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Zinojums par bérnu tiestbu nodrosinasanu
VSIA “Piejuras slimnica”

ANO Beérnu tiesibu konvencijas 25. panta ir noradits uz valsts pienakumu
periodiski parbaudit tas iestades, kuras ir ievietots bérns vina garigas veselibas
aizsardzibas vai arst€Sanas noluka. Saskana ar konvencijas pantu valsts pienakumos
letilpst gan parbaudit, ka norisinas b&rna arstéSana, gan visus citus ar b&rna
levietoSanu saistitos apstaklus. Ieveérojot So Beérnu tiesibu konvencijas pantu,
tiesbsargs 2018. gada veica parbaudes vizites visas Latvijas slimnicas, kuras sniedz
psihoneirologisko stacionaro arsté€Sanas pakalpojumus bérniem.

2018. gada 3. maija Tiesibsarga biroja darbinieki un Tiesibsarga biroja
eksperts - sertificéts bérnu psihiatrs Nikita Bezborodovs veica ieprieks nesaskanotu
viziti VSIA “Piejiiras slimnica” (turpmak teksta — Slimnica), kas sniedz stacionara
psihiatrisko palidzibu bérniem un pusaudziem lidz 18 gadu vecumam.

Slimnicas apmekleSanas laika Tiesibsarga biroja darbinieki apmekleja Bérnu
psihiatrijas nodalu, ka ar7 veica sarunas ar medicinisko personalu (nodalas vaditaju
Dr. A.Krievinu, nodalas virsmasu, medicinas masam un masu paligiem) un
pacientiem. Vizites laika Slimnica pavisam uzturgjas 10 bérni (no tiem 2 bérni bija
devusies brivdienas uz majam)*.

Vizites laika tika konstateti rupji arstniecibas jomu regul&josu normativo aktu
parkapumi, ka ar1 biitiski bérnu tiesibu parkapumi, kas rada b&rnu veselibas un
dzivibas apdraud€jumu. Par Slimnicas bitiskakajiem parkapumiem, kuri prasa
nekavgjosos ricibu, 2018. gada 25. maija tika informé&ta Veselibas inspekcija un
Veselibas ministrija.

! Tiesibsargs norada, ka saskana ar Arstniecibas likuma 54. panta otro dalu stacionara arstniecibas iestade
pacienti visu diennakti atrodas pastaviga arstniecibas personu apriip€ un pacientu diennakts prombiitne
(kuras laika Slimnica turpina sapemt finans€jumu par pacientu) nav pielaujama. Pieejams:
https://likumi.lv/doc.php?id=44108



2

Veselibas ministrija tiestbsargam ir sniegusi informaciju?, ka Veselibas
inspekcija 2018. gada 8. jinija Slimnica veica kontroli, par kuru sastadits kontroles
akts un zinojums par parbaudes rezultatiem. Inspekcija turpina izvertet
nepilngadigajiem pacientiem sniegto veselibas apripes pakalpojumu kvalitati.
Slimnica jau veic darbibas konstatéto parkapumu noveérsana atbilstosi noraditajiem
izpildes terminiem. Savukart Veselibas inspekcija ir informé&jusi®, ka turpinas
administrativas lietas izskatiSana un bérnu veselibas apripes kvalitates izvertéSana.
Tiesibsarga iesnieguma izskatiSanas termin$ pagarinats lidz 2018. gada 25.
septembrim.

Turpmak tiesibsargs $aja zinojuma informe Slimnicas vadibu par atklatajiem
trikumiem un sniedz savas rekomendacijas triikumu noveérSanai.

[1] StacionéSanas pamatotiba

Saskana ar Arstniecibas likuma 67. panta pirmo dalu psihiatriska palidziba
balstas uz brivpratibas principu. Stacionaro palidzibu sniedz psihiatriskaja
arstniecibas iestadé vai arstniecibas iestades psihiatriskaja nodala, ja slimnieka
veselibas stavokla del to nav iesp&jams veikt ambulatori vai dzivesvieta.

Petot Slimnicas bérnu psihiatrijas nodala esoSo pacientu mediciniskos
dokumentus, var secinat, ka daudzos gadijumos pacientu atrasanas Slimnicas
stacionara nodala ir pamatota ar socialam indikacijam, nevis ar mediciniskam (skat.
Tiesibsarga biroja eksperta N. Bezborodova atzinuma sadalu “Stacion€Sanas
pamatotiba”). Turklat lielaka dala no stacion&tajiem pacientiem ir b&rni, Kuri
stacion€ti no citam institiicijam (bérnunamiem vai internatskolam).

ANO Bérnu tiesibu komiteja ir noradijusi, ka saskana ar Bérnu tiesibu
konvencijas 24. pantu dalibvalstis tiek mudinatas nodroSinat pieme&rotus arstniecibas
un rehabilitacijas pakalpojumus pusaudziem ar garigas veselibas trauc&umiem,
sniegt sabiedribai izpratni par Sadas saslimSanas agrinajam pazimém, simptomiem
un nopietnibu, ka arT aizsargat pusaudzus no nevajadziga psihologiska spiediena,
tostarp psihosociala stresa. Komiteja norada, ka jebkuram pusaudzim ar garigas
veselibas trauc€jumiem ir tiesibas tik arst€tam un apriipétam, cik tas ir iespejams,
savas dzivesvietas kopiena. Ja ir nepiecieSama hospitalizacija vai ievietoSana
psihiatriska iestade, $ads lemums ir japienem saskana ar principu, kas prasa prioritari
nemt vera bérna intereses*.

Tiesibsargs aicina Veselibas ministriju attistit ambulatoro pakalpojumu
pieejamibu berniem ar garigas veselibas traucéjumiem, ka ari meklét iespejas
izveidot pacienta observaciju Slimnicas uznemsanas nodala, tadéjadi mazinot
iespéjamos nepamatotas stacionéSanas riskus.

Iepazistoties ar pacientu dokumentiem, tiesibsargs ir konstatgjis, ka liela dala
bérnu stacionéSanas gadijumu nav noforméti atbilstoSi normativajam reguléjumam

2 Veselibas ministrijas 2018. gada 29. junija vestule Nr. 01-15.1/2849.

% Veselibas inspekcijas 2018. gada 25. jinija véstule Nr. 2.2.1-1/17039/5817.

4 ANO Bérnu tiestbu komiteja, Vispargjais komentars Nr. 4 (2003) Pusaudzu veseliba un attistiba Bérnu
tiesibu konvencijas konteksta, 29. punkts.
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(skat. Tiesibsarga biroja eksperta N. Bezborodova atzinuma sadalu “Informéta
piekriSana arstniecibai’).

Viena gadijuma mediciniskaja dokumentacija nav atrodama likumiska
parstavja piekrisana stacioné$anai. Cetru bérnu mediciniskaja dokumentacija nav
atrodama Slimnicas izstradata piekriSanas lapa, kuru paraksta pacienta likumiskais
parstavis stacionéSanas bridi, bet ir drukats pacienta likumiska parstavja iesniegums
ar ligumu pacientu stacionét.

Slimnica ir izveidojusies prakse, ka berni tiek stacion€ti bez likumiska
parstavja klatbiitnes, pamatojoties uz iepriek§ sagatavotu rakstisku iesniegumu
(bérnu atved internatskolas darbinieks). Nodalas personals to apstiprinaja.

Saskana ar Pacientu tiesibu likuma 13. panta pirmo dalu nepilngadiga pacienta
(Iidz 14 gadu vecumam) arstnieciba pielaujama, ja vina likumiskais parstavis par to
ir informéts un devis savu piekriSanu. Saskana ar Administrativa procesa likuma 38.
panta pirmo dalu fiziskas personas parstavibu noformé ar notariali apliecinatu
pilnvaru vai pilnvarojot savu parstavi mutvardos iestad€ uz vietas, tacu iestadei §is
pilnvarojums ir janoformeé rakstveida un pilnvarotajam tas ir japaraksta. Tiesibsargs
verS uzmanibu, ka bérnu stacionéSana Slimnica bez likumiska parstavja klatbutnes
vai bez notariali vai iestad€ apliecinatas pilnvaras treSajai personai, ir prettiesiska.

Tiesibsargs aicina Slimnicu ievérot normativo reguléjumu un nepielaut
to pacientu stacioné$anu, kuri ir jaunaki par 14 gadiem, vai vecaki par 14
gadiem, bet nepiekrit stacioneSanai, un kuriem Iidzi nav ieradies vinu
likumiskais parstavis, iznemot gadijumos, ja pacienta likumiskais parstavis ir
ieprieks noforméjis notariali vai iestadé apstiprinatu pilnvaru treSajai personai
bérna intereSu parstavibai.

[2] Uzturesanas apstakli

Vizites laika Tiesibsarga biroja darbinieki apmekleja VSIA | Piejiiras
slimnica” Psihiatriskas kliikas 2. nodalas Bérnu nodalu, kura tieck uznemti b&rni no
4 Iidz 18 gadu vecuma sasniegSanai. VSIA ,,Piejiiras slimnica” Psihiatriskas klinikas
2. nodala nodrosina piecauguso personu piespiedu arstéSanos psihoneirologiskaja
slimnica, kas noteikta ar tiesas spriedumu. Bérnu nodalas telpas atrodas €kas 2.
stava, atseviski no pieauguSiem pacientiem, kuri aiznem telpas ekas 1. stava.

Bérnu nodalas telpas ir veikts miisdienigs remonts, telpas ir gaisas, siltas un
sakoptas. Péc personala vardiem Bérnu nodala ir 15 gultas vietas. Apmekl&juma
laika B&rnu nodala bija 10 bérni, no kuriem 2 b&rni bija palaisti uz brivdienam majas.
Nodala ir 3 palatas, katra palata ir 4 gultas, ka ar1 ir izolators ar 2 gultam. Ja gultu
nepietiek, papildu gulta tiek ievietota palata vai tiek izmantots izolators. Palatas ir
labi parskatamas. Bérni palatas tiek ievietoti péc dzimuma. Bérnu nodala zéni un
meitenes var brivi parvietoties un kontakt€ties sava starpa, izmantot koplietoSanas
telpas.

Palatas katram b&rnam ir skapitis personigo mantu glabasanai. Bérniem ir
atlauts tur€t palatas higiénas priekSmetus. Bérnu nodala atseviski tiek ierikotas 2
dusas telpas. Bérniem ir iesp€ja iet dusa reizi nedela, apmazgasanas ir katru vakaru.
Bérniem at]auts lietot personigas drébes un apavus.
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Edinasana tick organizéta 4 reizes diena: plkst.8:00 — brokastis, plkst. 12:00
pusdienas, plkst.15:00 launags, plkst.18:00 vakarinas. Edina$ana notiek édamzale.
Vizites laika Tiesibsarga biroja darbinieki novéroja, ka €édamzale galdi bija skaisti
serveti, ieverojot etiketes prasibas. Sarunas ar b&rniem tika noskaidrots, ka bérni ar
ediena kvalitati un daudzumu ir apmierinati.

Bérniem ir iesp€ja partikas produktus sanpemt pienesumos un sttfjumos.
Saskana ar B&rnu nodalas ieksgjas kartibas noteikumu (apstiprinati 2015. gada 3.
septembr1) 9. punktu nodalas personalam ir tiesibas parbaudit pienesumu saturu un
nepienemt neatlautos priekSmetus un bojatus produktus. Attieciba uz produktu veidu
nekadu ierobeZojumu nav. Partikas produktu pienesumi katram bérnam tiek mark&ti
un uzglabati eédamzale kop¢ja skapiti vai ledusskapi atkariba no produkta veida. Par
produktu pienesumu glabasanu atbild personals. Bé&rniem pienesumi tiek izsniegti
katru dienu p&c launaga un péc vakarinam.

Bérnu nodalas ieks¢€jas kartibas noteikumu 6. punkts nosaka, ka pacientiem
arsteSanas laika ir aizliegts ienest Bérnu nodala cigaretes, sérkocinus un citus
bistamus priekSmetus, kuri detaliz€ti nav noraditi. Savukart noteikumu 7. punkta
noteikts, ka arst€Sanas laika aizliegts lietot alkoholiskus dzerienus un smeket.
Tadgjadi secinams, ka attieciba uz aizliegto priekSmetu uzskaitijumu, kurus
pacientiem aizliegts sanemt Bérnu nodala, piem€rojami Ministru kabineta 2016.
gada 12. jinija noteikumi Nr.453 , Noteikumi par kartibu, kada ierobeZojami
pacienti, un priekSmetiem, kurus aizliegts turét psihiatriskaja arstniecibas iestade”
(turpmak — MK noteikumi Nr.453) un Bérnu tiesibu aizsardzibas likuma 48. pants,
kas nosaka smekésanas un alkohola lietoSanas aizliegumu bérniem.

Bérnu likumiskie parstavji un pasi bérni ar Bérnu nodalas ieks€jas kartibas
noteikumiem iepazistas bérna stacion€Sanas bridi. Iepazistoties ar So noteikumu
saturu, secinams, ka tie ir izstradati, pec iesp€jas ieverojot bernu tiesibas uz
informacijas sanemsSanu viniem saprotama valoda, proti, iek$€jais dokuments ir
viegli uztverams.

[3] Iespeja palikt stacionara kopa ar vecakiem un komunikaciju iespejas

Slimnica bérniem netiek nodroSinata iespgja stacionara palikt kopa ar
vecakiem, kas nozimée, ka stacion&Sanas gadijuma b&rns tiek Skirts no gimenes.
Tiesibsarga ieskatd tada prakse ir nepienemama, seviski attieciba uz b&rniem
pirmsskolas vecuma. Mazus bérnus ipasi ietekmé negativas sekas, ko izraisa
noskirSana no vecakiem, jo vini ir fiziski atkarigi no saviem vecakiem/primarajiem
aprupétajiem un emocionali piekerusies viniem®. Bérnu (arT tos, kas ir sasniegusi
skolas vecumu) noSkirSana no vecakiem var radit nevajadzigu trauksmi bérnam un
tadejadi pasliktinat atveseloSanas procesu.

Sarunas ar bérniem noskaidrots, ka no kumunikacijas iespg€jam visbiezak tiek
1zmantoti telefonsakari un satikSanas.

® ANO Bérnu tiestbu komiteja, Vispargjais komentars Nr. 7 (2005) Bérnu tiesibu TstenoSana agrina bérniba,
18. punkts.
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Vizites laika Tiesibsarga biroja darbinieki atzinigi novértéja, ka b&rniem
netiek liegtas telefonsarunas ar tuviniekiem. Bérniem ir atlauts nemt lidzi uz
Slimnicu mobilos telefonus. Bérnu personigie telefoni B&rnu psihiatrijas nodala
atrodas masu posteni un péc bérna liiguma, ja tas ir iesp&jams, tiek iedoti bérnu
lietoSanai. Telefona sarunas notiek no aptuveni plkst. 17:30 un lidz guléSanas
laikam. Bérniem, kuriem mobila telefona nav, sazipai ar vecakiem un citam
personam atlauts izmantot Bérnu nodalas telefonu.

Ieksgjas kartibas noteikumos ir noradits, ka berniem ir iespéjams sazinaties ar
tuviniekiem, izmantojot internetu un Skype, tomer vizites laika b&rni par So iesp&ju
Tiesibsarga biroja darbiniekus nav informejusi.

Vecaki, aizbildni vai citi tuvinieki var apmeklét beérnus katru dienu no
plkst.10:00 Iidz 12:00 un no plkst.15:00 Iidz 19:00. Saskana ar iek$¢jas kartibas
noteikumu 8. punktu apmekl&jumi ir aizliegti tuviniekiem, kuri atnakusi alkohola
vai narkotisko vielu reibuma, ka ar1 agresivam personam.

Tacu Slimnica nav pieejama atseviska, speciali Sim mérkim paredzeta telpa,
kura bérni var€tu tikties ar saviem tuviniekiem. Slimnicas personals noradija, ka
bérni ar tuviniekiem visbiezak tiekas kapnutelpa pirms nodalas ieejas durvim.
Tiesibsargs norada, ka tada veida Slimnica nenodroSina bérna tiesibas uz privatumu,
ka arT vina tiesibas uz gimeni®.

Tiesibsargs aicina Slimnica izveidot atseviSku apmeklétaju telpu, kura
bérni varétu netraucéti pavadit laiku kopa ar saviem gimenes locekliem.
Tiesibsargs aicina Slimnicu radit iespéju un piedavat vecakiem Slimnica
uztureéties kopa ar stacionéto bérnu. Tiesibsargs tapat aicina, péc tam, kad tada
iesp€ja Slimnica ir nodroSinata, mudinat pirmskolas vecuma bérnu vecakus vai
likumiskos parstavjus, uzturéties Slimnica kopa ar bérnu.

[4] Pastaigas svaiga gaisa

ArsteSanas laika atbilstosi dienas reZimam bérniem tiek paredzéta iespéja iet
pastaigas, izmantojot tam paredz€to laukumu Slimnicas teritorija. Sarunas ar
bérniem no Bérnu psihiatrijas nodalas noskaidrots, ka bérni iet pastaigas neregulari
— tikai laba laika. Diena, kad Tiesibsarga biroja darbinieki apmeklgja Slimnicu, lija
lietus un bija v€ss, tapéc berni $aja diena netika vesti ara pastaigas. Tika sanemta
informacija, ka dazreiz, kad ir silts un saulains laiks, pastaigas notiek 2 reizes diena.

Eiropas Spidzinasanas novérSanas komiteja (turpmak — CPT) sava zinojuma
ir noradijusi, ka “visiem pacientiem, ja vien nav noteikti medicinisku pretindikaciju,
pienakas vismaz vienu stundu gara pastaiga svaiga gaisa katru dienu, ieteicams,
ievérojami vairak, pamatoti plasa un drosa vidg€, kur iesp€jams ar1 patverties no
nemiligiem laika apstakliem. Pacientiem pienakas atbilsto$s apgerbs un apavi, lai
vini varétu doties pastaiga visos gadalaikos”’. Regularas pastaigas svaiga gaisa
pozitivi ietekmé personas atveseloSanas procesu, nomierina satrauktus pacientus un
samazina riskus pacientu agresivai uzvedibai.

® Bernu tiesibu aizsardzibas likuma 7%, pants. Piegjams: https://likumi.lv/doc.php?id=49096
" Zinojums Latvijas valdibai par CPT viziti Latvija no 2016. gada 12. Iidz 22. aprilim, 110. punkts, 42.Ipp.
Pieejams: https://rm.coe.int/pdf/168072ce52
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Tiesibsargs aicina Slimnicu nodrosinat pacientus ar ara pastaigam svaiga
gaisa katru dienu vismaz vienu stundu, iznpemot gadijumus, ja pacienta
veselibas stavoklis to nepielauj vai ja pacients nevéelas. Gadijumos, ja bérns
ilgstoSi nedodas ara pastaigas, motivet vinu doties ara.

[S] Bérna tiesibas uz privato dzivi

Bérnu tiesibu aizsardzibas likuma 9. panta pirmaja dala ir noteikts, ka bérnam
ir tiesibas uz privato dzivi, dzivojamas telpas un korespondences noslépumu,
personas neaizskaramibu un brivibu. Panta otraja dala ir noradits, ka nedrikst
aizskart bérna cienu un godu.

Kopuma monitoringa vizites laikd netika noveéroti sistematiski trikumi
attieciba uz b&rnu tiesibam uz vinu privatumu (iznemot zinojuma [3] punkta minéto
tikSanas telpas trukumu) — izvert§jot beérnu individualas vélmes, viniem ir tiesibas
uz savu privato apgerbu, tiesibas netrauc€ti sazinaties un sarunaties ar saviem
tuviniekiem, tiesibas uz korespondenci.

[6] Bérnu informéSana par arstniecibas gaitu un bérna informéta
piekriSana

ANO Beérnu tiesibas konvencijas 12. panta pirmaja dala ir noteikts, ka
ikvienam bérnam, kas ir sp&jigs formulét savu viedokli, jabiit tiestbam brivi to paust
visos jautajumos, kas vinu skar, turklat bérna viedoklim japiever§ pienaciga
uzmaniba atbilsto$i b&rna vecumam un brieduma pakapei. Pacientu tiesibu likuma
13. panta pirmaja dala ir noradits uz nepilngadiga pacienta tiesibam tikt uzklausitam
un atbilsto§i savam vecumam un briedumam piedalities ar arstniecibu saistita
lémuma pienemsana. Panta ceturtaja dala ir noradits uz bérna tiesibam sanemt no
arstniecibas personas savam vecumam un briedumam saprotamu informaciju par
savu arstniecibas gaitu.

Sarunas ar bérniem, kuri uzturgjas Slimnicas Bérnu psihiatrijas nodala, tika
secinats, ka bérniem netika sniegta pietickama informacija par vinu arstniecibas
gaitu. Vairaki bérni izradija bazas par to, ka viniem nav zinams, cik ilgi vini
uzturésies Slimnica. Tapat bérni noradija, ka viniem nav saprotama veida izskaidrots
vinu veselibas stavoklis, ka ari netika sniegta pilnvertiga informacija par
nozimétajiem medikamentiem. Tiesibsargu ipaSas bazas rada fakts, ka bérni
noradija, ka savas uzturé$anas laika ar viniem nav runajis arsts. Sadas liecibas
sniedza lielaka dala intervéto bérnu. Tas liecina, ka, iesp&jams, B&rnu psihiatrijas
nodala b&rni nesanem savam vecumam un briedumam saprotamu informaciju par
savu arstniecibas gaitu, ka ar1 bérnus ikdiena neapskata arst€josais arsts.

Tiesibsargs velas uzsvert, ka beérnam neatkarigi no vina vecuma un brieduma
pakapes ir ne tikai tiesibas zinat par savu arstniecibas gaitu, bet ar1 piedalities ar
arstniecibu saistita lemuma pienemsSana. Lai pilnvertigi istenotu Bérnu tiesibu
konvencijas 12. panta pirmas dalas biitibu, iestadém ir janodroSina, ka bérni tiek
informeti par jautajumiem, kas vinus skar, un bérniem tiek dota iesp€ja paust savu
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viedokli. ArT gadijumos, kad bérna liigumus nav iesp&€jams izpildit objektivu iemeslu
del, vinam ir jaizskaidro un japamato iemesli, kap€c tas nav iesp&jams.

Arstam ir jabat sp&jigam arl atbildeét uz jautdjumu, kuru stacionaras
arstniecibas iestadés bérni uzdod visbiezak — kad vins$ tiks izrakstits no arstniecibas
iestades; izvairoties no visparigam un nekonkrétam atbildém, pieméram, “driz” vai
“kad busi vesels”. Lidzigi ka tas biitu ar pieaugusajiem pacientiem, arstam biitu
janorada konkréti izmekl&jumi, kurus ir nepiecieSams veikt, lai lemtu par bérna
izrakstiSanu (noradot ar1 konkrétu laiku, kad Sie izmeklejumi tiks veikti), tapat ar1
noradot konkrétu bérna novérosanas laiku, ja tada ir nepiecieSama, pirms lemt par
bérna izrakstiSanu. Veiksmigas komunikacijas veidoSana ari ar mazgadigiem
Slimnicas pacientiem, kuriem ir dazada veida garigas veselibas traucgjumi, sekmes
bérna veélmi sadarboties ar arstniecibas personalu, ka arT samazinas bérnos trauksmi,
kas rodas no sev svarigu un uz sevi attiecinamu jautajumu nezinasanas. B&érnu
pilnveértiga iesaiste vina arstniecibas procesa var sekmét ari bérna atveseloSanas
procesu un samazinat pacientu agresivas uzvedibas riskus.

Tiesibsargs aicina Slimnicas Bérnu psihiatrijas nodalas arstniecibas
personalu uzlabot komunikaciju ar nepilngadigajiem pacientiem, ipasu veribu
pievérsSot bérnu tiesibam zinat par savu arstniecibas gaitu, ka ar1 atbilstoSi
normativajos aktos noteiktajam iesaistities ar arstniecibu saistito lemumu
pienemsana.

Savukart Pacientu tiesibu likuma 13. panta otraja dala ir noteikts, ka 14 gadus
veca nepilngadiga pacienta arstnieciba ir pielaujama, ja sanemta vina piekriSana.
Panta treSaja dala ir noradits, ka tikai gadijumos, ja nepilngadigs pacients (no 14
gadu vecuma) atsakas dot savu piekriSanu arstniecibai, bet arsts uzskata, ka
arstnieciba ir $2 pacienta interes€s, piekriSanu arstniecibai dod nepilngadiga pacienta
likumiskais parstavis.

Slimnicas pacientu mediciniskaja dokumentacija (turpmak - SPMK) lielakajai
dalai Bérnu nodala arstéto pacientu informétas piekriSanas lapu ir parakstijis tikai
pacienta likumiskais parstavis un informétas piekriSanas forma nav paredzeta iesp&ja
pusaudZiem péc 14 gadu vecuma paust savu gribu un sniegt informétu piekriSanu
arstniecibas pakalpojuma sapemSanai (skat. Tiesibsarga biroja eksperta N.
Bezborodova atzinuma sadalu “Informéta piekriSana arstniecibai’). Turklat pacienta
likumiska parstavja parakstam paredz€taja vieta nav sniegta nekada informacija par
arstniecibu vai citiem pasakumiem, kuriem pacienta likumiskais parstavis sniedz
piekriSanu. Lidz ar to ar? likumiska parstavja piekriSana nevar biit uzskatama par
informéetu.

Tiestbsargs aicina Slimnicu turpmak noskaidrot, vai pacients, kurs ir
sasniedzis 14 gadu vecumu, ir devis piekriSanu savai stacionéSanai, to
apstiprinot ar vipa parakstitu informétas piekriSanas lapu. Gadijumos, ja
pacients nepiekrit stacionéSanai, bet to liidz pacienta likumiskais parstavis un
pacienta stacionéSanas nepiecieSamibai piekrit Slimnicas atbildigais arsts,
atzimeét SPMK, ka pacients nav piekritis stacionéSanai.

[7] Bérnu siidzibu un priekslikumu iesniegSanas un izskatiSanas kartiba



2017. gada 28. marta stajas speka grozijumi Bérnu tiesibu aizsardzibas likuma
70. panta otraja dala, kura ir noteikts pienakums bérnu veselibas apriipes iestazu
vaditajiem, kuras uzturas beérni, noteikt bérnu siidzibu iesnieg$anas un izskatiSanas
kartibu un padarit to b&rniem zindmu un pieejamu. Saskana ar Beérnu tiesibu
komitejas Vispargja komentara Nr.12 otro nodalu b&rnu sudzibu vai citu
priekslikumu iesniegSana un pienaciga izskatiSana ir viens no komponentiem, kas ir
bitisks, lai tiktu 1stenota b&rna tiesiba tikt uzklausitam saskana ar Bérnu tiesibu
konvencijas 12. pantu®. No ta izriet katras iestades, kura uzturas bérni, pienakums
izveidot tadu bérnu iesniegumu iesniegSanas un izskatiSanas kartibu, kas biitu
atbilstoSa bérna vajadzibam un caur kuru katrs bérns varétu istenot savu likuma
garant€to tiesibu tikt uzklausitam, kas sevi ietver gan bérna viedokla uzklausiSanu,
gan ar1 atbilstosu darbibu veikSanu.

Slimnica Bérnu siidzibu un iesniegumu priekslikumu kartiba ir apstiprinata
tikai 2018. gada 27. marta (speka stajas 2018. gada 1. aprili), un lidz Sim nav
registréta neviena bérna stidziba, tadg€] ir griiti koment€t to, vai ta darbojas un ir
beérniem pieejama. Rotalistaba atrodas kaste, kura bérni var iemest savas siidzibas
un priekslikumus.

Tiesibsargs nav guvis parliecibu, ka Slimnica darbotos bérniem piemérota
stidzibu un priekslikumu kartiba, ka to paredz Bernu tiesibu aizsardzibas likuma 70.
panta otra dala. Vienigais raditajs tam, ka Slimnica ir izveidota bérniem pieejama
stidzibu un priekslikumu kartiba, ir Slimnica registrétas b&ru stidzibas. Ka jau
iepriek§ minéts Tiesibsarga biroja darbinieku vizites laika Slimnica netika
konstatéts, ka butu registrétas bérnu stidzibas, tau, runajot ar b&rniem, bérni
noradija uz dazada veida trukumiem Slimnica, kas liecina, ka bérniem nav iesp&ju
paust savas bazas vai neapmierinatibu par Slimnica notiekoSo. Pat, ja bérna stidziba
vai priekslikums liekas nepamatots, tas bltu pienacigi jaregistré un ar to butu
jaiepazistas Slimnicas vadibai. Svarigi ir nodroSinat, ka b&rnu siidzibu un
priekSlikumu administraciju veic, kads, kur§ nav nodalas, kura uzturas beérns,
darbinieks, lai nerastos iesp&jams intereSu konflikts.

Tapat Slimnicai, veidojot specializ€to bernu stidzibu un priekslikumu kartibu,
butu jaietver iestades pienakumu katru gadu apkopot bérnu iesniegumus gan péc to
satura, gan skaita. Janem vera, ka riipiga pieeja bérnu iesniegumu izskatiSanai biitu
vertigs ieguldijums Slimnicas sniegta pakalpojuma kvalitates ieks€jai izvertéSanai,
jo bérnu atsauksmes par iestades darbibu ir iestades darbibas kvalitates raditajs.
Tadel, lai uzlabotu iestades turpmako darbu, Slimnicas vadibai vajadz€tu veicinat
bérnus izteikt savus viedoklus, priekSlikumus un art siidzibas par bérna uzturé$anos
Slimnica. Apkopojot informaciju par iesniegumu saturu, Slimnicas vaditajs var giit
priekSstatu par to, kadi, no pacientu viedokla puses, ir iestades trikumi, ka arf,
iesp€jams, no berniem iegiit priekslikumus, kada veida Sos trikumus noverst.

Tiestbsargs aicina Slimnicu nodroSinat, ka bernu sudzibas un
priekSlikumi (tai skaita arm mutiski izteiktie) tiktu pienacigi registréti. Tapat ar1

& Bernu tiesibu komitejas Vispargjais komentars Nr. 12 (2009): Bérna tiesibas tikt uzklausitam,
CRC/C/GC/12. Pieejams:
http://vvc.gov.lv/image/catalog/dokumenti/General%20Comment%20n0.%2012.docx
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tiestbsargs aicina anketét bérnus (mevis tikai likumiskos parstavjus) par
sniegtajiem arstniecibas pakalpojumiem un iegiitos rezultatus apkopot.

[8] Bérnu tiesibu uz izglitibu nodroSinasana

Kartiba, kada organiz€jama ilgstosi slimojosu izglitojamo (turpmak teksta —
b&rns) izglitosanas stacionara arstniecibas iestadé noteikta Ministru kabineta 2006.
gada 4. aprila noteikumos Nr.253 “Kartiba, kada organiz€jama ilgstosi slimojosu
izglitojamo izglitoSanas arpus izglitibas iestades” (turpmak teksta — MK noteikumi
Nr.253).

Slimnica bérnu izglitoSanu nodroSina pedagogs, ar kuru Liepajas pilsetas
pasvaldibas iestade “Liepajas pils€tas izglitibas parvalde” noslégusi darba ligumu.
Vizites laika pedagogs Slimnica netika sastapts. Pedagogam noteikts darba apjoms
— 4 stundas nede]a’.

MK noteikumu Nr.253 14. punkta noteikts: “Ja, pamatojoties uz arstejosa
arsta atzinumu, paredzams, ka izglitojamam veselibas stavokla del biis japaliek
slimnica ilgak par divam ned€lam, macibas organizé slimnica. Macibas slimnica
uzsakamas, ja atbilstoSi arst€josa arsta atzinumam to pielauj izglitojama veselibas
stavoklis.”

MK noteikumu Nr.253 17.3. apakSpunkta noteikts, ka slimnicas nodalas
vaditajs kopigi ar arst€joso arstu, ieverojot izglitojama veselibas stavokli, nosaka
macibu laiku un kartibu un izdara attiecigu ierakstu izglitojama slimibas vesturg.

Iepazistoties ar pacientu medicinisko dokumentaciju, tika konstatéts, ka
attiecigos ierakstus par berna macibu slodzi mediciniskaja dokumentacija neveic.

Slimnicas vaditajs ir atbildigs par konkrétas slimnicas iesp&jam nodroSinat
macibu darbam atbilstoSus apstaklus (macibu telpa, macibu literatiiras un macibu
Iidzeklu glabasanas un izmanto$anas nodro$inasana)®®.

Tiesibsargs ir ludzis Izglitibas kvalitates dienestam izvertet bérna izglitoSanu
Slimnica atbilstibu bérnu interesém un normativajiem aktiem, vienlaikus liidzot
1zvertet nepiecieSamibu veikt tiesiska reguléjuma pilnveidosanu.

Tiesibsargs aicina Slimnicu precizi ievérot MK noteikumos Nr.253
noteikto — katram bérnam individuali noteikt macibu laiku un Kartibu un
izdarit attiecigu ierakstu bérna slimibas vesture, ka ar1 veicinat sadarbibu ar
bérnu likumiskajiem parstavjiem bérna nodroSinasanas ar macibu lidzekliem
jautajuma.

[9] Mehaniska ierobeZzoSana un medikamentu ievadiSana pacientam pret
vina gribu

% Liepajas pilsétas pasvaldibas iestades “Liepajas pilsétas izglitibas parvalde” 2017. gada 13. septembra
rikojums Nr. 252/02-02

10 Ministru kabineta 2006. gada 4. aprila noteikumos Nr.253 “Kartiba, kada organiz&jama ilgsto$i slimojosu
izglitojamo izglitoSanas arpus izglitibas iestades” 20. punkts.
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Arstniecibas likuma 69.! panta sestaja dala ir noteikts, kados gadijumos un
kadus ierobezojosos lidzeklus psihiatriskajam arstniecibas iestadém ir tiesibas
pielietot.!? Savukart ierobezojoso Iidzeklu pielietosanas kartiba ir noteikta MK
noteikumos Nr.453. Mingtajos noteikumos ir paredzets, ka ierobezojoso lidzekli ir
tiesigs noteikt tikai arstejosais arsts vai deziirarsts, pamatojoties uz konkréta pacienta
tieSo apdraud€jumu. Attieciba uz mehanisko ierobezosanu noteikumos ir noteikts,
ka nepilngadigam pacientam to pieméro tikai ka gal€jas nepiecieSamibas lidzekli.
Un saskana ar MK noteikumu Nr.453 7. un 8. punktu par katru ierobezojosa lidzekla
piemerosanas reizi nepilngadigajam pacientam, tai skaitd ari medikamentu
ievadiSanu pacientam pret vina gribu, arstniecibas persona nekavéjoties par to
informé€ bérna likumisko parstavi un izdara ierakstu pacientu ierobezoSanas
gadijumu registracijas zurnala.

Analizgjot ierobezoSanas gadijumu dokumentalo atspogulojumu, secinams,
ka pacientu fiksacijas zurnala, kas izveidots saskana ar MK noteikumiem Nr.453,
netiek fikseétas medikamentu ievadiSanas pacientam pret viga gribu. Tapat art ir
konstateti gadijumi, kad bérniem netiek pienacigi pamatota sedativo medikamentu
lietoSana vai So Iémumu pienem apriipes personals, nevis arsts (skat. Tiesibsarga
biroja eksperta N. Bezborodova atzinuma sadalu “lerobezojoSo Iidzeklu
izmantoSana”).

CPT vairakkartigi ir noradijusi uz nepiecieSamibu atzimet katru gadijumu,
kad pacientam ir ievaditi nomierino$i medikamenti pret vina gribu. CPT ir uzsverusi,
ka ta nepiekrit arstu izteiktajam viedoklim, ka kimiska ierobezoSana vienmeér veido
psihiatriskas arstéSanas dalu ka terapeitiska iejaukSanas un tad€jadi nav uzskatama
par ierobezojoSu Iidzekli péc biutibas. Komiteja ir uzsveérusi, ka wuz
satrauktiem/vardarbigi noskanotiem pacientiem, kam tiek piemerota kimiska
ierobezo8ana, attiecas tada pati tiesiska aizsardziba ka uz pacientiem, kam tiek
pieméroti citi ierobezoSanas Iidzekli. Komiteja noradijusi, ka So prasibu skaidri
nosaka Arstniecibas likuma 69.! pants.'? Attiecigi CPT aicina, lai papildus pacienta
individualaja mediciniskaja karté esoSajiem ierakstiem tiktu veidots centralizets
registrs, kur sistematiski tiktu fiks@ti visi ierobezoSanas lidzeklu izmantoSanas
gadijumi, tai skaitd medikamentu ievadiSana pret pacienta gribu. lerakstos vajadzetu
noradit ar1 ierobezoSanas sakuma un beigu laiku; konkréta gadijuma apstaklus,
ierobeZoSanas pamatojumu; lémumu pienémusa arsta vardu; to personala parstavju
vardus, kuri piedalas lidzekla piem&roSana; un visu pacientam vai personalam
nodarito miesas bojajumu aprakstu. Komiteja skaidro, ka “Sada informacija ir
neaizvietojams instruments S$adu Iidzeklu efektivas parvaldibas un personala

11 Arstniecibas likuma 69.! panta sesta dala: “Gadijumos, kad pastav ties$i draudi, ka pacients psihisku
traucgjumu dg] var nodarit miesas bojajumus sev vai citam personam vai pacients izrada vardarbibu pret
citam personam un ar mutisku parliecinaSanu nav izdevies partraukt apdraud@umu, psihiatriskajas
arstniecibas iestades ir tiesibas izmantot $adus ierobezojosus lidzeklus:

1) fiziska ierobezoSana, izmantojot fizisku spéku pacienta kustibu ierobezoSanai;

2) mehaniska ierobezosSana, pielietojot ierobezojosas saites vai siksnas;

3) medikamentu ievadiSana pacientam pret vina gribu;

4) ievietoSana noveérosanas palata.” Pieejams: https://likumi.lv/doc.php?id=44108
12 7Zinojums Latvijas valdibai par CPT viziti Latvija no 2016. gada 12. [idz 22. aprilim, 120. punkts, 47.Ipp.
Pieejams: https://rm.coe.int/pdf/168072ce52
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kontroles TstenoSanai un liela méra veicina $adu gadijumu bieZuma analizi centienos
mazinat $adu Iidzeklu piemérosanu nakotng”.*

ANO Bérnu tiesibu komiteja, skaidrojot Bérnu tiesibu konvencijas 24. pantu,
ir noradijusi, ka dalibvalstim ir pienakums nodroSinat piemeérotu arst€Sanu un
rehabilitaciju bériem ar garigas veselibas un psihosocialiem trauc€jumiem un Saja
procesa izvairities no zalu nevajadzigas lietoSanas.'* Nepilniga dokumentacija,
bérniem ievadot nomierinosSus medikamentus agresijas gadijumos, ka ar1 sedativo
medikamentu lietoSana bez arsta uzraudzibas vai nevért€jot pacienta faktisko
veselibas stavokli, bet gan “iesp&jamo agresiju”, veicina riskus, ka b&rns arst€Sanas
procesa tiek paklauts nepamatotai vai parmérigai zalu lietoSanai.

Tiestbsargs aicina Slimnica parskatit esoSo kartibu, nozimgejot
pacientiem sedativos medikamentus, un ruapigi izvértet un pamatot katru
medikamentozo intervenci.

Tiesibsargs pievienojas iepriek§ CPT paustajam viedoklim par Kimisko
ierobezoSanu un aicina Slimnicas pacientu ierobeZosanas gadijumu
registracijas Zurnala turpmak saskapa ar MK noteikumiem Nr. 453 atzimét
visus Slimnica izmantotos ierobeZojoSos Iidzeklus, kas ir uzskaititi Arstniecibas
likuma 69.! panta sestaja dala.

[10] Iespéjama personala vardarbiba pret berniem

Vizites laika ne sarunas ar bérniem, ne sarunas ar personalu netika iegiita
informacija, kas liecinatu par iesp&jamu personala vardarbibu pret b&rniem.
Personals sarunas nenoliedza, ka ir atseviSski gadijumi, kad bérni ir savstarpgji
vardarbigi un sniedza informaciju, kada ir riciba bérnu savstarpgjas vardarbibas
gadijumos. Tas norada, ka nodala ir veikti iesp&jamie informe&Sanas pasakumi, lai
noverstu iesp&jamos vardarbibas riskus.

[11] Darbinieku sodamibas noskaidroSana

Bérnu tiesibu aizsardzibas likuma 72. panta ceturtaja dala noteikts, ka iestazu,
kuras uzturas beérni, vaditaju un darba dev€ju pienakums ir nodroSinat, ka
pienakumus pilda personas, kuras atbilst normativajos aktos 1zvirzitajam prasibam.
Lai persona varétu pildit pienakumus, iestades vaditaja pienakums ir pieprasit zinas
no Sodu registra, lai parliecinatos par personas atbilstibu §1 likuma 72. panta piektaja
un sestaja dala min€tajam prasibam, ka ar1 §1s zinas atkartoti parbaudit ne retak ka
reizi gada. Par iestades vaditaju minétas zinas pieprasa darba devejs.

2018. gada 7. marta Slimnica ir pieprasijusi informaciju Iekslietu ministrijas
Informacijas centram un ir sanémusi informaciju, ka ta riciba nav zinu, ka personas,
kas noraditas pieprasijuma, bitu soditas par likumparkapumiem, kas paredzeti
Bérnu tiesibu aizsardzibas likuma 72. panta piektaja un sestaja dala.

13 Zinojums Latvijas valdibai par CPT viziti Latvija no 2016. gada 12. Iidz 22. aprilim, 121. punkts, 47.Ipp.
Pieejams: https://rm.coe.int/pdf/168072ce52

14 ANO Bérnu tiesibu komiteja, Vispargjais komentars Nr. 15 (2013) par bérna tiesibam uz
visaugstvertigako pieejamo veselibas standartu, 39. punkts.
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Iepazistoties ar bernu nodalas darbinieku sarakstu 2018. gada aprili,
konstat§jams, ka zinas ir pieprasitas par visiem nodala stradajoSiem darbiniekiem.
Konstatets, ka pirms informacijas pieprasiSanas parbaudi Slimnica veikusi Valsts
bernu tiesibu aizsardzibas inspekcija, kura noradijusi par nepiecieSamibu pieprasit
minéto informaciju, jo ieprieks informacija pieprasita 2016. gada 10. maija. Tatad
zinas atkartoti pieprasitas, neievérojot Bérnu tiesibu aizsardzibas likuma 72. panta
ceturtaja dala noteikto terminu.

Tiesibsargs konstatéja, ka Slimnica ir ieverots Bérnu tiesibu aizsardzibas
likuma 72. panta ceturtaja dala noteiktais, bet tiesibsargs aicina turpmak
ieverot, ka zinas atkartoti japarbauda ne retak ka reizi gada.

[12] Nefarmakologiskas terapijas pieejamiba

Bérnu nodala bérniem ir pieejama atseviski ierikota b&rnu rotalistaba ar
dazadam spélem, rotallietam atbilstoSi katra beérna vecumam. Nodala ir macibu
telpa, kura bérni macas. Bérniem ir pieejams psihologs (uz izpétes laiku), mizikas
terapija un makslas terapija.

Slimnica nepilngadigiem pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas
traucgjumiem faktiski nav iesp€as sanemt psihiatriskas rehabilitacijas
pakalpojumus, kas ir neatnpemama un integrala kvalitativas psihiatriskas apripes
sastavdala (skat. Tiesibsarga biroja eksperta N. Bezborodova atzinuma sadalu
“Nefarmakologiskas terapijas pieejamiba”).

Tiesibsargs, izvertgjot situaciju citas Latvijas psihoneirologiskas slimnicas, ir
noverojis, ka tas slimnicas, kuras ir ierobezoti psihiatriskas rehabilitacijas
pakalpojumi, biezak arstnieciba izmanto stiprus sedativos vai cita Vveida
medikamentus. ANO Bérnu tiesibu komiteja ir uzsverusi nepiecieSamibu izvairities
no zalu nevajadzigas lietoSanas un ta vieta izmantot rehabilitacijas metodes bérniem
ar garigas veselibas un psihosocidliem traucgjumiem.’®

Tiesibsargs aicina Veselibas ministrijai meklét iespéjas paplaSinat
psihiatriskas rehabilitacijas pakalpojumu skaitu Slimnica, lai varétu sniegt
bérna vajadzibam atbilstoSu psihiatrisko arstéSanu.

[13] Arstniecibas pakalpojumu kvalitate

Saskana ar Arstniecibas likuma 9. panta pirmo dalu arstniecibu veic atbilstosi
kliniskajam vadlinijam vai arstnieciba izmantojamo metozu un zalu lietoSanas
dro§ibas un arstéSanas efektivitates noveért§jumam, kas veikts, ievérojot uz
pieradijumiem balstitas medicinas principus.

Tiesibsargs, izvertejot vizites laika iegiito informaciju par izmantotajam
arstniecibas metodeém, ar bazam secina, ka bérni Slimnica sanem savam vajadzibam
neatbilstoSus arstniecibas pakalpojumus, kas rada apdraudéjumu vinu veselibai.
Sada secindjuma pamata ir turpmak zinojuma noraditie tiesibsarga novérojumi.

15 ANO Bérnu tiesibu komiteja, Vispargjais komentars Nr. 15 (2013) par bérna tiesibam uz
visaugstveértigako pieejamo veselibas standartu, 38.-39. punkts.
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Tiesibsargs ir liidzis Veseliba inspekciju vertét Slimnica sniegto arstniecibas
pakalpojumu kvalitati.

[13.1] Bérna psihiatra nepieejamiba

Saskapa ar Ministru kabineta 2009. gada 24. marta noteikumiem Nr.268
“Noteikumi par arstniecibas personu un stud&joso, kuri apgiist pirma vai otra l[imena
profesionalas augstakas mediciniskas izglitibas programmas, kompetenci
arstnieciba un $o personu teorétisko un praktisko zinasanu apjomu” 207. punktu
bérnu psihiatra kompetence ir bérnu un pusaudzu psihisko trauc€jumu un slimibu
diagnostika, arstéSana, profilakse un psihiatriska rehabilitacija.

Vizites laika tika konstatets, ka Slimnica bérnus nearsté bérnu psihiatrs, bet
gan pieauguso psihiatrs Dr. A.Krievins, tadejadi, iesp&jams, bérni nesanem vinu
vajadzibam atbilstoSus arsta pakalpojumus. lIepazistoties ar Tiesibsarga biroja
eksperta N.Bezborodova secindgjumiem par Slimnica bérniem izrakstitajiem
medikamentiem, tiesibsargam ir baZas, ka Dr. A.Krievina un citu Slimnicas arstu
kompetence b&rnu psihiatriskaja arstnieciba ir neatbilstosa un rada apdraud&jumu
bérnu veselibai.

Vizites laika Slimnicas darbinieki informé&ja, ka Slimnica ir vairakkart
informejusi Veselibas ministriju par bérnu psihiatra trikumu Slimnica. Tiesibsargs
apzinas, ka Sobrid valsti trukst bérnu psihiatru un ka Slimnicai, nemot véra tas
geografisko novietojumu, ir gritibas piesaistit nepiecieSamo specialistu. Tacu tas
nevar but par attaisnojumu tam, ka Slimnica tiek sniegti beérnam neatbilstosi
arstniecibas pakalpojumi.

Tiesibsargs aicina Veselibas ministrijai un Slimnicas vadibai izverteét
Slimnicas iespéjas sniegt bérniem stacionaro psihiatrisko arstniecibu.

[13.2] Medicinisko izmekléjumu pieejamiba un kvalitate

Vizites laika konstatets, ka Slimnica bérniem tiek sniegti neatbilstoSi vai
novilcinati izmekl€jumi, dazos gadijumos vinu arstniecibai butiski izmekl&jumi
vispar netiek veikti (skat. Tiesibsarga biroja eksperta N. Bezborodova atzinuma
sadalu “Medicinisko izmekl€jumu pieejamiba”).

Saskana ar Ministru kabineta 2009. gada 20. janvara noteikumu Nr.60
“Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestad€m un to struktiirvienibam”
99. punktu stacionaras arstniecibas iestades funkcionalos un instrumentalos
diagnostiskos izmekl&jumus nodroSina:

¢ neatlickamas mediciniskas palidzibas gadijuma — stundas laika;
e steidzamas mediciniskas palidzibas gadijuma — 24 stundu laika;
¢ planveida mediciniskas palidzibas gadijuma — 72 stundu laika.

Vizites laika noskaidrots, ka Slimnica encefalogrammas izmekl&ums, kas ir
pasi bitisks, sniedzot psihiatrisko arstniecibas pakalpojumu, ir pieejams vienu reizi
divas nedelas, tadgjadi parkapjot normativaja regulé§juma noteikto pienakumu
stacionara arstniecibas iestadeé veikt funkcionalos un instrumentalos izmekl&jumus
ne velak ka 3 dienu laika.
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Tiesibsargs ari secina, ka Slimnica, plasi lietojot sedativos medikamentus,
pacientiem neveic asins biokimiskos izmekl€jumus un neseko lidzi spécigo
medikamentu iesp&jamam blakusparadibam, tadéjadi radot draudus pacientu
veselibai.

Slimnicas psihologi b&mu intelekta izp€tei neizmanto Latvija validetus
intelekta testus, kas liek ap$aubit Slimnica sniegto psihologu atzinumu pamatotibu®.

Tiesibsargs aicina Slimnicas valdi nodroSinat, ka funkcionalie un
instrumentalie diagnostiskie izmekléjumi notiek ne velak, ka tas ir noteikts
normativajos aktos.

Tiesibsargs aicina Slimnicas vadibu nopietni pievérst uzmanibu bérnu
veselibas riskiem, ko rada arstéjoSa arsta riciba, nesekojot Iidzi pieméroto
arstniecibas medikamentu iespéjamam blakusparadibam.

[13.3] Slimnica izmantotie medikamenti bérnu arsteSana

Tiestbsarga biroja darbiniekiem Slimnica bija ierobezotas iesp&jas sarunaties
ar pacientiem, jo sarunu laika (kas notika péc tam, kad bérni bija sanémusi pusdienu
zalu devu) berni saka siidzeties par galvas sape€m un slikto passajiitu un miga ciet
darbinieku klatbiitne. Petot pacientu ordinacijas lapas, secinats, ka lielai dalai bernu
Slimnica tika piemeéroti vairaki psihoaktivie medikamenti vienlaicigi (skat.
Tiesibsarga biroja eksperta N. Bezborodova atzinuma sadalu “Medikamentoza
sedacija”).

CPT ir noradijusi, ka nekads veselibas stavoklis nevar biit par iemeslu
sedativo medikamentu polifarmacijai, nedz art ilgstoSai kimiskai sedacijai. CPT ir
ar1l aicindjusi psihiatrijd neizmantot novecojoSus medikamentus, konkréti,
haloperidolu®’, kur§ tiek izmantots arT Slimnica stacionétajiem bérniem.

Tiesibsarga biroja eksperts N.Bezborodovs sava atzinuma ir noradijis, ka
Slimnica esoSie arstniecibas apstakli rada biitiskus riskus iestad€ arstéto pacientu
veselibai, labklajibai un fiziskai integritatei.

Tiesibsargs aicina Slimnicas vadibu rupigi iepazities ar §1 zinojuma
pielikuma pievienoto beérnu psihiatra atzinumu un izvértét Slimnica izmantotos
medikamentus bérnu arstnieciba. Tiesibsargs aicina turpmak nepielaut, ka
bérniem tiek noziméti iepriekS§éjo paaudzu sedativie Iidzekli un bérns tiek
paklauts nepamatotai polifarmacijai, ka ar1 vinam tiek noziméti vecumam un
uzstaditai diagnozei neatbilstoSi medikamenti.

Tiestbsargs aicina Slimnicu iepazities ar bérnu psihiatrisko arstéSanas
klinisko praksi citas Latvijas bérnu psihoneirologiskajas slimnicas, kuras

16 Ka norada sava atzinuma Tiesibsarga biroja eksperts N.Bezborodovs, Slimnica intelekta izpéte veikta
izmantojot Vudkoka-DZonsona testu, kas lietoSanai Latvijas populacija nav validéts. Vekslera intelekta
tests berniem (WISC-IV), kas ir vienigais Latvijas b&rnu populacija validétais intelekta izp&tes instruments,
nodala esoSu pacientu izp@tei netika pielietots, kas liek apSaubit izp&tes rezultatu validitati un klinisko
noderibu.

17 Zinojums Latvijas valdibai par CPT viziti Latvija no 2016. gada 12. [idz 22. aprilim, 113. punkts, 42.-
43.1pp. Pieejams: https://rm.coe.int/pdf/168072ce52
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bérnu arsteSanai neizmanto polifarmaciju un bérniem nepiemérotus un
novecojosSus medikamentus.

Tiestbsarga rekomendacijas

Izvertejot vizites laika konstat€to un iegtito informaciju, t.sk. iepazistoties ar

Slimnicas iek$€jiem normativajiem aktiem, saskana ar pilnvaram, kas ir noteiktas
Bérnu tiesibu aizsardzibas likuma 65.2 panta 3. punkta ir izstradatas rekomendacijas,
lai uzlabotu bérnu tiesibu ieveérosanu Slimnica.

Attieciba uz pacientu stacioneSanu:

1.

Riipigi izvertét katru stacion€Sanas pamatotibu un veicinat apstaklus, kas
samazinatu iesp&jamos nepamatotas stacioné€Sanas riskus (attistot ambulatoro
pakalpojumu pieejamibu, nodroSinot observacijas iesp€jas Slimnicas
uznemsSanas nodala).

Nepielaut to pacientu stacionéSanu, kuri ir jaunaki par 14 gadiem vai vecaki
par 14 gadiem, bet nepiekrit stacion€Sanai un kuriem lidzi nav ieradies vinu
likumiskais parstavis, iznemot gadijumos, ja pacienta likumiskais parstavis ir
ieprieks noformgjis notariali vai iestad€ apstiprinatu pilnvaru treSajai personai
bérna intereSu parstavibai.

Turpmak sekot Iidzi tam, lai pusaudzi, kuri ir sasniegusi 14 gadu vecumu,
sniedz savu informé€to piekriSanu arstniecibai.

Informé&t b&rnus, atbilstosi vinu vecumam un briedumam, par arstéSanu,
medikamentiem, arst€Sanas ilgumu saskana ar Pacientu tiesibu likuma 13.
panta ceturto dalu un atbilstoS$i normativajos aktos noteiktajam nodroSinat
bérniem iespeju iesaistities ar arstniecibu saistito [emumu pienemsana.
NodroSinat Slimnica iesp€ju vecakiem vai citiem berna apripétajiem
uzturéties kopa ar stacionéto bérnu.

Attieciba uz bérnu tiestbam uz viedokli un iespéjamo vardarbibas risku
noveérsanu:

6.

7.

8.

Nodrosinat, lai bernu stdzibu izskatiSana nav formala, bet atbilst bérna
tiestbam paust savu viedokli, ka arT ir versta uz pakalpojuma kvalitates
uzlaboSanu un iek$€jas kontroles veicinasanu.

Anketét be&rnus par Slimnicas shiegtajiem pakalpojumiem arstniecibas laika
un iegutos rezultatus apkopot.

Nodrosinat, ka bérnus par vinu labsajiitu Slimnica un iesp&jamam siidzibam
aptauja persona, pieméram, psihologs, socialais darbinieks u.c., kur§ iegiito
informaciju iesniedz Slimnicas vadibai izvértéSanai.

Attiectba uz uzturéSanas apstakliem un Slimnicas sniegtajiem pakalpojumiem:
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9. Izveidot atsevisku apmeklétaju telpu, kura beérni varétu netraucéti pavadit
laiku kopa ar saviem gimenes locekliem.

10.Nodrosinat, ka Slimnicas pacienti dodas ara pastaigas katru dienu vismaz
vienu stundu, iznemot gadijumus, ja bérna veselibas stavoklis to nepielauj vai
ja bérns to nevélas. Motivet bérnu doties ara pastaigas, ja vins ilgstosi atsakas
no ara pastaigam.

11.Precizi ievérot MK noteikumos Nr.253 noteikto — katram b&rnam individuali
noteikt macibu laiku un kartibu un izdarit attiecigu ierakstu bérna slimibas
vesture, ka ar1 veicinat sadarbibu ar b&rnu likumiskajiem parstavjiem bérna
nodros$inasanas ar macibu lidzekliem jautajuma.

Attieciba uz pacientu ierobeZoSanu un medikamentu lietoSanu:

12.Turpmak medikamentozas sedacijas dokumentgt atbilsto$i normativo aktu
prasibam un labai kliniskai praksei. Intramuskularas sedativo preparatu
injekciju gadijuma pacienta mediciniskaja dokumentacija skaidrot, kapéc
preparatu pacients nevar sanemt perorali un gadijumos, ja medikaments ir
ievadits bérnam ka ierobezojoSais lidzeklis'®, veikt attiecigo ierakstu
ierobezoSanas gadijumu registracijas zurnala, ka arT informé@t par to pacienta
likumiskos parstavjus®.

13.Slimnicai turpmak, péc katra gadijjuma, kad ir izmantots kads no
ierobezojosiem lidzekliem (tai skaita medikamentu ievadiSsana pret pacienta
gribu), pacientu ierobezo$anas gadijumu registracijas zurnala noradit tos
pasakumus, kurus arstniecibas personals ir veicis, pirms piegemts I€mums par
ierobezojoSo Iidzeklu pielietoSanu, vai ar1 iemeslus, kap€c tas nav bijis
iespejams.

14.Gadijumos, ja medikaments ir ievadits bérnam ka ierobezojosais Iidzeklis?,
veikt attiecigo ierakstu ierobezoSanas gadijumu registracijas zurnala, ka ari
informét par to pacienta likumiskos parstavjus?..

15.Nenozimét pacientiem sedativos medikamentus regulari katru dienu, bet gan
lemt par nomierinoSu lidzeklu doSanu bé&rniem pamatojoties uz ta briza

18 Saskana ar Arstniecibas likuma 69.' panta sesto dalu psihiatriskds arstniecibas iestade var piemérot
ierobezojosus Iidzeklus, ja pacients psihisku traucgjumu del var nodarit miesas bojajumus sev vai citam
personam vai pacients izrada vardarbibu pret citam personam un ar mutisku parliecinasanu nav izdevies
partraukt apdraudgjumu. Pieejams: https://likumi.lv/doc.php?id=44108

19 Saskana ar Ministru Kabineta 12.07.2017. noteikumu Nr.453 “Noteikumi par kartibu, kada ierobeZzojami
pacienti, un priekSmetiem, kurus aizliegts turét psihiatriskaja arstniecibas iestade” 7. un 8. punktu.
Pieejams: https://likumi.lv/ta/id/283493-noteikumi-par-kartibu-kada-ierobezojami-pacienti-un-
prieksmetiem-kurus-aizliegts-turet-psihiatriskaja-arstniecibas-iestade

20 Saskapa ar Arstniecibas likuma 69.! panta sesto dalu psihiatriskas arstniecibas iestade var piemérot
ierobezojosus lidzeklus, ja pacients psihisku trauc&umu del var nodarit miesas bojajumus sev vai citam
personam vai pacients izrada vardarbibu pret citam personam un ar mutisku parliecina$anu nav izdevies
partraukt apdraudéjumu. Pieejams: https://likumi.lv/doc.php?id=44108

2! Saskana ar Ministru Kabineta 12.07.2017. noteikumu Nr.453 “Noteikumi par kartibu, kada ierobezojami
pacienti, un priekSmetiem, kurus aizliegts turét psihiatriskaja arstniecibas iestade” 7. un 8. punktu.
Pieejams: https://likumi.lv/ta/id/283493-noteikumi-par-kartibu-kada-ierobezojami-pacienti-un-
prieksmetiem-kurus-aizliegts-turet-psihiatriskaja-arstniecibas-iestade
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pacienta veselibas stavokli. Nedot pacientam sedativos medikamentus,
pamatojoties uz to, ka bérns “varetu biit agresivs”.

16.Slimnicas vadibai jaseko lidzi tam, lai Slimnicas nepilngadigajiem pacientiem
netiktu piedavati novecojusi un bérniem nepieméroti medikamenti un tiktu
iegadati jaunakas paaudzes medikamenti, kurus lieto bérnu psihiatrija.

17. 1zvairities no polifarmacijas un parmérigam zalu devam.

18.Nodrosinat Slimnicas arstiem nepiecieSamas apmacibas (tai skaita pieredzes
apmainas citas slimnicas, kuras nodroSina stacion€tu psihiatrisko arstéSanu
bérniem), lai nodroSinatu, ka Slimnica tiek izmantota aktualaka metodika
bérnu psihiatriskaja arstnieciba.

Attieciba uz sniegta arstniecibas pakalpojuma kvalitati:

19.Nodrosinat, ka Slimnica bérniem ir pieejams b&rnu psihiatrs.

20.Nodrosinat, ka funkcionalie un instrumentalie diagnostiskie izmekl&umi
Slimnica notiek normativajos aktos paredzetajos terminos.

21.Sekot Iidzi b&€rniem pieméroto arstniecibas medikamentu iesp&jamam
blakusparadibam (laicigi veicot nepiecieSamas analizes un izmekl&jumus).

22.Nodrosinat kvalitativus arstniecibas pakalpojumus un izmekl&jumus bérniem.

23. Nodrosinat psihiatriskas rehabilitacijas pakalpojumus Slimnica stacionétiem
b&rniem.

Aicinu iepazities ar sniegtajam rekomendacijam, ka ari veikt nepiecieSamas
darbibas bérnu tiesibu ievéroSanas nodrosinasanai Slimnica, informgjot tiesibsargu
par rekomendaciju izpildi un par planotajam aktivitatém to izpildei Iidz 2018. gada
7. novembrim.

Pateicos par vizites laika sniegto informaciju un sadarbibu ar Tiesibsarga
biroja darbiniekiem.

Pielikuma:

1. Tiesibsarga biroja eksperta - sertificeéta beérnu psihiatra Nikitas
Bezborodova 2018. gada 16. maija anonimizeta atzinuma “Vizite VSIA
“Piejiiras slimnica” 2018. gada 3. maija” kopija uz 9 Ipp., otrajam
adresatam.

Tiesibsargs Juris Jansons
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Pielikums 12.09.2018. véstulei Nr. 1-12/7

Tiesibsargam

Eksperta bérnu psihiatrijas jautajumos,
sertificéta bernu psihiatra Nikitas Bezborodova

atzinums.

Vizite VSIA “Piejuras slimnica™
2018. gada 3. maija

2018. gada 3. maija Tiesibsarga biroja ekspertu komandas sastava apmekl&ju VSIA “Piejuras
slimnica”, kas sniedz stacionara psihiatrisko palidzibu bérniem un pusaudziem lidz 18 g.v.

VSIA “Piejiiras slimnica” apmekl&Sanas laika Tiesibsarga biroja komandai bija iespgja
iepazities ar bérnu psihiatrijas nodalas iekartojumu un visu medicinisko dokumentaciju, ka ari
runat ar medictnisko personalu (nodalas vaditaju Dr.A.Krievinu, nodalas virsmasu, medicinas
masam un masu paligiem) un pacientiem. Tiesibsarga biroja ekspertu komandai nebija iesp&jas
tikties ar iestades administraciju, jo slimnicas valdes locekle un psihiatriskas klinikas vaditaja
Dr.E.Silina vizites laika atradas ikgad€ja atvalinajuma.

Atbilstosi savai profesionalai kompetencei vizites laika koncentrgjos uz sniegta veselibas
apripes pakalpojuma kvalitates aspektiem (tai skaita ta atspogulojumu mediciniskaja
dokumentacija), ka arT ar to saistitiem pacientu tiesibu jautajumiem.

VSIA “Piejiuiras slimnicas” b&rnu psihiatrijas nodala atrodas atseviskas telpas, bet strukturali
ir apvienota ar pieauguso “piespiedu arst€Sanas” psihiatrisko nodalu, kas atrodas tas paSas €kas 1.
stava (bernu psihiatrijas nodala aizpem &kas 2. stavu). Abas nodalas vada arsts psihiatrs
Dr.A Krievin$, kas arf ir vienigais arsts, kas nodroSina stacionara arstniecibas pakalpojumu abu
nodalu pacientiem.

VSIA “Piejiiras slimnica” strada tikai viens sertificéts arsts bérnu psihiatrs — Dr.E.Silina, kas
pilda administrativus pienakumus, ka iestades valdes locekle, un psihiatriskas klinikas vaditaja,
bet arstniecibas pakalpojumus stacionara nepilngadigiem pacientiem nesniedz.

Bérnu psihiatrijas nodala péc personala vardiem arst€jas bérni no 4 Iidz 17 gadu vecumam.
Nodala ir 14 gultas, kas novietotas 4 palatas (3 palatas pa 4 gultam katra un “izolators” ar 2
gultam). Palatas pacienti sadaliti péc dzimuma (atseviski puisi un meitenes), bet nav sadaliti péc
vecuma — attiecigi visu vecumu pacienti uzturas kopa vienas un tajas pasas telpas. Vizites bridi
nodala arst€jas pacienti no 8 Iidz 15 gadu vecumam.

Ierodoties nodala, péc personala vardiem nodala stacionaro arst€Sanu sanem 8§ pacienti.
Tomeér vizites laika atklajas, ka oficiali péc dokumentacijas nodala arstgjas 10 pacienti. 2 no
nodalas pacientiem vizites laika uz vietas neatradas, jo tika “palaisti majas uz svétkiem” vinus no
slimnicas neizrakstot (formali — turpinot stacionaru arstésanu):

e Meitene, 15 gadi, stacion€ta 25.04.2018. No ierakstiem stacionara pacienta
mediciniskajas karte€s (SPMK) izriet, ka stacionaras arstéSanas laika paciente laika posmos
no 27.04.18. Iidz 01.05.18., un no 03.05.18. Iidz 06.05.18. atradas majas.

e Meitene, 13 gadi, stacionéta 16.04.2018. No ierakstiem SPMK izriet, ka
stacionaras arstéSanas laika paciente laika posma 03.05.18. Iidz 06.05.18. atradas majas.

Minéta situacija ir tie$a pretruna ar LR Arstniecibas likuma 54. panta (2) dala sniegto
stacionaras apriipes definiciju (“kur pacientiem, kas visu diennakti atrodas pastaviga arstniecibas
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personu apriip€, sniedz neatlickamo medicinisko palidzibu, nosaka diagnozi un nodrosina
arstniecibas pakalpojumus lidz noteiktas arstniecibas pakapes sasniegsanai.””) un Ministru
kabineta noteikumu Nr.1529 prasibam.

Informéta piekrisana arstniecibai

P&tot medicinisko dokumentaciju (stacionara pacienta mediciniskas kartes, SPMK)
konstat&ju, ka visu nodala arstéto pacientu SPMK, informétas piekri$anas lapu ir parakstijis tikai
pacienta likumiskais parstavis, informétas piekriSanas forma nav paredzeta iesp&ja pusaudziem
pec 14 g.v. paust savu gribu un sniegt informé&tu piekrisanu arstniecibas pakalpojuma sanemsanai.

Mingtais fakts ir pretruna ar LR Pacientu tiesibu likuma 13. panta (2) dalu.

Turklat pacienta likumiska parstavja parakstam paredzéta vieta SPMK nav sniegta nekada
informacija par arstniecibu vai citiem pasakumiem, kuriem pacienta likumiskais parstavis sniedz
piekriSanu. Lidz ar to ar1 likumiska parstavja piekriSana nevar biit uzskatama par informétu.

Viena no 10 izpétitajam SPMK nav atrodama arT likumiska parstavja rakstiska piekriSana
(meitene, stacionéta 25.04.2018.).

Cetras SPMK nav atrodama iestades standarta pickrisanas lapa (ko paraksta pacienta
likumiskais parstavis stacion€Sanas bridi), tai vieta atrodams drukats iesniegums no pacienta
likumiska parstavja ar ligumu pacientu stacionét.

No nodalas personala noskaidroju, ka iestadeé pastav prakse, ka pacienti slimnica tiek
stacionéti bez likumiska parstavja klatbiitnes, pamatojoties uz ieprieks sagatavotu rakstisku
lesniegumu.

Pieméri:

e Z&ns, 8 gadi, stacionéts 20.04.18. ar pamatdiagnozi: Viegla gariga atpaliciba ar uzvedibas
traucgjumiem (F70.1). Uz slimnicu pacientu ar skolas transportu ir atvedis socialais pedagogs no
specialas internatpamatskolas, kur pacients macas. Stacion&ts planveida karta bez likumiska
parstavja vai ta pilnvarotas personas klatbiitnes. SPMK ir atrodams internatskola sagatavots un
izdrukats iesniegums, ko pacienta mate ir parakstijusi 17.04.18. SPMK nav atrodams nosiitijums
no psihiatra, gimenes arsta vai citas arstniecibas personas, kas faktiski norada uz to, ka pacientu
pirms planveida stacion€Sanas nav izvert€jusi neviena sertific€ta arstniecibas persona. SPMK nav
atrodami pacienta likumiska parstavja (mates) kontaktinformacija, ir tikai skolas speciala
pedagoga kontakttalrunis.

e Z&ns, 8 gadi, stacion€ts 12.04.18. ar pamatdiagnozi: Vid€ji smaga gariga atpaliciba ar
uzvedibas trauc€jumiem (F71.1). Uz slimnicu pacientu ar skolas transportu ir atvedusi medicinas
masa no Pelcu specialas internatpamatskolas, kur pacients macas. Stacionéts ar bérnu psihiatra
(Dr.E.Silinas) nostitijumu sakara ar uzvedibas traucgjumiem. Stacionéts bez likumiska parstavja
val ta pilnvarotas personas klatbiitnes. SPMK ir atrodams internatskola sagatavots un izdrukats
iesniegums, ko pacienta mate ir parakstijusi 09.04.18.

e Meitene 14 gadi, stacionéta 12.04.18 ar pamatdiagnozi: Vid&ji smaga gariga atpaliciba ar
uzvedibas traucgjumiem (F71.1). Uz slimnicu pacienti ar skolas transportu ir atvedusi medicinas
masa no Pelcu specialas internatpamatskolas, kur paciente macas. Stacionéta ar bérnu psihiatra
(Dr.E.Silinas) nosiitijumu sakara ar uzvedibas traucgjumiem. Stacionéta bez likumiska parstavja
vai ta pilnvarotas personas klatbiitnes. SPMK ir atrodams internatskola sagatavots un izdrukats
iesniegums, ko pacientes mate ir parakstijusi 06.04.18.

e Z&ns, 13 gadi, stacionéts 27.04.18 ar pamatdiagnozi: Vid&ji smaga gariga atpaliciba ar
uzvedibas traucgjumiem (F71.1). Atvests ar NMP brigadi un gimenes arsta nosatijumu sakara ar
uzvedibas traucgjumiem. Pacients atvests no bérnu nama audzinatajas pavadiba. Stacionéts bez
likumiska parstavja vai ta pilnvarotas personas klatbiitnes. SPMK ir atrodams b&rnu nama
sagatavots un izdrukats iesniegums, ko pacienta likumiskais parstavis — bérnunama direktors
paraksta 27.04.18.
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lespéja palikt stacionara kopa ar vecaku/likumisko parstavi

VSIA “Piejuras slimnica” pacientiem nav nodroSinata iesp&ja stacionara palikt kopa ar
vecakiem, kas nozimé, ka stacionéSanas gadijuma bérns (no 4 g.v.) faktiski tiek Skirts no gimenes.
Nodala nav ierobezojumu par apmekl&jumu biezumu, bet nav ierikota telpa, kur pacienti varétu
satikties ar vecakiem. P&c personala vardiem satikSanas visbiezak notiek arpus nodalas -
kapnutelpa pirms nodalas ieejas durvim, vai (pacientiem, kuriem noteikts nodalas rezims) nodalas
atpiitas telpa.

Medicinisko izmekléjumu pieejamiba

Nodalas pacientiem ir iesp§a veikt asins analizes, elektrokardiogrammu,
elektroencefalogrammu, rentgenogrammu. Citi instrumentalie izmekl&jumi (datortomografijas,
magnétiskas rezonanses izmekl&jumi) tiek nodrosinats caur ligumu ar Liepajas regionalo slimnicu.

No sarunas ar nodalas personalu noskaidroju, ka encefalogrammas izmekl&jums ir pieejams
vienu reizi divas ned€las, kas nozimé, ka stacionara esoSam pacientam min&to izmeklIgjumu varétu
nakties gaidit [idz 14 dienam, kas savukart rada risku kliniski nepamatotai stacioné€Sanas laika
pagarinasanai.

P&tot pacientu SPMK, dazas no tam ir atrodami pilnas asins ainas un urina analizu rezultati.
Neviena no 10 SPMK neesmu atradis asins biokimisko izmekl&jumu rezultatus (pieméram, aknu
transaminazu Itmenis, lipidogramma, glikozes limenis, prolaktina limenis asins plazma), kas
nemot v&ra nodalas pacientu sanemto masivo psihofarmakoterapiju (plasak sadala
“Medikamentoza sedacija”), var noradit uz risku, ka pielietoto medikamentozo lidzeklu
iespgjamas toksiskas un metabolas blakusparadibas netiek pietiekosi rlipigi monitor&tas, kas
savukart potenciali varétu radit draudus pacientu veselibai.

Nodalas pacientiem ir iesp&ja veikt psihodiagnostiku pie kliniska psihologa, sanemt pediatra,
neirologa, otorinolaringologa, oftalmologa konsultaciju. Nodalas pacientiem nav iesp&ams
sanemt pediatrijas subspecialitasu arstu konsultacijas, bérnu neirologa konsultaciju, ka art b&rnu
psihiatra konsultaciju (!).

Psihologa diagnostiku var sapemt peéc arstgjosa arsta nozim&uma. Slimnica strada 4
kliiskie psihologi, kas apkalpo visas slimnicas nodalas, neviens no minétiem specialistiem nav
specializgjies bernu izpete. Petot pacientu SPMK, tikai dazas no tam ir atrodami klniska psihologa
izpétes slédzieni (parsvara ka iemesls izmekl&juma nozimésanai ir kognitivo funkciju izp€te pirms
atkartotas nosiitisanas uz VDEAVK). Intelekta izpéte veikta izmantojot Vudkoka-DZonsona testu,
kas lietosanai Latvijas populacija nav validéts. Vekslera intelekta tests berniem (WISC-1V), kas ir
vienigais Latvijas bérnu populacija validetais intelekta izp€tes instruments, nodala esoSu pacientu
izpétei netika pielietots, kas liek apSaubit izp€tes rezultatu validitati un klinisko noderibu.

Nefarmakologiskas terapijas pieejamiba

Nodala pacientiem ir iesp&ja sanemt grupas un individualas mizikas terapijas nodarbibas.
Miizikas terapeits strada 2 reizes nedéla pa 3 stundam. 1 reizi ned€la notiek 1 stundas gara
Biodance grupas nodarbiba. Mediciniskaja dokumentacija min€to rehabilitacijas specialistu
ierakstus neatradu, lidz ar to nevar&ju secinat, cik daudz no nodala parbaudes laika esoSiem
pacientiem realitaté sanem So nemedikamentozo terapiju, un cik bieZi tas notiek.

Nodalas pacientiem nav iesp€jas sanemt nekadus citus rehabilitacijas pakalpojumus:
psihologa, ergoterapeita, fizioterapeits, audiologopéda, speciala pedagoga vai citu funkcionalo
specialistu konsultacijas un nodarbibas.

No sarunas ar nodalas vaditaju un virsmasu secinaju, ka faktiski nav iesp&ama ar1 sociala
darbinieka iesaiste darba ar pacientu. Slimnica ir viens socialais darbinieks, kas nestrada ar bérnu
nodalas pacientiem. Ming&tais apstaklis var biitiski apdraudét slimnicas nepilngadigu pacientu, kas
nak no sociali nelabvéligas sadzives vides, veselibas apriipes nepartrauktibu.

Nemot véra visu augsta minéto, var secinat, ka VSIA “Piejuras slimnicas” nepilngadigiem
pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas trauc€jumiem faktiski nav iesp€jas sanemt psihiatriskas
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rehabilitacijas pakalpojumus, kas ir neatnpemama un integrala kvalitativas psihiatriskas apriipes
sastavdala.

Stacionésanas pamatotiba

P&tot nodala esoSo pacientu SPMK, var secinat, ka daudzos gadijumos pacientu atraSanas
psihiatriskas slimnicas stacionara nodald ir pamatota ar socialam indikacijam, nevis ar
mediciniskam (nepiecieSamibu péc specializ€tas stacionaras palidzibas). Visbiezak sastopamas 2
situacijas:

1. Pacientu neatlickama vai planveida (ar ambulatora psihiatra nosiitijumu)
stacion&Sana uzvedibas traucgjumu de€] (biezi no citas institiicijas), kad jau pie arsta apskates
uznemsanas nodala uzvedibas trauc€jumi, agresiva vai autoagresiva uzvediba nav konstat&jama.

Pieméram:

e Z&ns, 13 gadi, stacionéts 27.04.18 ar pamatdiagnozi: Vidgji smaga gariga atpaliciba ar
uzvedibas traucgjumiem (F71.1). Atvests ar NMP brigadi un gimenes arsta nositijumu sakara ar
uzvedibas traucgjumiem no Stiklu bérnu nama audzinatajas pavadiba. NMP kartg, ka izsaukuma
iemesls mingts “parvesana”.

Gimenes arsta nosiitjuma ka iemesls stacion&$anai minéts: “uzvediba neapmierinoSa, z&ns
jau vairakas dienas satraukts, raud, smejas, agresivs, iet prom no skolas, nakti negul, Sodien izsaka
suicida domas.”

UznemSanas nodala deZiirarsts konstaté “Pie samanas, argji mierigs, bet kustigs, runatigs.
Garastavoklis ir lidzsvarots. Suicidalas domas aktivi neuzrada, bet saka par to, ka “var izdartt viss
kaut ko”, apgalvo ka agrak jau izléca no 2. stava. Uzvediba ir mieriga, bet briziem nedaudz
impulsiva, iesp&jama agresivitate”.

e Z&ns, 9 gadi, stacion&ts 19.04.18 ar pamatdiagnozi: Aktivitates un uzmanibas traucgjumi
(F90.0), Epilepsija (G40.7). Macas Liepajas speciala internatpamatskola, uz nodalu pavada mate.
Nostita ambulatorais psihiatrs, ka iemeslu stacionéSanai noradot “Uzvedibas traucgjumi. Terapijas
korekcijai, uzvedibas trauc€jumu noverosanai, terapijas kursam.”

Arst&josa arsta ierakstos visa stacionéSanas laika “laba garastavokli, draudzigs, piedalas
nodarbibas, mierigs”.

e Z&ns, 10 gadi, cita pacienta bralis, stacioné€ts 24.04.18 ar pamatdiagnozi: Viegla gariga
atpaliciba ar uzvedibas traucgjumiem (F70.1), Epilepsija (G40.3). Macas Liepajas speciala
internatpamatskola, uz nodalu atvests ar NMP sakara ar uzvedibas trauc&jumiem. Uznemsanas
nodala “pie apskates mierigs”.

Abos neatliekamas stacion€Sanas gadijjumos nepamatotu stacion&Sanu bitu iesp&ams
noverst, ja bitu iesp&jama pacienta observacija uznemsSanas nodala. VSIA “Piejiiras slimnica” un
NVD noslégtais finans€juma ligums neparedz samaksu par pacienta observaciju, lidz ar to
slimnica So funkciju nerealizg.

2. Pacientu planveida stacionéSana izmekl€Sanai pirms atkartotas nosiitiSanas uz
VDEAVK ekspertizi.

Piem@ram:

e Z&ns, 8 gadi, stacionéts 20.04.18. ar pamatdiagnozi: Viegla gariga atpaliciba ar uzvedibas
traucgjumiem (F70.1). Uz slimnicu pacientu ar skolas transportu ir atvedis socialais pedagogs no
specialas internatpamatskolas, kur pacients macas. SPMK nav atrodams nosiitijums no psihiatra,
gimenes arsta, NMPD vai citas arstniecibas personas vai arstniecibas iestades (faktiski
mediciniskaja dokumentacija nav noradits stacionaras arst€Sanas nepiecieSamibas pamatojums).
Tomeér no ierakstiem SPMK un sagatavotas dokumentu paketes var saprast, ka pacients stacionara
nositits izmekleSanai pirms atkartotas VDEAVK ekspertizes.
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Sai gadijuma, nemot véra dokumentacijas nepilnibas, staciong$ana nevar biit uzskatama par
pamatotu. Pienemot, ka konkrétas stacionéSanas iemels bija izmekl€Sana un nosiitijuma
sagatavoSana VDEAVK ekspertizei, var secinat, ka stacionéSanas nepiecieSamibu pamato nevis
nepiecieSamibas pec specializ€tas stacionara veselibas apriipes, bet ambulatora pakalpojuma
(ambulatora kliska psihologa izpéte u.c.) ierobezota pieejamiba.

lerobezojoso lidzek]u izmantosana

Medikamentu ievadiSana pacientam pret vina gribu

Vairakas SPMK véroju situaciju, ka uznemsanas nodalas dezurgjosais psihiatrs pacientiem
nozimé sedativo medikamentu (parsvara benzodiazepinu grupas trankvilizatoru) intramuskularu
ievadi neskatoties uz to, ka pacients pie apskates péc pasa arsta vertéjuma neapdraud savu vai citu
veselibu un neatsakas medikamentus lietot perorali.

Piem@ram:

e Z&ns, 13 gadi, stacionéts 27.04.18 ar pamatdiagnozi: Vid&ji smaga gariga atpaliciba ar
uzvedibas trauc€jumiem (F71.1). Uznemsanas nodala deziirarsts konstaté “Pie samanas, argji
mierigs, bet kustigs, runatigs. Garastavoklis ir lidzsvarots. Suicidalas domas aktivi neuzrada, bet
saka par to ka “var izdarit viss kaut ko”, apgalvo, ka agrak jau izléca no 2 stava. Uzvediba ir
mieriga, bet briziem nedaudz impulsiva, iesp&jama agresivitate”.

No 27.04.18. noziméta terapija ar T.Depakine 300 mg 3x/diena (sedativs pretepilepsijas
lidzeklis), T.Alprazolami 0,25mg 3x/diena (benzodiazepinu grupas trankvilizators), T.Anafranili
25mg 1 tab. uz nakti (sedativs tricikliskais antidepresants), T.Fevarini 50mg vakara (sedativs SSRI
grupas antidepresants), T.Driptane 2,5mg Itab. rita un Sol.Diazepami 0,5% - 1,0 i/m Cito!
(benzodiazepinu grupas trankvilizatora intramuskulara injekcija). Nodala medicinas masu
ierakstos “miegains, mierigs, paklausigs. Lielaku dienas dalu pavada gulta.”

e Z&ns, 10 gadi, stacionéts 24.04.18 ar pamatdiagnozi: Viegla gariga atpaliciba ar uzvedibas
trauc€jumiem (F70.1), Epilepsija (G40.3). UznemsSanas nodala “pie apskates mierigs”.

No 24.04.18 noziméta terapija ar T.Levetiracetami 250mg 2x/diena (pretepilepsijas
lidzeklis), T.Depakini chrono 500mg 2x/diena (pretepilepsijas lidzeklis), Sol.Diazepami 0,5% 1,0
Cito! (benzodiazepinu grupas trankvilizatora intramuskulara injekcija).

e Z8ns, 14 gadi, stacionéta 25.04.18 ar pamatdiagnozi: Smagas depresijas epizode ar
psihotiskiem simptomiem (F32.3) planveida karta ar psihiatra nosttijumu.

lestajoties terapija noziméts: Sol.Haloperidoli 0,5% 1,0 2x/diena (tipiskais neiroleptikis
intramuskulara injekcija), T.Cyclodoli 2mg 1x/diena (korektors), T.Amytriptilyni 25mg 2 x/diena
(sedativs tricikliskais antidepresants), T.Quetiapini 25mg vakara (atipiskais neiroleptikis),
Sol.Diazepami 0,5% 2,0 i/m Cito! (benzodiazepinu grupas trankvilizatora intramuskulara
injekcija).

e Meitene, stacionéta 21.04.18. ar pamatdiagnozi: Cita veida Sizofrénija (F20.8), Smaga
gariga atpaliciba ar uzvedibas traucgjumiem (F72.1). Atvesta ar NMP no majam.

lestajoties terapija noziméts: T.Zalasta 10 mg vakara (sedativs atipiskais neiroleptikis),
T.Haloperidoli 1,5mg 3x/diena (tipiskais neiroleptikis), T.Finlepsini 200 mg 2x/diena
(pretepilepsijas lidzeklis), T.Cyclodoli 2mg rita (korektors), un Sol.Haloperidoli 0,5% 1,0
(tipiskais neiroleptikis intramuskulara injekcija), Sol.Diazepami 0,5% - 2,0 i/m (benzodiazepinu
grupas trankvilizatora intramuskulara injekcija).

Paciente ieprieks nodala arst€jusies no 28.02.18. lidz 16.04.18., regulari sanemusi identisku
terapiju ar T.Zalasta 10mg vakara, T.Haloperidoli 1,5mg 3x/diena, T.Finlepsini 200 mg 2x/diena
T.Cyclodoli 2mg 2x diena, ka ar1 22.03.18 un 02.04.18. sanémusi Sol.Tizercini 1,0 i/m injekciju
(izteikti sedativs tipiskais neiroleptikis).

Arsta ierakstos atrodu: “22.03.18 — pirms gul&Sanas saka spontani kliegt uz aizradijumiem
reaggja ar agresiju, saskrapéja citai pacientei labo roku. Injicéts Sol.Tizercini 2,5% 1,0 ml”.
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Neskatoties uz to, ka notikums ir norisindjies vakara, arpus arstejosa arsta darba laika,
ieraksts ir izdarits ar arst€josa arsta rokrakstu, no ka secinaju, ka ieraksts veikts nakamaja diena ar
atpakalejosu datumu (ko saruna atzist ari pats arstgjosais arsts Dr.Krievins).

Savukart ordinaciju lapa atrodams, ka paciente 02.04.18. ir sanémusi atkartotu Sol.Tizercini
2,5% 1,0 ml /m injekciju, bet arsta ierakstu par So notikumu SPMK neatrodu. 23.03.18 arstgjosa
arsta ieraksta “Turpmak pie psihomotora uzbudinajuma noziméts Sol.Tizercini 2,5% Iml.”

Uz jautajumu — kur§ pienem lI€mumu par to, ka bérna uzvediba atbilst nosacijumam “pie
psihomotora uzbiidinajuma” un ir nepiecieSama papildus medikamentozas terapijas sanemsana,
nodalas vaditajs atbildg&jis, ka lémumu pienem apriipes personals (medicinas masas), kas biitiski
parsniedz vinu profesionalas kompetences limeni.

Neviena no minétiem gadijumiem mediciniskaja dokumentacija nav pietiekoSi skaidri
pamatotas indikacijas intramuskularai sedativo preparatu ievadei. Medikamentu ievadiSanai pret
pacientu gribu (injekcijas nomierinasanas noltuika) tiek ierakstitas nozim&jumu lapas, tacu nav
vertetas, ka ierobezojoss lidzeklis, nav atspogulota pacienta piekriSana sadam injekcijam un tas
netiek atspogulotas ierobezojoso lidzeklu zurnala.

Tapat mediciniskaja dokumentacija nav atspoguloti nemedikamentozas nomierinasanas un
uzvedibas deeskalacijas pasakumi, kas veikti, pirms tiek pielietoti vairak ierobezojosi lidzekli (kas
potenciali var€tu laut izvairities no liekas ierobezoSanas), ka arl personala darbibas péc
ierobezojoso lidzeklu pielietosanas.

Mehaniska ierobeZoSana

P&c personala vardiem mehaniskas fiksacijas gadijumi bérnu psihiatrijas nodala parskatama
pagatn€ nav bijusi (p&€c medicinas masu “nekad nav bijusi”), nodala nav atrodamas mehaniskai
fiksacijai nepiecieSamas mikstas magnétiskas saites un atbilstoSas gultas. Nodala ir pieejams
“Pacientu fiksacijas zurnals”, kur nav veikti nekadi ieraksti. Uz jautajumu par personala ricibu
gadijuma, ja nodala iestadjas pusaudzis, kur§ sava psihiska stavokla dél apdraud savu vai citu
cilveku veselibu, personals atkartoti atbild, ka “tadi gadijumi nav bijusi”. Nodalas vaditajs un
virsmasa kategoriski noliedz iesp&ju, ka psithomotori uzbudinati un agresivi pusaudzi tiktu ievietoti
un arsteti pieauguso psihiatrijas nodalas.

Nemot véra faktu, ka VSIA “Piejliras slimnica” sniedz akiitu psihiatrisku palidzibu
pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas trauc€jumiem no 4 g.v. [idz 18 g.v., var secinat, ka bérnu
psihiatrijas nodala nav izveidoti apstakli, kas lautu likuma noteiktaja kartiba realizét pacienta
mehanisko fiksaciju, pat ja pastav absoliitas indikacijas §1 ierobeZojosa lidzekla pielietoSanai
(atbilstosi Arstniecibas likuma 69. pantam un Ministru kabineta noteikumiem Nr. 453).

Medikamentoza sedacija

Izteiktas bazas rada vizites laika izdaritie novérojumi par nodala eso$o pacientu psihisko
stavokli un nodala pielietoto medikamentozo terapiju. Tiesibsarga biroja komandai ierodoties
nodala ap plkst. 11:30 no rita nodalas pacienti jau tiek gatavoti diendusai. P&c personala
paskaidrojuma diendusa ilgst no pusdienlaika (plkst. 12:00) lidz launagam (plkst. 15:00).
Noverojot bernus — pusdienu laika daudzi ir izteikti miegaini, uzreiz péc pusdienam aizmieg un
gu] dzila miega, Iidz tiek pamodinati uz launagu. Viens no nodalas pacientiem (zéns, 13 gadi) gul
dzila miega jau Tiesibsarga biroja komandai ierodoties nodala plkst. 11:30, nav pamodinams uz
pusdienam (Iidz ar ko pusdienas nesanem noteiktaja laika) un ar griittbam pamodinats plkst. 15:00
uz launagu. Mgginot iesaistities saruna ar vairakiem nodalas pacientiem pirms diendusas,
produktivs kontakts ir loti ierobezots pacientu izteiktas miegainibas dél. Diemzéel ar1 plkst. 15:30
pec launaga pacienti joprojam ir izteikti miegaini un loti ierobezoti pieejami kontaktam. Vairakiem
pacientiem pie apskates ir manami simptomi, kas var€tu bt saistami ar pielietotas
medikamentozas terapijas blakusparadibam (miegainiba, sedacija, psihomotora aizkavétiba,
muskulu hipotonija, vajums, parmeriga salivacija, pirkstu tremors, plakstigu ptoze u.c.).
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Petot ordinaciju lapas, konstatgju, ka vizites laika astoniem uz vietas nodala esoSiem
pacientiem, neatkarigi no pamatdiagnozes un vecuma, pieci terapija sanem T.Olanzapini (Zalasta)
diennakts deva no 2,5 Iidz 10 mg.

Lielaka dala no pacientiem, kas sanem T.Olanzapini, nodala arst€jas ar vidgji smagas un
smagas garigas atpalicibas pamatdiagnozi — Pacients A (F71.1), Pacients B (F71.1), Paciente C
(F72.1), Paciente D (F71.1). Viens no pacientiem — Pacients F arstgjas ar diagnozi: Aktivitates un
uzmanibas trauc€jumi (F90.0).

Atbilstosi Eiropas Zalu agentiiras apstiprinatajam zalu aprakstam T.Zalasta ir atipisko
antipsihotiku (neiroleptiku) grupas preparats ar terapeitiskam indikacijam “Sizofrénijas un vidgji
smagas vai smagas manijas epizodes arstésanai picaugusiem”. “Olanzapins nav ieteicams bérniem
un pusaudziem lidz 18 gadu vecumam, jo nav informacijas par drosibu un efektivitati. P&tijjumos
ar pacientiem vecuma no 13 lidz 17 gadiem tika konstat&tas dazadas blakusparadibas, tostarp svara
pieaugums, metabolisko raditaju izmainas un prolaktina [imena izmainas”.

Atbilstosi zalu aprakstam Olanzapina loti biezas blakusparadibas (vairak ka 1 no 10
arstétiem pacientiem) ietver: svara pieaugums, paaugstinats trigliceridu Itmenis, pastiprinata
stgriba, sedaija (hipersomnija, letargija, miegainiba), paaugstinats aknu aminotransferazu
(AIAT/AsAT) limenis, pazeminats kopgja bilirubina limenis, paaugstinats GGT, paaugstinats
prolaktina Iimenis plazma.

Turklat tikai viens no nodalas pacientiem sanem monoterapiju, visi par€jie pacienti sanem
polifarmaciju ar vairakiem psihoaktiviem medikamentiem vienlaicigi (no 2 lidz pat 5
medikamentiem).

Zemak dazi piem¢ri:

e Z&ns, 13 gadi, stacionéts 27.04.18 ar pamatdiagnozi: Vid€ji smaga gariga atpaliciba ar
uzvedibas traucgjumiem (F71.1). UznemSanas nodala dezurarsts konstaté “Pie samanas, argji
mierigs, bet kustigs, runatigs. Garastavoklis ir lidzsvarots. Suicidalas domas aktivi neuzrada, bet
saka par to ka “var izdarit viss kaut ko”, apgalvo ka agrak jau izleca no 2 stava. Uzvediba ir
mieriga, bet briziem nedaudz impulsiva, iesp&jama agresivitate”.

No 27.04.18 noziméta terapija ar T.Depakine 300 mg 3x/diena (sedativs pretepilepsijas
lidzeklis), T.Alprazolami 0,25mg 3x/diena (benzodiazepinu grupas trankvilizators), T.Anafranili
25mg 1 tab. uz nakti (sedativs tricikliskais antidepresants), T.Fevarini 50mg vakara (sedativs SSRI
grupas antidepresants), T.Driptane 2,5mg Itab. rita un Sol.Diazepami 0,5% - 1,0 i/m Cito!
(benzodiazepinu grupas trankvilizatora intramuskulara injekcija). Nodala medicinas masu
ierakstos “miegains, mierigs, paklausigs. Lielaku dienas dalu pavada gulta.”

No 03.05.18 terapija mainita uz Depakine 300mg x3, T.Zalasta Smg uz nakti, T.Driptani
2,5mg ritd. Nodala medicinas masu ierakstos: “visu dienu pavada gulta, miegains”.

Objektivi: pacients gul dzila miega jau Tiesibsarga biroja komandai ierodoties nodala
03.05.18 plkst. 11:30, m&ginot vinu pamodinat — tas neizdodas. Nogul pusdienas un ar griitibam
pamodinats plkst. 15:00 uz launagu. Plkst. 15:30 pie apskates pacients kontaktam pieejams
ierobezoti izteiktas miegainibas d€], uz jautdjumiem atbild 1si, vienzilbigi, nosauc savu vardu,
uzvardu, vecumu, pastasta, ka dzivo bérnu nama, cik ilgi atrodas slimnica, pateikt nevar, saka, ka
atvests “par sliktu uzvedibu”. Spriedumi secigi, konkr&ti. Psihomotori izteikti bremzets,
bradikinétisks. Apskates laika mieg ciet, acis tur puspavértas, periodiski aizver. Muskulatiira
hipotoniska, ar grutibam saglaba sédus pozu, grib apgulties. Tremors roku pirkstos, nevar noturét
rokas izstieptas kermena prieksa (rokas slid uz leju).

e Z&ns, 9 gadi, stacionéts 19.04.18. ar pamatdiagnozi: Aktivitates un uzmanibas traucg€jumi
(F90.0), Epilepsija (G40.7).

No 19.04.18 noziméta terapija ar T.Depakini 500mg 2x/diena (sedativs pretepilepsijas
lidzeklis), T.Lamictal 25mg R, 50mg V (pretepilepsijas lidzeklis). No 20.04.18 — pievienots
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T.Zalasta Smg 2 tab rita. Mediciniskajos ierakstos — laba garastavokli, draudzigs, piedalas
nodarbibas, mierigs.

Objektivi: pie apskates 03.05.18. plkst. 15:30 z&ns izteikti miegains, letargisks, produktivam
kontaktam pieejams ierobezoti, sarunas laika mieg ciet. V@rojams izteikts tremors pirkstos.
Kustibas bradikingtiskas, 1€nas. Uz jautajumiem atbild 1€ni, p&c pauzes, bradilalija. Atbildes 1sas,
spriedumi atbilst vecumam un iegttai izglitibai. Pats atzZimg, ka loti griboties gulét. Muskulatiira
hipotoniska. Posturala hipotensija (celoties no s€dus stavokla sareibst galva).

Augstak min€to un citu nodala vizites laika esoSo pacientu psihiskais stavoklis, ka ari
arst€Sana pielietoto psihoaktivo medikamentu kombinacijas un devas rada nopietnas bazas par
iestade pielietoto parmérigo pacientu medikamentozo sedaciju. Virkne no nodala arstétiem
pacientiem ilgstosi sanem potentus sedativus Iidzeklus lielas, vecumam un psihiskam stavoklim
neatbilstosas devas. Atbilstosi pasaules b&rnu psihiatrijas praksei un formulétam arsté€Sanas
vadlinijam (nodala arstétiem pacientiem relevantas ir piem. 2015. gada NICE guideline [NG11]
“Challenging behaviour and learning disabilities: prevention and interventions for people with
learning disabilities whose behaviour challenges”; 2015. gada NICE guideline [NG10] “Violence
and aggression: short-term management in mental health, health and community settings™; 2018.
gada NICE guideline [NGS87] “Attention deficit hyperactivity disorder: diagnosis and
management”), nekads veselibas stavoklis nevar biit par iemeslu VSIA “Piejiiras slimnica” bérnu
psihiatrijas nodala pielietotajai polifarmacijai un medikamentu devam, nedz art tadas intensitates
ilgstoSai medikamentozai sedacijai.

Turklat, ka piemin&ts ieprieks, nozim&tas medikamentozas terapijas blakusparadibas iestade
netiek pienacigi kontrolétas un atspogulotas mediciniskaja dokumentacija, ka ari nenotiek
nozimétas farmakologiskas terapijas parskatiSana ar meérki mazinat un novérst radusas
blakusparadibas.

Mingtie apstakli rada butiskus riskus iestade arsteto pacientu veselibai, labklajibai un fiziskai
integritatei.

Kopsavilkums:

Uzskatu, ka iestade realizétie veselibas apriipes pakalpojumi tiek sniegti ar rupjiem
arstniecibas jomu reguléjoSo normativu aktu parkapumiem, kas rada risku veiksmigai
arstniecibas procesa norisei.

Ir nepiecieSams padzilinati izvertét sniegta pakalpojuma kvalitati, jo parbaudes laika
konstatéts, ka rinda pakalpojumu (piem., bérnu psihiatra konsultacija, psihiatriska
rehabilitacija), kas ir nepiecieSami pilnvértiga arstniecibas procesa nodrosinasanai, ir
pacientiem nepieejami. Ka arl pastav pamatotas Saubas par iestade realizétas
medikamentozas arstéSanas atbilstibu arstniecibas vadlinijam un labas prakses standartiem,
ka ar1 tas droSumu nepilngadigiem pacientiem ar psihiskiem un uzvedibas traucejumiem.

Parbaudes laika ir identificétas vairakas jomas, kuras ir nepiecieSami steidzami un
biitiski uzlabojumi, lai nodroSinatu augstako iespéjamo pakalpojuma kvalitati un atbilstibu
cilvéktiesibu standartiem. Uzlabojumi ir nepiecieSami:

¢ bérnu psihiatra pakalpojumu pieejamiba

e nepilngadigu pacientu tiesibas patstavigi pienemt lemumu par savu veselibas
apriipi (informéta piekriSana arstniecibai un tas dokumentalais attélojums)

e likumiska parstavja informeta piekriSana stacionéSanai un arsteSanai un tas
dokumentalais attelojums

eierobezojoSo Iidzeklu (IpaSi medikamentozas sedacijas) lietoSana un
dokumentesana atbilstoSi normativo aktu prasibam un labai kliniskai praksei

e medikamentozas terapijas atbilstiba arstniecibas vadlinijam un labas prakses
standartiem
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e stacionéSanas pamatotibas ripigaka izverteSana, un mazak ierobeZojoso
arstniecibas un apriipes formu izmantoSana

e nemedikamentozas terapijas un psihosocialas rehabilitacijas pakalpojumu
pieejamibas nodrosinasana.

2018. gada 16. maija Nikita Bezborodovs



