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BIEZAKO PARTIKAS NEPANESIBU DIAGNOSTIKA UN ARSTESANA BERNIEM
PRIMARA APRUPE UN HOSPITALA ETAPA.

Celiakijas diagnostika un arstéSana primaraja apriipé un specializéta klinika.

Veselibas apripes kvalitates nozimigakas sastavdalas ir konsekventa veselibas
apripes pakalpojumu nodroSinaSana, uz pieradijumiem balstitas prakses izmantoSana,
koordingta apriipe visos veselibas apriipes posmos, iespgjamo kliidu noveérSana pacientu
apriipes procesa (droSiba) un kliniskas efektivitates uzlaboSana. Lai uzlabotu veselibas
aprupes kvalitati, loti butiska ir arstniecibas kvalitates izvert€Sana. Visprecizak
arstniecibas kvalitati, ieskaitot klinisko vadliniju izpildi, iesp&ams izvertet, izmantojot

ripigi atlasttus un izstradatus, uz pieradijumiem balstitus kvalitates indikatorus.

Kwvalitates indikatori ir daudzdimensionali, pieejami lidzekli veselibas apriipes
kvalitates izvert€Sanai un veicinasanai. To aprékinasanai izmantoti viegli pieejami

pacienta hospitalizacijas, ambulatoras apriipes un administrativie dati.

Algoritma “Celiakijas diagnostika un arst€Sana primaraja aprip€ un specializéta klinika”

pamatmerkis ir savlaiciga hroniskas slimibas celiakija atpaziSana un arst€sana.
Kvalitates indikatoru izvérteSana.

Lai izvertétu algoritma izpildi un efektivitati, kvalitates indikatori izvert€jami pacientu

populacijai ar sekojosam diagnozém p&c SSK-10 klasifikatora:
K90.0 Celiakija.

Algoritma “ Celiakijas diagnostika un arstésana primaraja aprupe un specializéta klinika”

izverte€sanai izmantojami sekojosi indikatori:

1. Pacientiem celiakijas diagnozes noteikSanai veikta atbilstoSa serologiska
testéSana, t.i., audu transglutaminazes IgA un IgG antivielas, ka arT noteikts

kopgja imiinglobulina A Iimenis (Turpmak- atbilsto$a serologiska testéSana).

Pamatojums: Ja celiakija nav atpazita vai noteikta nepareiza diagnoze ar neprecizi

izvelétu serologisko testu, iesp&jama negativa ietekme uz bérna fizisko attistibu,



velinas komplikacijas saistiba ar celiakiju, nevajadzigi izmekl&jumi un pazeminata

dzives kvalitate.

1) Indikatora avots

Kvalitates indikatora izvert€Sanai izmantojami pacientu dati, kas dokumenteti
BKUS elektroniskas datu uzglabaSanas sisttmas vai medicinas dokumentacija
papira formata (medicinas karte).

Indikatori tiks izvertéti populacijai, kuru kliniskas diagnozes kodi sakritis ar
zemak mingtajiem, So pacientu dati, balstoties uz SSK-10 diagnozes kodu
izrakstoties, tiks atlasiti BKUS elektroniskajas datubazés vai mediciniskas

dokumentacijas uzglabasanas arhivos.

2) Indikatora aprékinasanas metode

Atlasito pacientu mediciniskajas dokumentacijas tiks parbauditi ieraksti par
izveléto serologisko testu pacientiem ar noteiktu celiakijas diagnozi. Pacientu
skaits, kuriem noteiktas audu transglutaminazes IgA un IgG antivielas un kopgjais
imiinglobulins A, tiks dalits ar kopgjo atlasito pacientu skaitu. legiitais pacientu
skaita ar ieprickSminétiem serologiskajiem testiem Tpatsvars  tiks izteikts

procentos.
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n; — pacientu skaits, kuriem noteiktas audu transglutaminazes IgA un IgG
antivielas un kop€jais imtinglobulins A

nq — kopgjais atlasito pacientu skaits

3) Indikatora interpretacija
Kvalitates indikators uzskatams par izpilditu, ja atbilstoSa serologiska testéSana

veikta 95% atlasitas populacijas.

4) Indikatora kontrole
Kvalitates indikatora izvért€Ssana BKUS veicama reizi gada, izskatot nejausi
atlasttu visu gada laika diagnostic€to pacientu ar celiakiju mediciniskos datus.

Pacientu skaits, kuru dati tiks analizeti, tiks aprékinats, nemot vera pacientu ar



primari

diagnosticetu celiakiju apgrozijumu un nosakot reprezentativas

populacijas lieclumu (sample size).

Nosaukums

Pacientiem ar celiakijas diagnozes noteikSanai tiek veikta
atbilstoSa serologiska testéSana, t.i., audu transglutaminazes IgA
un IgG antivielas, ka arT noteikts kopéja iminglobulina A

Iimenis.

Definicija

Atbilstosa serologiska testéSana atbilst pienemtajam celiakijas

diagnostikas algoritmam.

Ja noteikta nepareiza diagnoze ar neprecizi izvélétu serologisko
testu, iesp&jama vai hiperdiagnostika, velinas komplikacijas saistiba

ar celiakiju, nevajadzigi izmekl&jumi un pazeminata dzives kvalitate.

Raditaja

klasifikacija

Uz pacientu versta apriipe.
Preciza diagnostika.

Dzives kvalitate.

Datu avots

Pacientu dati, kas dokumentéti slimnicas elektroniskas datu
uzglabasanas sisttmas vai medictnas dokumentacija papira formata

(medicinas karte).

Apréekins

Pacientu skaits ar celiakiju, kuriem veikta atbilstoSa serologiska
test€Sana/ kopgjais pacientu skaits ar noteiktu celiakijas diagnozi

analiz&jamaja perioda reiz 100

Skaititajs

Pacientu skaits ar primari diagnosticétu celiakiju, kuriem veikta
atbilstosa serologiska testéSana un ta fikséta pacienta ambulatora vai

stacionara dokumentacija(elektroniska vai papira formata).

Saucéjs

Kopgjais atlasito pacientu skaits ar primari diagnosticétu celiakiju

analiz€jamaja perioda.

IeklauSanas

kriteriji

Pacienti ar primari diagnostic&tu celiakiju péc SSK-10 klasifikatora:




K90.0 Celiakija.

Merka Pacienti ar celiakiju no 0 Iidz 18 gadu vecumam, kuri arst&jusies un

populacija dinamiski novéroti BKUS.

Raditaja aptvere | Bérnu kliniska universitates slimnica

Datu Reizi gada
apkoposanas

bieZums

Datu pilnigums | Reprezentativa populacija, nosakot sample size

Rezultats:

Uzlabota serologiska testéSana, celiakijas pacientu atpaziSana un noteikti pacienti,

kuriem nepiecieSama talaka celiakijas diagnostika.

2. Pacienti ar pozitivu vai Saubigu serologisko celiakijas testu tiek nosititi pie
bernu gastroenterologa galigai diagnostikai un veikta tievo zarnu biopsija,

nepartraucot gluténu saturoso produktu lietoSanu.
Pamatojums:

Pozitivs serologiskais tests nav pietickams galigai celiakijas diagnozei. Pacientiem ar
kliniskam aizdomam un pozitivu serologisko testu javeic biopsija no tievas zarnas.
Galigo diagnozi apstiprina sertificéts bérnu gastroenterologs. Bezgluténa di€ta pirms

galigas diagnozes var mainit izmekl&umu rezultatus un ietekmét pareizu diagnostiku.

1) Indikatora avots

Kvalitates indikatora izvert€Sanai izmantojami pacientu dati, kas dokumenteti
BKUS stacionaras un ambulatoras dalas elektroniskas datu uzglabasanas sistemas
vai medicinas dokumentacija papira formata (medicinas karte).

Indikatori tiks izvertéti populacijai, kuru klmiskas diagnozes kodi sakritis ar
augstak mingtajiem, So pacientu dati, balstoties uz SSK-10 diagnozes kodu
izrakstoties, tiks atlasiti slimnicu elektroniskajas datubazés vai mediciniskas

dokumentacijas uzglabasanas arhivos.

2) Indikatora aprékinasanas metode




Atlastto pacientu mediciniskajas dokumentacijas tiks parbauditi ieraksti par
biopsijas veikSanu un di€tu pirms biopsijas pacientiem ar aizdomam par celiakijas
diagnoziun veiktu serologisko testu Pacientu skaits, kuriem veikta biopsija no
tievas zarnas, tiks dalits ar kop€jo atlasito pacientu skaitu. legiitais pacientu skaita

ar biopsiju Tpatsvars tiks izteikts procentos.
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n; — pacientu skaits, kuriem veikta tievo zarnu biopsija

na — kopgjais atlasito pacientu skaits

3) Indikatora interpretacija
Kwvalitates indikators uzskatams par izpilditu, ja tievo zarnu biopsija veikta 95%

atlasitas populacijas.

4) Indikatora kontrole

Kwvalitates indikatora izvérteésana BKUS veicama reizi gada, izskatot nejausi
atlasttu gada laika diagnostic&to pacientu ar celiakiju mediciniskos datus. Pacientu
skaits, kuru dati tiks analizeti, tiks aprékinats, nemot véra pacientu ar primari
diagnosticétu celiakiju apgrozijumu un nosakot reprezentativas populacijas

lielumu (sample size).

Nosaukums Pacientiem ar pozitivu vai Saubigu serologisko celiakijas testu

tiek veikta tievo zarnu biopsija, nepartraucot gluténu saturoso

produktu lietoSanu.

Definicija Celiakijas diagnostika atbilst pienemtajam celiakijas diagnostikas

algoritmam.

Ja celiakija nav atpazita vai noteikta nepareiza diagnoze, iesp&jama
hipo- wvai hiperdiagnostika,  v€linas komplikacijas saistiba ar

celiakiju, nevajadzigi izmeklgjumi un pazeminata dzives kvalitate.

Raditaja

klasifikacija

Uz pacientu versta apriipe.

Preciza diagnostika.




Dzives kvalitate.

Datu avots Pacientu dati, kas dokumenteti slimnicas elektroniskas datu
uzglabaSanas sisttmas vai medictnas dokumentacija papira formata
(medicinas karte).

Aprekins Pacientu skaits ar celiakiju, kuriem veikta tievo zarnu biopsija/
kopgjais pacientu skaits ar noteiktu celiakijas diagnozi analiz€jamaja
perioda.

Skaititajs Pacientu skaits ar primari diagnosticétu celiakiju, kuriem veikta tievo
zarnu biopsija un pirms tam ir identificéts Saubigs vai pozitivs
serologiskais tests ta fiks€ta pacienta ambulatora vai stacionara
dokumentacija(elektroniska vai papira formata).

Saucejs Kopgjais atlasito pacientu skaits ar primari diagnosticétu celiakiju
analiz&jamaja perioda.

Ieklausanas Pacienti ar primari diagnosticetu celiakiju pec SSK-10 klasifikatora:

kriteriji o

K90.0 Celiakija.
Merka Pacienti ar celiakiju no 0 Iidz 18 gadu vecumam, kuri arst&jusies un
populacija dinamiski novéroti BKUS.

Raditaja aptvere

Bérnu kliniska universitates slimnica

Datu
apkoposanas

bieZums

Reizi gada

Datu pilnigums

Reprezentativa populacija, nosakot sample size

Rezultats:

Pacientiem ar aizdomam par celiakiju apstiprinata diagnoze atbilstosi Latvija un

Eiropa pienemtiem kritérijiem.




3. Pacientiem ar apstiprinatu celiakijas diagnozi veikta dinamiska noveéroS$ana
reizi 2 gados vai biezak, ja to individuala karta noteicis specialists (bérnu

gastroenterologs).

Pamatojums:

Pacientiem ar celiakiju nepiecieSams kontrolét fizisko attistibu, simptomu un klinisko
pazimju dinamiku, ka arT izvertet iespgjamo komplikaciju attistibu un Iidzestibu
bezgluténa dictai. Dinamiska noveéroSana ietver pacientam individuali noteiktu analizu

paneli.

1) Indikatora avots

Kvalitates indikatora izvert€Sanai izmantojami pacientu dati, kas dokumenteti
BKUS elektroniskas datu uzglabasanas sistémas vai medicinas dokumentacija
papira formata (medicinas karte).

Indikatori tiks izvertéti populacijai, kuru klmiskas diagnozes kodi sakritis ar
augstak minétajiem, So pacientu dati, balstoties uz SSK-10 diagnozes kodu
izrakstoties, tiks atlasiti arstniecibas iestazu elektroniskajas datubazés vai

mediciniskas dokumentacijas uzglabasanas arhivos.

2) Indikatora aprékinasanas metode

Atlasito pacientu mediciniskajas dokumentacijas tiks parbauditi ieraksti par
dinamisko nov€roSanu pacientiem ar celiakijas diagnozi. Pacientu skaits, kuriem
veikta regulara (vismaz reizi 2 gados) novéroSana pie bérnu gastroenterologa, tiks
dalits ar kop€jo atlasito pacientu skaitu. legiitais pacientu skaita ar biopsiju

Tpatsvars tiks izteikts procentos.

T,
FI= —=100%
T

[+
n; — pacientu skaits, kuriem veikta regulara (vismaz reizi 2 gados) noveéroSana
pie b&rnu gastroenterologa,

nq — kopgjais atlastto pacientu skaits

3) Indikatora interpretacija
Kwvalitates indikators uzskatams par izpilditu, ja veikta regulara (vismaz reizi 2

gados) noveéroSana pie bernu gastroenterologa 95% atlasitas populacijas.



4) Indikatora kontrole

Kvalitates indikatora izveért€Sana arstniecibas iestades, kur pienem bernu

gastroenterologs,  veicama reizi gada, izskatot va  pacientu ar celiakiju

mediciniskos datus. Pacientu skaits, kuru dati tiks analizéti, tiks aprekinats, nemot

vera pacientu ar celiakiju apgrozijumu un nosakot reprezentativas populacijas

lielumu (sample size).

Nosaukums

Pacientiem ar apstiprinatu celiakijas diagnozi veikta regulara
dinamiska novéroSana vismaz reizi 2 gados vai biezak, ja to

individuala karta noteicis specialists (bérnu gastroenterologs).

Definicija

Celiakijas dinamiska novero$ana atbilst pienemtajam celiakijas

arsteSanas algoritmam.

Ja pacients ar celiakiju netiek regulari noverots pie specialista, nav
iesp€jama savlaiciga komplikaciju atpaziSana, tiek veikti nevajadzigi

izmekl&jumi un pazeminata pacientu dzives kvalitate.

Raditaja
klasifikacija

Uz pacientu versta apriipe.
Dzives kvalitate.

Komplikaciju atpaziSana.

Datu avots

Pacientu dati, kas dokumentéti slimnicas elektroniskas datu
uzglabasanas sisttémas vai medictnas dokumentacija papira formata

(medicinas karte).

Aprekins

Pacientu skaits ar celiakiju, kuriem veikta regulara dinamiska
noveroSana vismaz reizi 2 gados vai biezak, ja to individuala karta
noteicis specialists (b&mu gastroenterologs) / kopg&jais pacientu

skaits ar noteiktu celiakijas diagnozi analiz&jamaja perioda.

Skaititajs

Pacienti ar diagnostic&tu celiakiju (Iidz 17 g.v. attiecigaja gada), kam
jebkad (iznemot to pasu gadu/vai 2 pe€dejos gadus) apstiprinata (ar

serologisko testu un biopsiju) celiakijas dg (K90.0).




Saucejs Kopgjais pacientu skaits ar diagnostic€tu celiakiju analiz&amaja
perioda. , kam bijusi kaut viena vizite pie gastroenterologa pedgjo 2
gadu laika

Ieklausanas Pacienti ar diagnosticétu celiakiju péc SSK-10 klasifikatora:
kriteriji
K90.0 Celiakija.

Meérka Pacienti ar celiakiju no 0 lidz 18 gadu vecumam, kuri arstgjusies un

populacija dinamiski novéroti BKUS.

Raditaja aptvere

Bérnu kliniska universitates slimnica

Datu
apkopoSanas

bieZums

Reizi gada

Datu pilnigums

Reprezentativa populacija, nosakot sample size

Rezultats:

Savlaicigi identificeti celiakijas pacienti ar nelidzestibu bezglutena diétai,

komplikacijam un refraktaru slimibas gaitu. Uzlabota pacientu dzives kvalitate.




