Veselibas apriipes kvalitates raditaji

Veselibas ministrijas apstiprinata veselibas apriipes sist€mas kvalitates pilnveidoSanas un pacientu
drosibas koncepcija paredz izstradat un uzturét veselibas apriipes rezultativo raditaju un indikatoru
klastu arstniecibas iestazu darbibas un rezultatu analizei un salidzinaSanai nacionalaja Itmeni, Eiropas
un starptautiskaja vide, ka ari uzkrat datus par rezultativajiem indikatoriem un veikt datu analizi
nacionalaja Itmeni. Slimibu profilakses un kontroles centrs ir uzsacis veselibas apripes rezultativo
raditaju atlasi, raditaju aprékinasanas metodikas aprakstiSanu un $o raditaju aprékinasanu atbilstosi
izstradatajai metodikai.

Zemak aprakstiti veselibas apriipes kvalitates raditaji, kas aprékinati nacionalaja un institiiciju
Iimeni.
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30 dienu mirstiba péc akita miokarda infarkta

Apréekinats, ka Eiropa galvenais mirstibas un saslimstibas c€lonis, kas rada milzigu slimibu slogu,

ir sirds i§émiska slimiba jeb koronara sirds slimibal. Viena no koronaras slimibas formam ir akiits
miokarda infarkts, kas galvenokart rodas koronaro asinsvadu organiska bojajuma (stenoz€joSa
ateroskleroze, tromboze) rezultata, pieméram, ja kadu iemeslu dé| sirds arterijas tiek nosprostotas ar
trombu. Misdienas, sanemot savlaicigu arst€Sanu un péc atlabsanas pildot arsta noradijumus, cilveki pec
miokarda infarkta lielakoties var sekmigi atlabt un dzivot pilnvértigu dzivi.
30 dienu mirstiba p&c akiita miokarda infarkta ir viens no starptautiski plasi lietotiem veselibas apripes
kvalitates raditajiem. Tas atspogulo neatlickamas mediciniskas palidzibas procesa kvalitati pirms
slimnicas un slimnicas etapa, pieméram, cik savlaicigi pacients tiek transportéts uz stacionaro
arstniecibas iestadi, cik efektiva ir izvéleta arst€Sanas metode. Raditaja rezultatu ietekm& ne tikai
stacionara sniegta apripes kvalitate, bet arT medicinas personala pienemtais l€mums par pacienta
parveSanu uz citu stacionaru, vid€jais slimnica pavaditais laiks, akiita miokarda infarkta veids, smaguma
pakape u.c. Janem vera, ka arT pacienta blakus saslimSanas var ietekmét iznakumu pé&c akiita miokarda
infarkta, piemé&ram, nekontrol&ts cukura diab&ts var paaugstinat mirstibu péc parciesta akiita miokarda
infarkta®.

S raditaja aprekinasanai ir dazadas metodikas, kas var ietekmét rezultatu, ipasi rékinot nelielas
pacientu grupas, piemé&ram, arstniecibas iestazu Itmeni. Ekonomiskas sadarbibas un attistibas
organizacija (OECD) iesaka rékinat divus raditajus, kas raksturo pacientiem ar akiitu miokarda infarktu
sniegtas palidzibas kvalitati:

1. 30 dienu mirstiba stacionara p&c akiita miokarda infarkta — raksturo savlaicigu pacienta
nogadasanu arstniecibas iestddé un pacientam sniegtas neatlickamas mediciniskas palidzibas
kvalitati;

2. 30 dienu mirstiba stacionara un arpus stacionara péc akuita miokarda infarkta — raksturo ne tikai
slimnica sniegtas palidzibas kvalitati, bet arT ambulatoras palidzibas kvalitati.

Lai samazinatu 30 dienu mirstibas raditaju pec akiitd miokarda infarkta, loti svarigi ir nodrosSinat
augstas kvalitates neatlieckamo medicinisko palidzibu pacientiem ar miokarda infarktu, tai skaita,
savlaicigu pacienta transport€Sanu, pétijumos balstitas terapijas izveéli un specializ€tu tehnologiju
pielietosanu, pieméram, invazivas kardiologijas laboratorijas.

Starptautiskie raditaja rezultati, t.sk. par Latviju, pieejami OECD majas lapa.

P&dgjos piecos gados Latvija 30 dienu mirstibas raditaji péc akuta miokarda infarkta butiski nav
mainijusies. Salidzinot ar 2014.gadu, 30 dienu mirstiba péc akiita miokarda infarkta mazinajusies vien
par 8%.

! The Global Burden of Disease, Institute of Health Metrics an Evaluation, 2013
2 Latvijas Kardiologu biedriba, www.kardiologija.lv
3 Health at Glance 2017, OECD, 2018
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Pacientu mirstiba 30 dienu laika péc stacionéSanas ar akiitu miokarda infarktu 2014.-
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Kopgjos Latvijas raditajus ietekmé to vertibas katra atseviska slimnica. Apréekini rada, ka minétie
raditaji dazadas Latvijas slimnicas atSkiras, ko savukart ietekmé gan sniegtas apripes process un ta
kvalitate, gan arT datu kodéSanas prakse.



Pacientu mirstiba 30 dienu laika péc stacionéSanas ar akiito miokarda infarktu Latvija

2018.gada, procentos
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*Qrafika nav ieklautas slimnicas, kuras gada laika stacioneti mazak neka 30 pacienti ar akiitu miokarda infarktu
(121-122 péc SSK-10).

Ar pilnu raditaju aprékinasanas metodiku var iepazities SPKC majaslapa.
Veicot raditaja aprékinus péc citas metodikas (galvena atSkiriba ir ta, ka gadijumu pieskaita
pirmajam stacionaram, kur pacients nonacis), rezultati sadalijuma pa slimnicam atskiras.



https://spkc.gov.lv/upload/Pacientu_drosiba/kodesanas_ieteikumi_raditaju_apraksti_ver1_pedejais.pdf

Pacientu mirstiba 30 dienu laika gan stacionara, gan arpus ta péc stacionéSanas ar akiitu

miokarda infarktu Latvija 2018.gada, procentos; divu aprékina metoZu salidzinajums
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* QGrafika nav ieklautas slimnicas, kuras gada laika stacionéti mazak neka 30 pacienti ar akiitu miokarda infarktu
(121-122 p&c SSK-10).

**Raditajs, kur gadijums pieskaitits pirmajai slimnicai, aprékinats, izmantojot PNE (Italian National Outcome
Evaluation Program) lietoto metodiku®.

Tomér dazadu metodiku izmantoSana bitiski neietekm& kop&jo raditaju, kas saglabajas
nemainigi augsts un norada uz situacijas uzlaboSanas iesp&am. Lai mainitu situaciju un mazinatu
negativo iznakumu biezumu, nepiecieSams uzlabot slimnicas sniegto pakalpojumu kvalitati, veselibas
apripes pieejamibu visos Itmenos savlaicigai terapijas uzsaksSanai, ka ar1 jaizglito sabiedriba akiita
miokarda infarkta simptomu atpaziSana.

30 dienu mirstiba pec akiita insulta

Aprekinats, ka katru gadu pasaule 26 miljoni cilveku piedzivo insultu. Insults ir c€lonis 12% no
visiem naves gadijumiem pasaul€, turklat insults ir arT viens no biezakajiem invaliditates c€loniem.
Insults attistas gadijumos, kad noteiktai smadzenu dalai ir asins apgades trauc&jumi. Iz8kir divus insulta

4 Strategies across Europe to assess quality of care. Report by the Expert Group on Health Systems Performance
Assessment. Brussels: European Commission; 2016.



veidus — i$€misks (apméram 85% no visiem insultiem) un hemoragisks. I§€miska insulta arstéSanas
iesp&jas pedeja desmitgade ir loti attistijusas, pacients ar i§€misko insultu pec iesp&jas atrak ir janogada
stacionara, kur var veikt akiitu tromba $kidinasanu vai iznemSanu. Neskatoties uz straujo arstéSanas
iesp&ju uzlabosanos, vel arvien ir daudz darama, lai uzlabotu pacientu ar insultu apriipi. Javeicina
savlaiciga insulta simptomu atpaziSana, jacensas saisinat laiku no pirmo simptomu paradiSanas lidz
terapijas uzsaksanai, jauzlabo arstéSanas pieejamiba, jabiit pietickamam finans€jumam pacientu apriipei
un specialistu apmacibai®.
Lai raksturotu insulta pacientiem sniegto akiito palidzibu, OECD iesaka lietot sekojoSus raditajus:
1. 30 dienu mirstiba stacionara péc akiuta hemoragiska insulta — raksturo savlaicigu pacienta
nogadasanu arstniecibas iestad€ un pacientam sniegtas palidzibas kvalitati;
2. 30 dienu mirstiba stacionara un arpus stacionara péc akuta hemoragiska insulta — raksturo ne
tikai slimnica sniegtas palidzibas kvalitati, bet arT ambulatoras palidzibas un rehabilitacijas
kvalitati;
3. 30 dienu mirstiba stacionara péc akiita iS€miska insulta — raksturo savlaicigu pacienta
nogadasanu arstniecibas iestade un pacientam sniegtas palidzibas kvalitati;
4. 30 dienu mirstiba stacionara un arpus stacionara péc akiita i$€miska insulta — raksturo ne tikai
slimnica sniegtas palidzibas kvalitati, bet arT ambulatoras palidzibas un rehabilitacijas kvalitati.
Lai samazinatu 30 dienu mirstibas raditajus péc is€miska un hemoragiska insulta, nepiecieSama
insulta atpaziSana, palidzibas izsaukSana, savlaiciga pacienta transporté$ana uz slimnicu, kura var sniegt
atbilstoSu terapiju, petijumos balstitu terapijas metoZu izvéle, augsti kvalificeti specialisti un 1pasi
specializeti aprikotas nodalas — insulta vienibas.

Starptautiskie raditaja rezultati, t.sk. par Latviju, pieejami OECD majas lapa.

Pacientu mirstiba 30 dienu laika péc stacionéSanas akiita hemoragiska insulta gadijuma
2014.-2018. gada, procentos
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5> Health at Glance 2017, OECD, 2018
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Pacientu mirstiba 30 dienu laika péc stacionéSanas akiita iSémiska insulta gadijuma
2014.-2018. gada, procentos
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30 dienu mirstibas raditaji pec akita iSeémiska vai hemoragiska insulta dazadas Latvijas slimnicas
atSkiras. Kopgjo Latvijas raditaju ietekmé to vertiba katra atseviSka slimnica, ko savukart ietekmé ne
tikai sniegtas apriipes process un ta kvalitate, bet, iesp&jams, arT datu kodésanas prakse.



30 dienu mirstibas raditaji péc akiita hemoragiska insulta Latvija 2018. gada, procentos
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* Grafika nav ieklautas slimnicas, kuras gada laika stacion&ti mazak neka 20 pacienti ar ak@ito hemoragisko
insultu (160-162 p&c SSK-10).

Ar pilnu raditaju aprékinasanas metodiku var iepazities SPKC majaslapa.
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30 dienu mirstibas raditaji pec akiita iSemiska insulta Latvija 2018. gada, procentos
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*Qrafika nav ieklautas slimnicas, kuras gada laika ir arstets mazak neka 50 pacientu ar akiito i$€misko insultu
(163-164pec SSK-10).
Ar pilnu raditaju aprékinasanas metodiku var iepazities SPKC majaslapa.

Situacijas mainiSanai, lai mazinatu negativo iznakumu bieZumu, nepiecieSams uzlabot slimnicas
sniegto pakalpojumu kvalitati, veselibas apriipes pieejamibu visos limenos savlaicigas terapijas
uzsaksanai, ka ari jaizglito sabiedriba savlaiciga akiita i$€miska un hemoragiska insulta simptomu
atpaziSana.
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Pacientu ar Sizofréniju, Sizotipiskiem traucejumiem vai murgiem
neatliekama stacionéeSana 30 dienu laika taja pasa stacionara

Sizofrénija ir nopietna, hroniska psihiska saslim$ana, kas skar apméram 1% populacijas un
izpauzas ar domasanas, uztveres, emocionalo reakciju un uzvedibas izmainadm. Lai gan nav zinami
patiesie Sizofrenijas c&loni, loti svariga ir adekvata Sizofrenijas arstésana®.

Lai novertetu pacientiem ar $izofréniju sniegto stacionaro pakalpojumu kvalitati, OECD iesaka
izmantot sekojosu raditaju — pacientu ar Sizofr€niju, Sizotipiskiem trauc€umiem vai murgiem
neatlickama stacion€Sana 30 dienu laika taja pasa stacionaraja arstniecibas iestade.

Starptautiskie raditaja rezultati pieejami OECD majas lapa.

Akiitu stacioné$anas gadijumu skaits ar Sizofréniju un Sizotipiskiem traucéjumiem un
atkartota stacionésana 30 dienu laika Latvija 2018.gada, procentos
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mmmmm |pizozu skaits ar izrakstiSanas pamatdiagnozi vai blakusdiagnozi Sizofrénija un Sizotipiski
trauceéjumi

mmmmm Atkartota hospitalizacija 30 dienu laika péc izrakstiSanas no stacionara
----- Latvija, vidéji (5,1)

*Qrafika nav ieklautas slimnicas, kuras gada laika ir mazak par 50 aktitam Sizofrénijas vai Sizotipisku traucgjumu
(F20-F22 péc SSK-10) arstésanas epizodém.

Petijumos ir pieradits, ka galvenie atkartotas stacionéSanas riska faktori ir piespiedu stacion&Sana
un gar$ piespiedu staciong$anas periods, ka ari parak iss kop@jais arstésanas laiks slimnica’. Atkartotas
stacionéSanas biezumu ietekme arT ambulatoras palidzibas pieejamiba — ir pieradits, ka valstis, kur tiek

6 Sizofrénijas diagnostikas un arstédanas vadlinijas/Dr. E. Térauds, prof. E. Rancans et al./Latvijas Psihiatru asociacija/2014
7 Risk factors for readmission in schizophrenia patients following involuntary admission/ Yu-Yuan Hung et al./ Published
online 2017 Oct 26. doi: 10.1371/journal.pone.0186768
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nodroSinata attieciga psihiskas veselibas apriipe 7 dienu laika péc izrakstiSanas no slimnicas, atkartotas
stacion&$anas skaits ir mazaks®.
Ar pilnu raditaja aprékinasanas metodiku varat iepazities SPKC majaslapa.

Pacientu drostba

Pacientu drosiba ir viens no bitiskiem jautajumiem veselibas apripes politika un sabiedriskajas
debates. Pieradijumi liecina, ka 8-12% pacientu cie§ no arstéSanas klidam, no kuram lielaka dala ir
noversamas. Pastav maldigs prieksstats, ka klidas notiek individa vainas d€l. Tomér liela dala no
individa pielautajam kludam ir sistemiskas kltidas, kuras ir iespg€jams noverst, pieméram, uzlabojot darba
organizaciju, medikamentu, instrumentu izvietojumu vai tamlidzigi. Dati liecina, ka no 50% lidz 80%
medicinas negadijumu ir noveérSami, ja tiek veikta gadijuma analize un atrasti klidu pirmc€loni. Lai
nodro$inatu uzlabojumus katra individuala arstniecibas iestadg€, loti svariga ir situacijas novert€Sana
(zinaSana), tas salidzinajums ar citam u.tml. Ir divu veidu ar pacientu drosSibu saistiti notikumi
(negadijumi):

1) signala notikumi jeb t.s. ,,nepiclaujamie gadijumi®, kuri nedrikstétu notikt, pieméram, kermena
dobuma vai operacijas briicé nejausi atstati sveskermeni kirurgisku procediiru laika;

2) nelabvéligi gadijumi ka blakusparadibas, pieméram, pécoperacijas sepse, no kuras, nemot véra
dazu procediiru sarezgitibu un riska pakapi, nevar pilniba izvairities, tomér ar1 $ajos gadijumos
nepiecie$ams veikt analizi, jo bieza $adu gadijumu esamiba var liecinat par sistémisku kliidu®.

OECD drosas kirurgijas novertesanai iesaka lietot sekojoSus raditajus:

kirurgisko procediru laika atstatie sveskermeni;

nejausu iegriezumu vai plisumu Tpatsvars kirurgisko manipulaciju laika;

pecoperacijas dzilo vénu tromboze p&c glizas un cela locitavas endoprotezesanas operacijas;
pEcoperacijas plausu embolija p&c giizas un cela locitavas endoprotezésanas operacijas.

NS

Jauzsver, ka So raditaju aprékinasana loti liela nozime ir datu avotam — tam, vai slimnicas pareizi
nokodg katru konkréto gadijumu. Siem raditajiem baitu jabiit pec iesp&jas zemakiem un vélams, lai $o
»hepielaujamo” gadijumu nebiitu nemaz (lai gan daudzu valstu dati liecina, ka tie tomér notiek).
Situacija, kad notiek kads negadijums, par to ir jaaizpilda mediciniska dokumentacija un pareizi jakodg,
lai biitu pilnvertiga informacija par Siem gadijjumiem un pastavétu iespgjas tos izvertét, lai no tiem
macitos.

Starptautiskie raditaja rezultati pieejami OECD majas lapa.

Veérsam uzmanibu, ka, apliikojot visus $os Cetrus raditajus arstniecibas iestazu limeni, pat viens
noradits gadijums uzreiz butiski ietekmé rezultatus. 2018.gada nav registrétu gadijumu par nejausi
atstatiem sveSkermeniem lielo” operaciju laika. 2017.gada bija dazi $adi gadijumi.

& Thirty Day Hospital Readmission for Medicaid Enrollees with Schizophrenia: The Role of Local Health Care Systems/ Alisa
B.Bush et al. /The Journal of Mental Health Policy and Economics, 2015 Sep; 18(3): 115-124.
% OECD, http://www.oecd.org/els/health-systems/hcgi-patient-safety.htm
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Kirurgisko procediiru laika atstatie sveSkermeni, nejausi iegriezumi, plisumi Latvija
2018. gada, procentos

Hlielo” Sveskermeni?, ,Llielo” legriezumi,
operaciju procentos operaciju skaits  plisumi?,
skaits, t.sk. procentos
keizargriezieni
Paula Stradina kliniska 20040 0 18587 0,02
universitates slimnica
Rigas Austrumu kltniska 17878 0 17774 0,17
universitates slimnica
Traumatologijas un ortopédijas 5643 0 5643 0
slimnica
Rigas Dzemdibu nams 4752 0 <100 -
Liepajas regionala slimnica 3722 0 3100 0,16
Daugavpils regionala slimnica 3320 0 2842 0
Vidzemes slimnica 2325 0 1446 0,07
Jelgavas pilsétas slimnica 2003 0 1459 0
Rigas 2. slimnica 1870 0 1870 0
Rézeknes slimnica 1599 0 1225 0,08
Jékabpils regionala slimnica 1296 0 942 0
Jlrmalas slimnica 1290 0 555 0
Ziemelkurzemes regionala 1263 0 920 0
slimnica
Madonas slimnica 1073 0 928
Bérnu kliniska universitates 859 0 858 0
slimnica
Ogres rajona slimnica 795 0 486 0
Siguldas slimnica 741 0 - -
Kuldigas slimnica 723 0 373 0
Césu klinika 459 0 455 0
Dobeles un apkartnes slimnica 454 0 220 0
Tukuma slimnica 329 0 328 0
Allksnes slimnica 315 0 313 0
Preilu slimnica 288 0 <100 =
Balvu un Gulbenes slimnicu 264 0 124 0
apvieniba
Kraslavas slimnica 233 0 233 0
Latvija 73615 0 60797 0,07

*Rezultatos nav ieklautas tas stacionaras arstniecibas iestades, kuras gada laika ir veiktas mazak ka 100 , lielas”
operacijas.

! blakusdiagnoze atziméts sveSkermenis, kas pec manipulacijas nejausi atstats kermena dobuma vai operacijas
briice (T81.5, T81.6, Y61 péc SSK-10).

2 blakusdiagnoze atziméta nejausa caurdurSana, punkcija, perforacija vai plisums (T81.2, Y60 pec SSK-10).
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Biezakie riska faktori “nekad” gadijumiem kirurgijas joma ir neplanotas, steidzamas izmainas
operacijas gaita, medicinas personala parslodze un izmainas opergjosaja komanda. Ir izstradati protokoli,
ka noverst §is klidas, pieméram, instrumentu un materialu skaitiSana, metodiska briicu apskate un
efektiva komunikacija starp operacijas komandas locekliem®.

Citi pacientu droSibas negadijumi ir, piem&ram, plausu embolija un dzilo vénu tromboze, kas
pagarina arst€Sanas laiku, palielina izmaksas, rada nevajadzigas sapes un cieSanas pacientam. Reizém
Sie stavokli var pat noslégties letali, tacu tie ir novérSami, lietojot antikoagulantus un veicot citus
pasakumus pirms operacijas, tas laika un péc tas'!.

Ar pilnu raditaja aprékinaSanas metodiku varat iepazities SPKC majaslapa.

Pécoperaciju dzilo véenu tromboze, plausu embolija péc giizas un cela locitavas
endoprotezesanas operacijas Latvija 2018.gada, procentos
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*Qrafika nav ieklautas slimnicas, kuras gada laika tiek veikts mazak neka 50 endoprotezeSanas operaciju

Ar pilnu raditaju aprékinasanas metodiku varat iepazities SPKC majaslapa.

Edoprotezésanu skaits

Dzemdibu palidzibas joma pacientu drosibas izvertesanai OECD iesaka sekojoSus raditajus:

=

Traumu (III un IV pakapes plisumi) ipatsvars vaginalas dzemdibas ar instrumentu lietoSanu;

2. Traumu (IIT un IV pakapes plisumi) Ipatsvars vaginalas dzemdibas bez instrumenta lietoSanas.

Dzemdibas ir dabisks, tacu traumatisks process, kas noteiktos gadijumos var izraisit starpenes
plisumus. To veicina dazadi faktori, piem&ram, pirmas dzemdibas, liels mazulis, ieilgusi otra dzemdibu

10 Yzlabojot pacientu droibu un pakalpojumu kvalitati Latvija/ starptautiska konference RSU/ Riga, Latvija, 07.06.2018

1 Health at Glance 2017, OECD, 2018
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faze, dzemdibas ar instrumentu lietoSanu. Visos gadijumos plisumi nav noveérSami, tom&r mazinami ar

atbilsto$u dzemdibu vadibu un augstas kvalitates apriipi?.

Starptautiskie raditaja rezultati pieejami OECD majas lapa.

Dzemdibu traumu (III un IV pakapes plisumi) raditaji dazadas dzemdibu iestad@s atskiras.
Kopgjo Latvijas raditaju ietekmé to veértibas katra atseviska slimnica, ko savukart ietekmé ne tikai
sniegtas apriipes kvalitate, bet, iesp&jams, ar1 datu kod€Sanas prakse. Tapat janem véra nelielais
dzemdibu skaits atseviskas iestades, kur katrs traumu gadijums biitiski ietekme raditaju.

Traumu Ipatsvars vaginalas dzemdibas ar un bez instrumentu lietoSanas 2018.gada
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*Qrafika nav ieklautas dzemdibu iestades, kuras gada laika ir bijis mazak neka 100 dzemdibu.

Janem vera, ka Sos raditajus ietekme ne tikai dzemdibu skaits ar un bez instrumentu lietoSanas,
bet ar1 keizargriezienu apjoms un epiziotomijas (iegriezumi).

12 Health at Glance 2017, OECD, 2018
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