diagnozu grupa F40-F48), organiskiem
psihiskiem traucéjumiem (diagnozu grupa F00-F09) un psihiskas attistibas

traucé&jumiem (diagnozu grupa F80-F89).

67



40. attéls. Citas slimnicas (bez psihiatrijas profila gultam) pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas

traucgéjumiem veikto hospitalizaciju sadalijums diagnozu grupas 2009., 2010. un 2011. gada

1 | | | | |
Neirotiski, ar stresu saistiti un somatoformi trauc&jumi (F40 5es 1195
- F48) 964
Organiski psihiski traucéjumi, ieskaitot simptomatiskos
(FOO-F09)
Sizofrénija, Sizotipiskie traucéjumi un murgi (F20-F29)
Garastavokla (afektivie) traucéjumi (F30-F39)
2
> Uzvedibas un emocionali traucéjumi, kas parasti sakusies
(7] bérniba un pusaudza vecuma (F90-F98)
2 02009.
N
[]
) Gariga atpaliciba (F70 - F79) m 2010.
@
e m2011.

Uzvedibas sindromi, kas saistiti ar fiziologiskiem
trauc&jumiem un somatiskiem faktoriem (F50 - F59)

Psihiskas attistibas traucg&jumi (F80-F89)

Pieauguso personibas un uzvedibas traucéjumi (F60 - F69)

Neprecizéti psihiski traucéjumi (F99 - F99)

0 200 400 600 800 1000 1200 1400
Hospitalizaciju skaits

Avots: NVD Vadibas Informacijas Sistéma, 20.07.2012.
4.3. Cilvekresursi psihiatrija

Viens no svarigakajiem faktoriem, lai nodroSinatu iedzivotajus ar
kvalitativiem veselibas aprapes pakalpojumiem, ir veselibas apripes procesa
iesaistitie specialisti jeb cilvékresursi — to kvalifikacija, atbilstoSs skaits un
racionals izvietojums (LRVM, 2008). 41. attéla redzams pamatdarba un (vai)
blakus darba stradajoso arstniecibas un arstniecibas atbalsta personu skaits
Latvija, savukart 42. attéla un talak analizé apskatiti tikai tie specialisti -
psihiatri, bérnu psihiatri, psihoterapeiti un garigas veselibas apriipes masas,

kuriem attieciga specialitate registréta ka pamatdarbs.
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41. attéls. Pamatdarba un (vai) blakus darba attiecigaja specialitaté stradajoSo arstniecibas un
arstniecibas atbalsta personu skaits Latvija 2009., 2010. un 2011. gada beigas

1 |
713
Garigas veselibas apriipes masas 686
619
297
Psihiatri 304
304

] 0 2009.
61 W 2010.

Psihoterapeiti 66
6 W 2011.

Bérnu psihiatri

Specialitate

o - 1
w N
REo

100 200 300 400 500 600 700 800
Personu skaits

Avots: VI Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registrs, 5.10.2012.

Veértéjot pamatdarba stradajoSo specialistu skaita izmainas (skatit 42.
attélu), jasecina, ka 2011. gada, salidzinot ar 2010. gadu, par 13,4%
samazinajies pamatdarba stradajoSo garigas veselibas apripes masu skaits,
par 11,8% sarucis bérnu psihiatru un 3,3% psihoterapeitu skaits, savukart
pavisam neliels - 1,6% pieaugums vérojams pamatdarba stradajoSo psihiatru
skaitam. Pamatnostadnés noteikts, ka optimalais nepiecieSamais psihiatru
skaits valstT ir 1 uz 10 000 iedzivotaju, savukart bérnu psihiatriem un garigas
veselibas apriupes masam Sie raditaji ir attiecigi 0,2 un 3,5 uz 10 000
iedzivotaju. 2011. gada Sie raditaji bija: psihiatriem - 1,2 psihiatriem, bérnu
psihiatriem — 0,07 un garigas veselibas apripes masam — 2,8, kas liecina
valsti 2011. gada vérojams nepietieckams nodroSinajums ar garigas veselibas
aprupes masam un it ipasi — bérnu psihiatriem, kuru skaits Sobrid vértéjams
vairak ka divas reizes mazaks par nepiecieSamo. PVO dati par 41 valsti
Eiropas regiona liecina, ka psihiatru un masu skaits uz 100 000 iedzivotaju
pla8i varié - psihiatriem no 1 lidz 30 ar medialo raditaju 9, savukart masam,
kuras strada psihiskas veselibas apripé, no 3 lidz 163 ar medialo raditaju
21,7 uz 100 000 iedzivotaju (WHO (b), 2012).
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42. attéls. Pamatdarba attiecigaja specialitaté stradajoSo arstniecibas un arstniecibas atbalsta personu
skaits Latvija 2009., 2010. un 2011. gada beigas

1
662
Garigas veselibas apripes masas 664
375
240
o Psihiatri 248
I
=2 252 2009.
0 7
g a5 2010.
n Psihoterapeiti 48
45 2011.
17
Bérnu psihiatri 17
15
0

100 200 300 400 500 600 700
Personu skaits

Avots: VI Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registrs, 5.10.2012.

Ja vertéjam pamatdarba psihiatra specialitate stradajoSo personu
vecuma struktiru (skatit 7. tabulu), vérojama negativi vértéjama tendence
pakapeniski samazinaties 30-39 gadus vecu psihiatru skaitam un pieaugt
psihiatru skaitam vecuma grupa 70 un vairdk gadi. Pozitivi vértéjams
pamatdarba psihiatra specialitaté stradajoSo personu skaita pieaugums
vecuma grupa lidz 30 gadiem, tomér kopé€ja tendence dinamika ir psihiatru
vidéja vecuma pieaugums.

7. tabula. Pamatdarba psihiatra specialitaté stradajoSo personu vecumstruktdra Latvija 2009., 2010. un
2011. gada beigas

Vecuma grupa 2009. | 2010. |2011.

<30 16 19 22
30-39 38 30 28
40-49 60 70 66
50-59 64 61 63
60-69 44 44 44
70 un vairak 18 24 29
Kopa 240 248 252
Vidéejais vecums 50.4 50.9 51.2

Avots: VI Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registrs, 5.10.2012.

Analizéjot pamatdarba bérnu psihiatra specialitaté stradajoSo personu
vecumstruktiru (skatit 8. tabulu), jasecina, ka 2011. gada gandriz puse $o
specialistu bija vecuma grupa 60 un vairak gadi ar kop€ja vidéja vecuma

pieauguma tendenci dinamika. Janem véra, ka pensiongjoties gados
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vecakajiem bérnu psihiatriem, tuvakajos gados varétu vél vairak sarukt jau ta
mazais pamatdarba stradajoSo bérnu psihiatru skaits Latvija, kas aktualizé
nepiecieSamibu péc jaunu specialistu piesaistes.

8. tabula. Pamatdarba bérnu psihiatra specialitaté stradajoSo personu vecumstruktira Latvija 2009.,
2010. un 2011. gada beigas

Vecuma grupa 2009. |2010. |2011.

<30 1 0 0
30-39 3 3 3
40-49 3 4 3
50-59 2 2 2
60-69 4 2 2
70< 4 6 5
Kopa 17 17 15
Vidéjais vecums 54.6 55.6 56.2

Avots: VI Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registrs, 5.10.2012.

2011. gada izteikti sarucis arT pamatdarba garigas veselibas aprupes
masas specialitaté stradajoSo personu skaits (skatit 9. tabulu), kas varétu bat
skaidrojams ar darbinieku skaita samazinaSanu iestadés, sakara ar
samazinato valsts finanséjumu (LRVM, 2012). 2011. gada samazinajums
vérojams visas vecuma grupas un dinamika palielindjies masu vidégjais
vecums.

9. tabula. Pamatdarba garigas veselilbas apripes masas specialitaté stradajoSo personu

vecumstruktdra Latvija 2009., 2010. un 2011. gada beigas

Vecuma grupa 2009. | 2010. |2011.

<30 15 12 7
30-39 159 147 115
40-49 182 182 172
50-59 188 176 164
60-69 93 97 88
70< 25 30 29
Kopa 662 644 575
Vidéjais vecums 48.7 49.3 49.8

Avots: VI Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registrs, 5.10.2012.

Nozimigu darbu psihiskas veselibas aprupé veic art psihoterapeiti, kuru

vidéjais vecums ir salidzino$i viszemakais, tomér ar pieauguma tendenci

(skattt 10. tabulu).
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10. tabula. Pamatdarba psihoterapeita specialitaté stradajoso personu vecumstruktdra Latvija 2009.,
2010. un 2011. gada beigas

Vecuma grupa 2009. |2010. |2011.

<30 5 5 3
30-39 11 8 7
40-49 17 21 22
50-59 10 12 11
60-69 2 2 1
70< 0 0 1
Kopa 45 48 45
Vidéjais vecums 43 43.7 44.6

Avots: VI Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registrs, 5.10.2012.
4.4. Tiesu psihiatrija

Tiesu psihiatrijas ka kliniskas psihiatrijas nozares uzdevums ir risinat
specifiskos jautajumus, ko noteicis procesa virzitajs kriminalprocesa vai
civilprocesa ietvaros, pétit psihisko traucéjumu kliniskas izpausmes,
diagnosticét tas, prognozét psihisko trauc€jumu attistibas gaitu noteikta
juridiska procesa ietvaros. Kriminalprocesa biezak sastopamais uzdevums ir
noskaidrot apsudzétds personas psihiskos traucéjumus noziedziga
nodarijuma izdari8anas laika, vai Sai personai nepiecieSams piemérot
mediciniska rakstura piespiedu lidzeklus un vai pret So personu var veikt
izmekléSanas darbibas. Civilprocesa tiesu psihiatrijas uzdevums ir noskaidrot
atbildétaja psihiskos traucéjumus izmekléSanas vai civiltiesiska darfjuma
izdariSanas laika. (Taube u.c., 2008)

2011. gada vérojams neliels pieaugums tiesu psihiatrijas ekspertu
veikto ekspertizu skaitd aizdomas turétajiem un apsitdzétajiem - par 5%,
salidzinot ar 2010. gadu, lieciniekiem un cietuSajiem - par 23%, salidzinot ar
2010. gadu, bet personu skaits, kuram izdarita ekspertize civillietas 2011.

gada sarucis par 9,7% (skatit 43. attelu).
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43. attéls. Tiesu psihiatrijas ekspertu izdarito ekspertizu skaits (t.sk. kompleksas un psihologiskas)
ekspertéjamo kontingentu grupas 2009., 2010. un 2011. gada

Aizdomas turétie, apsudzétie
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Avots: Parskats par tiespsihiatriskas ekspertizes veikS8anu. Slimibu profilakses un kontroles
centrs

Analizéjot psihiatrijas ekspertu komisijas darbu, jasecina, ka kopuma
2011. gada dazada veida piespiedu Iidzekli aizdomas turétajiem,
apsudzétajiem un tiesajamajiem (gadijumos, kad ieteikts personu atzit par
ierobeZoti (daléji) pieskaitamu vai nepieskaitamu) ieteikti biezak neka 2010.
gada (skatit 11. tabulu). 2011. gada pieaugums vérojams visas piespiedu
lldzeklu kategorijas, iznemot arstéSanu specializéta psihiatriska slimnica
(nodala) ar apsardzi.

11. tabula. Tiesu psihiatrijas ekspertu komisijas ekspertizés ieteiktie piespiedu [dzekli
aizdomas turétajiem, apsudzétajiem un tiesdjamajiem gadijumos, kad ieteikts personu atzit
par ierobezoti (dalgji) pieskaitamu vai nepieskaitamu

Piespiedu lidzekli 2009. | 2010. | 2011.
Arsté3ana specializéta psihiatriska slimnica (nodala) ar apsardzi 17 35 22
ArstéSana visparéja tipa psihiatriska slimnica (nodala) 109 104 140
Ambulatora arstéSana medicinas iestadé 76 49 70
Mediciniska rakstura piespiedu ltdzekli nav rekomendéti 36 31 37
Kopa 238 | 219 269

Avots: Parskats par tiespsihiatriskas ekspertizes veik§8anu. Slimibu profilakses un kontroles

centrs
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5. Diagnozu grupas analize

Jau sakot ar tematisko zinojumu ,Gariga veseliba Latvija 2010. gada”,
katru gadu paredzéts ieklaut papildus informaciju par vienu no psihisko un
uzvedibas traucéjumu diagnozu grupam. Nemot véra pirmo reizi Registra
uzskaité uznemto pacientu raditaju pieaugumu dinamika un diagnozu grupas
ierindoSanos viena no pirmajam trijam vietam péc ambulatoras un stacionaras
palidzibas nepiecieSamibas, Sogad izvéléta diagnozu grupa — organiski

psihiski traucéjumi (ieskaitot simptomatiskos) (diagnozu grupa F00-F09).

5.1. Organiski psihiski traucéjumi (ieskaitot simptomatiskos)

Organisku psihisku traucéjumu grupa ietilpst pamata pacienti ar
smadzenu bojajumiem, zinamaka diagnoze ir demence, pieméram,
Alcheimera vai asinsvadu demence. Sis grupas slimibas raksturojas ar
atminas un citu kognitivo spéju pasliktinaSanos.

Izpétits, ka 2010. gada ar vienu no organisku psihisku traucéjumu
veidiem - demenci slimoja 35,6 miljoni pasaules iedzivotaji, pie tam, katru
gadu registréti 7,7 miljoni jaunu saslim$anas gadijumu, kas liecina par faktu,
ka katras Cetras sekundés kaut kur pasaulé paradas jauns demences
gadijums. Pieaugosie saslimstibas raditaji pasaulé liecina par nepiecieSamibu
rikoties — Tpasi valstis ar zemiem un vidéji zemiem ienakumiem, kur psihiskas
veselibas apripes resursi ir nelieli. (WHO, 2012)

2011. gada organiski psihiski traucéjumi registréti gandriz 1% Latvijas
iedzivotaju, bet vecuma grupa 65 un vairak gadi Sis diagnoZu grupas
traucéjumi registréti 2% iedzivotaju. Nedaudz vairak ka tre$dala gadijumu
registréta saslim$ana ar demenci. Dala saslim$anas gadijumu, diemzél,
netiek diagnosticéti, jo var tikt uzskatiti par ,vecuma iezimi” nevis slimibu, kas
prasa 1pasu aprupi un arstésanu.

59% gadijumu 2011. gada pirmo reizi Registra uzskaité uznemtas
sievietes, bet mazaks 1patsvars (40,6%) bijusi virieSi. Registra uzskaité esoso
pacientu vidi at3kiribas starp dzimumiem vérojamas nelielas (skatit 12.
tabulu).
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12. tabula. Pirmo reizi Redistra uzskaité uznemtie un Registra uzskaité esoSie pacienti ar organiskiem
psihiskiem traucéjumiem (ieskaitot simptomatiskos) (FO diagnozu grupa) dzimuma grupas 2011. gada

Pirmo reizi Registra » o “
. = - Registra uzskaite esosie
Dzimums uzskaité uznemtie
Skaits % Skaits %
VirieSi 1095 40,6 9059 49,4
Sievietes 1600 59,4 9266 50,6
Kopa 2695 18325

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Registra dati liecina, ka augstakie Registra uzskaité pirmo reizi
uznemto un Registra uzskaité esoSo pacientu raditaji vérojami vecakajas
iedzivotaju grupas (skatit 13. tabulu). Starptautisku pétijumu dati liecina, ka
viena no organisku psihisku traucéjumu veidiem — demencu prevalence
cilvékiem péc 65 gadiem dubultojas ik péc pieciem gadiem (WHO, 2012).

13. tabula. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemtie un Registra uzskaité esoSie pacienti ar organiskiem
psihiskiem traucéjumiem (ieskaitot simptomatiskos) (FO diagnozu grupa) vecuma grupas uz 100 000
iedzivotaju 2011. gada

Pirmo reizi Registra ” . .

Vecuma grupa uzskaité uzpemtie Registra uzskaite esosie
0-4 33.0 46.2
5-9 120.6 304.6
10-14 98.4 571.2
15-19 69.9 735.8
20-24 26.4 592.4
25-29 22.3 679.6
30-34 37.4 794.9
35-39 40.4 655.7
40-44 43.3 626.9
45-49 69.1 651.2
50-54 91.9 836.3
55-59 134.6 982.8
60-64 153.9 1224.4
65-69 203.4 1233.1
>=70 474.6 2001.2

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

44, attéla redzams 2011. gada pirmo reizi Registra uzskaité uznemto
pacientu sadalifjums pa apakSdiagnozém. Pirmo vietu starp tam ienem

organiski garastavokla (afektivi) traucéjumi (veido 13,5% no kopé&ja 2011.
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gada Registra uzskaite uznemto pacientu skaita ar organiskiem psihiskiem

traucéjumiem).

44. attéls. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemtie pacienti11 ar organiskiem psihiskiem traucé&jumiem

(ieskaitot simptomatiskos) (FO diagnozu grupa) 2011. gada

F06.3 - Organiski garastavok|a [afektivi] traucéjumi 363
F07.0 - Organiski personibas traucéjumi
F06.6 - Organiska emocionala labilitate [asténiski...
F01.8 - Cita veida vaskulara demence
F07.8 - Citi organiski personibas un uzvedibas...
F02.8 - Demence citu precizétu citur klasificétu slimibu...
F01.9 - Neprecizéta vaskulara demence
F06.7 - Viegli kognitivi traucéjumi
F06.2 - Organiski [Sizofrénijai ldzigi] murgi
F06.0 - Organiska halucinoze
FO01.3 - Jaukta kortikala un subkortikala vaskulara...
F07.2 - Postkontdzijas sindroms
FO7.9 - Neprecizéti organiski personibas un uzvedibas...
F06.8 - Citi precizéti psihiski traucéjumi smadzenu...
F06.4 - Organiska trauksme
F00.1 - Vélina Alcheimera demence
F01.1 - Multiinfarktu demence
F00.2 - Alcheimera demence, atipiska vai jaukts tips
F05.1 - Delirijs, kas uzslanojas demencei
FO3 - Neprecizéta demence
F01.0 - Vaskulara demence ar akdtu sakumu
FO4 - Organisks amnetisks sindroms, ko nav izraisijis...
F06.9 - Neprecizéti psihiski traucéjumi smadzenu...
F05.0 - Delirijs, kas péc kliniskiem datiem neuzslanojas...
F00.0 - Agrina Alcheimera demence
F00.9 - Neprecizéta Alcheimera demence
F02.3 - Parkinsona demence
F01.2 - Subkortikala vaskulara demence
F06.5 - Organiski disociativi traucéjumi
F07.1 - Postencefalitiskais sindroms
FO9 - Neprecizéti organiski vai simptomatiski psihiski...
F05.8 - Cita veida delirijs
F02.0 - Pika demence

Diagnoze

e O TS

0 50 100 150 200 250 300 350 400

Registra uzskaité pirmo reizi uznemto pacientu skaits

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucé&jumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Savukart 45. attéla redzams Registra uzskaité esoSo pacientu
sadalljums pa apakSdiagnozém. Starp Siem pacientiem pirmo vietu ienem
organiski personibas traucéjumi (veido 22,2% no kopéja 2011. gada Registra

uzskaite esoSo pacientu skaita ar organiskiem psihiskiem traucéjumiem).

H Janem veéra, ka attéla lielo diagnozu grupu (pieméram F00, FO1 u.c.) raditdji nav aprékinati ka to
apaksgrupu summarie raditgji, bet tiek attéloti tie gadijumi, kur arsts k& diagnozi noradijis lielo diagnozu
grupu, stkak neizdalot apaksgrupu, kas nozimé, ka $aja gadijuma lielo diagnozu grupu dati var nesakrist
ar 1. tabula attéloto summaro raditaju.
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45, attéls. Registra uzskaité esosie pacienti12 ar organiskiem psihiskiem traucéjumiem (ieskaitot

simptomatiskos) (FO diagnozu grupa) 2011. gada

F07.0 - Organiski personibas traucéjumi

F02.8 - Demence citu precizétu citur klasificétu slimibu...

F06.3 - Organiski garastavokla [afektivi] traucéjumi

F06.6 - Organiska emocionala labilitate [asténiski...

F07.8 - Citi organiski personibas un uzvedibas...

F07.2 - Postkonttzijas sindroms

F06.7 - Viegli kognitivi traucéjumi

F06.2 - Organiski [Sizofrénijai l1dzigi] murgi

F01.8 - Cita veida vaskulara demence

F06.0 - Organiska halucinoze

F01.9 - Neprecizéta vaskulara demence

FO7.9 - Neprecizéti organiski personibas un uzvedibas...

F06.4 - Organiska trauksme

F06.8 - Citi precizéti psihiski traucéjumi smadzenu...

F01.3 - Jaukta kortikala un subkortikala vaskulara...

F01.0 - Vaskulara demence ar akdtu sakumu

FO3 - Neprecizéta demence

F05.1 - Delirijs, kas uzslanojas demencei

FO1.1 - Multiinfarktu demence

F00.1 - Vélina Alcheimera demence

F00.2 - Alcheimera demence, atipiska vai jaukts tips

F07.1 - Postencefalitiskais sindroms

FO4 - Organisks amnetisks sindroms, ko nav izraisijis...

F05.0 - Delirijs, kas péc kliniskiem datiem neuzslanojas...

F06.9 - Neprecizéti psihiski traucéjumi smadzenu...
F00.0 - Agrina Alcheimera demence

FO1.2 - Subkortikala vaskuldra demence |

F06.5 - Organiski disociativi traucéjumi

F05.8 - Cita veida delfrijs |

F02.3 - Parkinsona demence

F00.9 - Neprecizéta Alcheimera demence

FO7 - Personibas un uzvedibas traucéjumi smadzenu...

F02.0 - Pika demence

F05.9 - Neprecizéts delirijs

FO9 - Neprecizéti organiski vai simptomatiski psihiski...

F06.1 - Organiski katatoni traucéjumi

FO1 - Vaskulara demence

FO6 - Citi psihiski traucéjumi, kas rodas smadzenu...

F02.2 - Hentingtona demence

F02.1 - Kreicfelta- Jakoba demence

4070

Diagnoze

0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 4500
Registra uzskaité esoso pacientu skaits

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Biezakie pamatiztikas avoti pacientiem ar organiskiem psihiskiem
traucéjumiem ir vecuma (27,5%) un invaliditates (26,2%) pensijas (skatit 46.
attélu). Batisks personu 1patsvars (16,4%) atrodas citu personu apgadiba, kas

nav parsteidzosi.

12 Janem veéra, ka attéla lielo diagnozu grupu (pieméram F0O, FO1 u.c.) raditaji nav aprékinati ka to
apaksgrupu summarie raditaji, bet tiek attéloti tie gadijumi, kur arsts ka diagnozi noradijis lielo diagnozu
grupu, stkak neizdalot apaksgrupu, kas nozimée, ka $aja gadijuma lielo diagnozu grupu dati var nesakrist
ar 1. tabula attéloto summaro raditaju.
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46. attéls. Registra uzskaite esoSo pacientu ar organiskiem psihiskiem trauc&jumiem (ieskaitot
simptomatiskos) (FO diagnozu grupa) pamatiztikas avoti 2011. gada

Vecuma pensija 27,6%
Invaliditates pensija 26,2%

Citu personu apgadiba

Citi iztikas ldzekli 11,8%
Valsts darbs
Sociala apripes iestade

Privats darbs

Pamatiztikas avots

Nav zinams
Socialais pabalsts

Iztikas lidzek]u nav

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%
% no Registra uzskaité esosSo pacientu skaita

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs

Lielakais 1patsvars 2011. gada pirmo reizi Registra uzskaité uznemto
pacientu (26,4%) bijusi ar pamatizglitibu (skatit 47. attélu). Otro un treSo vietu
ienem visparéja vedeja (21%) un profesionala videja (15,9%) izglitiba.

47. attéls. Pirmo reizi Registra uzskaité uznemto pacientu ar organiskiem psihiskiem trauc&jumiem
(ieskaitot simptomatiskos) (FO diagnozu grupa) izglitibas limenis 2011. gada

Pamatizglitiba 26,4%
Visparéja videja

Profesionala vidéja

Nav zinams

Nepabeigta pamatizglitiba

Augstaka

Nav macijies

Cita

Speciala izglitiba personam ar specialam vajadzibam

Izghtiba

Apguvis amatu

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

% no Registra uzskaité pirmo reizi uznemto pacientu skaita

Avots: Ar noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registrs par pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucgéjumiem. Slimibu profilakses un kontroles centrs
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6. Secinajumi

v

Dazadu psihisko un uzvedibas traucéjumu gadijumos 2011. gada péc

palidzibas versusSies vairak ka septini procenti Latvijas iedzivotaju.

Psihiskas veselibas traucéjumi ka sabiedribas veselibas probléma
2011. gada ir turpinajusi palielinaties — konstatéjams gan saslimstibas
pieaugums un plasaka valsts apmaksato pakalpojumu izmanto$ana

(pieejamiba), gan precizaka pacientu registréSana.

Vérojama uzlaboSanas noteiktu ar psihisko veselibu saistitu stavok|u
(psihoemocionalas veselibas sidzibas, pasnavnieciska uzvediba)

izplatiba bérniem un pusaudziem.

Pieaugusi psihiskas veselibas problému aktualitate vecu cilvéku vida —
saslimstiba ar veciem cilvékiem raksturigakiem psihiskiem un

uzvedibas trauc&jumiem un pasnavibu raditaji.

Par arvien aktualaku probléemu k|ust neirotiskie, ar stresu saistitie un

somatoformie trauceéjumi.

Pasnavibu skaits Latvija vértéjams ka stabili augsts, kas liecina, ka
ekonomiskas krizes ietekmé nav butiski mazinajusies — Latvija péc
pasnavibu raditajiem atrodas treSaja vieta Eiropas Savienibas

dalibvalstu vida.

Uz vienu pasnavibu veikti ¢etri pasnavibas méginajumi, bet uz katru

sievieSu pasnavibu veiktas gandriz piecas virieSu pasnavibas.

Psihiski un uzvedibas traucéjumi ienem pirmo vietu starp citam
slimibam kopéja pirmreizéjas invaliditates struktdra bérniem un ceturto
pieauguSajiem. BiezZakie invaliditati izraisoSie psihiskie un uzvedibas
traucéjumi bérniem ir gariga atpaliciba, bet pieaugusajiem — Sizofrénija,

Sizotipiskie traucéjumi un murgi.

Pakapeniski pieaug pamatdarba stradajoSo psihiatru, bérnu psihiatru,

psihoterapeitu un garigas veselibas apripes masu vidéjais vecums.

Psihiskaja veseliba joprojam ir liels stacionara sniegto arstniecibas

pakalpojumu Tpatsvars.
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7. Pienémumi un ieteikumi

v" Nemot véra starptautisku un atsevidku viet&ju pétijumu datus, ka ari
sabiedriba valdoSo stigmu pret personam ar psihiska rakstura
traucéjumiem, realais, nediagnosticéto psihisko un uzvedibas
traucéjumu Tpatsvars Latvija varétu bat augstaks par zinoto, kas liecina
par nepiecieSamibu izglitot sabiedribu psihiskas veselibas traucé&jumu

laikus atpaziSanai.

v NepiecieSama multisektoriala riciba vecu cilvéku apripei un socialas

ieklauSanas veicinasanai.

v’ Aktualiz&joties neirotisko, ar stresu saistito un somatoformo traucéjumu
problémai, bdtiska uzmaniba javelta gimenes arstu izglitibai, ka arl
multisektoridlas sadarbibas veicinaSanai starp psihiskas veselibas

specialistiem.

v’ Bistams psihoemocionalo trauc&jumu un pa$navnieciskas uzvedibas
riska faktors ir nirgasanas, kuras Tpatsvars Latvijas skolas vértéjams ka

augsts.

v’ Pakapeniski palielinoties pamatdarba straddjoso psihiskas veselibas
aprupes profesionalu vecumam, laikus japlano jaunu specialistu
izglitiba un motivésSana.

v’ Pastiprinata uzmaniba japievérs pasnavibu profilaksei Latvija.

v/ Nolika tuvinat Latvijas psihiskds veselibas apripi labakai

starptautiskajai praksei, veicinama pareja no stacionaras uz

ambulatoru arstéSanu.
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Pielikums

48. attéls. Vidéjais iedzivotaju skaits'® Latvija 2000. — 2011. gada

ledzivotaju skaits

2400000
2350000
2300000
2250000
2200000
2150000
2100000
2050000
2000000
1950000
1900000

368 116

2000. 2001. 2002. 2003. 2004. 2005. 2006. 2007. 2008. 2009. 2010. 2011.

Gads

* Radrtaji par 2000. — 2010. gadu noradtti balstoties uz CSP aprékinato provizorisko iedzivotaju skaitu
(dati uz 16.10.2012.)

Avots: Latvijas Centrala statistikas parvalde

14. tabula. Vid€jais iedzivotaju skaits Latvija dzimumu grupas 2005. — 2011. gada

2005. 2006. 2007. 2008. 20009. 2010. 2011.
\(rsiil(é?ais 2238578 | 2219103 | 2201507 | 2177935 | 2141700 | 2097543 | 2058184
Taja
skaita:
VirieSi 1027729 | 1018808 | 1011219 | 1000317 | 981923 | 959487 940527
Sievietes | 1210849 | 1200295 | 1190288 | 1177619 | 1159777 | 1138056 | 1117658

* Raditaji par 2005. — 2010. gadu noraditi balstoties uz CSP aprékinato provizorisko iedzivotaju skaitu
(dati uz 16.10.2012.)

Avots: Latvijas Centrala statistikas parvalde

13 Visi intensivie raditaji rékinati péc vidéja iedzivotaju skaita attiecigaja gada (iznemot Registra uzskaité
esoSos pacientus uz 100 000 iedzivotaju, kas rékinati uz Latvijas pastavigo iedzivotaju skaitu gada

beigas).
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15. tabula. Vidg&jais iedzivotaju skaits Latvijas valsts statistiskajos regionos 2011. gada

ledzivotaju
Regions skaits
Latvija 2058184
Pieriga 370066
Vidzeme 210062
Kurzeme 268728
Zemgale 252644
Latgale 301736
Riga 654948

Avots: Latvijas Centrala statistikas parvalde

16. tabula. Vidéjais iedzivotaju skaits vecuma grupas Latvija 2005. — 2011. gada grupas ar 5 gadu

intervalu

2005. |[2006. |2007. |2008. |2009. |[2010. |2011.
0-4 100757 | 102953 | 106271 | 109599 | 111176 | 109577 | 106087
5-9 94086 | 93428 | 93884 | 95523 | 96725 | 96864 97825
10-14 | 135060 | 122142 | 110166 | 100544 | 94368 | 90912 89452
15-19 | 179387 | 174243 | 166706 | 156246 | 143116 | 129297 | 115924
20-24 | 169505 | 171812 | 174403 | 173628 | 167493 | 159506 | 151589
25-29 | 151206 | 149936 | 150336 | 151804 | 151645 | 149406 | 147744
30-34 | 155532 | 153282 | 150624 | 147478 | 142883 | 137645 | 133854
35-39 | 151310 | 151727 | 151969 | 150948 | 148436 | 145019 | 141073
40-44 | 163188 | 157314 | 152365 | 148087 | 144311 | 141827 | 140842
45-49 | 164243 | 165838 | 166036 | 163325 | 158646 | 152556 | 146196
50-54 | 143690 | 144736 | 146441 | 149390 | 151658 | 152543 | 153418
55-59 | 129578 | 133366 | 135304 | 134531 | 132708 | 132307 | 132987
60-64 | 124452 | 116699 | 111817 | 111056 | 113549 | 117348 | 120877
65-69 | 127731 | 129169 | 128070 | 123572 | 117304 | 110189 | 103233
>70 248856 | 252460 | 257119 | 262208 | 267686 | 272549 | 277085

* Radtaji par 2005. — 2010. gadu noraditi balstoties uz CSP aprékinato provizorisko iedzivotaju skaitu
(dati uz 16.10.2012.)

Avots: Latvijas Centrala statistikas parvalde
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