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GASTRO ZINA

nozares jaunumu apskats, diskusijas, analize

Dr. med. Ivars Tolmanis par GASTRO
CENTRA jauno zimolu un ieguldijumu
nozares attistiba. 2 Ipp

N

GASTRO AKTUALITATES

Gremosanas slimibu centra GASTRO jaunais
zimols.

GASTRO CENTRS par medicinas nozares
ilgtspeju.

Maijs - Gremosanas slimibu ménesis.

K 7.-9. lpp.

GASTRO MEDICINAI

GASTRO CENTRA teorétiski-praktiskais
semindrs “Kolonoskopijas un
polipektomijas kvalitate: no zarnas
sagatavosanas lidz inovativam
tehnologijam un maksligajam intelektam”:
- par semindra norisi un ieguvumiem;

- dr. Danute Razuka-Ebela par
mérktiecigam biopsijam kolonoskopija;

- dr. Zane Dzerve par kolonoskopiju kvalitati;
- dr. Danute Razuka-Ebela par kontroles
kolonoskopijam;

- GASTRO CENTRA madsas par masu nozimi
endoskopijas;

- dr. Danute Razuka-Ebela par
kolonoskopiju komplikacijam.

_ 14.-21. lpp.

GASTRO INFOGRAFIKA
GASTRO CENTRA pakalpojumi.

_ 31. Ipp.

GASTRO INTERVIJA LASTEVISH

Veselibas ministre Liga Mengelsone par
veselibas sistémas reformu.

N

GASTRO PACIENTIEM

Par GASTRO CENTRA attistibas viziju
un perspektivam - intervija ar GASTRO
CENTRA valdes locekli Ansi Grantinu.

K 10.-13. lpp.

GASTRO INFOGRAFIKA

Seminars “Kolonoskopijas un polipektomijas
kvalitate: no zarnas sagatavosanas lidz
inovativam tehnologijam un maksligajam
intelektam” skait|os.

N

GASTRO SPECIALISTI
Iepazistinam ar GASTRO CENTRA
fizioterapeiti Kristini Siricenko.

_ 23.-24. Ipp.

GASTRO MASAM

Atziméjot Starptautisko Masu dienu,
sarundjamies ar RSU Sarkana Krusta
medicinas koledzZas direktori Inaru Upmali.

g 25.-27. lpp.

GASTRO REZIDENTIEM UN STUDENTIEM
Par darbu GASTRO CENTRA stasta arsts-
rezidents, anesteziologs Janis Verners

Birnbaums.
28.-30. Ipp.
\_ PP

3.-6. Ipp.

22. lpp.

Elektronisks izdevums “GASTRO Zinas”.

Izndk reizi ceturksn.
ParpublicéSanas un citéSanas gadijuma atsauce uz
“GASTRO Zinam” ir obligata.

Pilns “GASTRO Zinu” arhivs pieejams: gastrocentrs.lv.

Izdevéjs:
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Jaunumu vasara

Dr.med. Ivars Tolmanis,
arsts-gastroenterologs,
GASTRO CENTRA valdes
priekssedétajs

Sis vasaras GASTRO ZINU
numurs nak ar vairakam sva-
figam zinam un aktualiem
jaunumiem.

Pirmkart, més turpinam ie-
sakto, un mdsu e-avizé ana-
lizéjam notiekoSo ne tikai
GASTRO CENTRA un gastro-
enterologijas nozaré, bet ar
visa veselibas apripes sisté-
ma valstl. Tapéc Soreiz uz sa-
runu esam aicinajusi vesell-
bas ministri Ligu Mengelsoni.
Ministri izvaicajam par veseli-

bas sistemas reformu un par
sadarbibu starp valsti un pri-
vatajam medicinas iestadem.
Masu ieskata valstij veselibas
aprapes pakalpojumu snie-
dzéjus vajadzetu izveléties
un vertét vispirms jau saistl-
ba ar kvalitati, efektivitati un
rezultatiem, nevis Tpasuma
vai parvaldes formu. Sadar-
bibas noteikumiem ar valsts
veselibas aprapes sistému
batu jabat skaidri definétiem,
paredzamiem un vienadiem
visiem spélétajiem neatkarl-
gi no parvaldes un Tpasuma
formas. Interviju ar ministri
lasiet ST numura 3. Ipp.

otrkart, ka redzams jau

masu avizes noform&juma,
esam izveidojusi jaunu logoti-
pu GASTRO CENTRS. Ar par to
lasiet $aja e-avizes numura.

Treskart, turpinam informét
par teorétisko un praktisko
seminaru “Kolonoskopijas un
polipektomijas kvalitate: no
zarnas sagatavosanas Idz
inovativam tehnologijam un
maksligajam  intelektam”,
kas notika 12. maija. Par dau-
dziem no seminara apskati-
tajiem tematiem jau esam
rakstijusi iepriek3&jos GASTRO
ZINU numuros (visus iepriek-
$6jos GASTRO ZINU numurus
varat izlastt madsu majaslapa
gastrocentrs.lv), tade| Soreiz
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stkak pieversamies tiem te-
matiem, par ko ieprieks esam
runajusi mazak.

Visbeidzot - 3$aja numu-
ra vairaki raksti veltiti jauno
mediku sagatavo3anai, ie-
naksanai nozaré, izglitibas
iespéjam un kvalitatei. Par to
$aja numura runajam gan ar
Sarkana Krusta medicinas ko-
ledZas direktori Inaru Upmali,
gan mdsu jauno arstu-rezi-
dentu Jani Verneru Birnbau-
mu.

Veiksmigu lasisanu! Un,
protams, lai labi un veseligi

atlikusie divi vasaras ménesi!
=p)
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Liga Mengelsone:
“Privatais veselibas aprapes sektors ir un bus
dala no integrétas veselibas aprapes sistemas.”

Beidzama pusgada laika gan publiskaja telpa, gan nozares ieksiené

ipasi smagas un bieii vien emocionali sakapinatas notiek diskusijas par
veselibas aizsardzibas sistemas reformu. Protams, ka ierasts, pirmaja

vieta atkal ir jautajums par finansém seit un talit, tacu aiz daiadiem un
bieii vien savstarpéji pretrunigiem argumentiem un “naudas skaitisanas”
neizrunats paliek svarigakais: kadai tad vispar bat pasai sistemai, kada
virziena tai batu jaattistas. Tiesi tapeéc GASTRO ZINAS uz sarunu aicinaja

Ligu Mengelsoni, ministri, kura vada vienu no sareigitakajam un parasti

ari “visnepopularakajam” ministrijam - Veselibas ministriju. Intervija vina
ieskice savu viedokli par veselibas aprupes sistemu, privato medicinas iestaiu
vietu taja, par sadarbibu un nepiecieSamibu uz savstarpéju izpratni dialoga.

- levada jautajums, kas tiesi attie-
cas uz tadu medicinas iestazu un kli-
niku ka GASTRO CENTRS darbibu. Ka
un kadu jus redzat privato medicinas
iestaiu un kliniku vietu kopéja vese-
libas aizsardzibas sistéma? Kada t3,
jusuprat, ir Sobrid un kadai tai vaja-
dzétu bat?

- Privato medicinas iestazu loma Latvi-
jas veselibas apripes sistéma ir |oti liela.
Ambulatoro veselibas apriupes pakalpo-
jumu joma privatais sektors sniedz lielu
dalu no valsts apmaksatajiem veselibas
aprapes pakalpojumiem. Ar gimenes
arsti ka privatprakses pieskaitami priva-
tajiem veselibas aprupes pakalpojumu
sniedzéjiem, ko valsts apmaksa. Vienigi
stacionaraja sektora valsts un pasvaldi-
bu kapitalsabiedribas sniedz parliecinosi
lielako dalu arstniecibas pakalpojumu.
L1dz ar to Sobrid nav iespéjams runat par
pakalpojumu sniedzeju loka sasaurina-
sanu - proti, ka privatais sektors varétu
tikt “izslegts” no sistémas. Un tadél ar
valstij ka pakalpojumu pasdtitajam un
apmaksatajam ir nozimiga loma privata-
ja veselibas aprapes sektora.

Tomeér valsts un privata sektora sa-
darbiba redzu potencialu uzlabojumiem.
Pieméram, datu apmaina, arm vienotu
veselibas apripes standartu ievie$ana un
pieredzes apmaina. Daudzi arsti un ma-
sas Sobrid strada paraléli gan valsts, gan
privataja sektora, kas ir saprotams, nemot
vera cilvekresursu trikumu veselibas ap-
rape, tomer pieredzes un standartu jau-
tajumos informacijas aprite notiek vairak
individuala, nevis koordinéti nacionala Ir-

menl. Mana vizija par efektivi stradajosu,
sadarbspéjigu un integrétu veselibas ap-
ropes sistému ir tada, ka sistémas centra
ir stacionaras veselibas aprapes iestades.
Ap tam koncentréjas un ar tam sadar-
bojas visi citi veselibas apripes lTmeni -
gimenes arsti un citi primaras veselibas
aprapes dalibnieki, ambulatoro pakalpo-
jumu sniedzéji, terciaras veselibas apri-
pes pakalpojumu sniedzgji, neatliekamas
mediciniskas palidzibas dienests un citi,
taja skaita privata sektora veselibas ap-
rapes iestades.

Pacienta celam veselibas apripes
sisttma jabdt skaidram - gan pasam
pacientam, gan visiem sistémas dalib-
niekiem. Turklat pacientam meérktiecigi
jatiek virzitam 815 sistemas ieksieng, ne-
atstajot vinu vienu, un izslédzot iespgju
nenonakt no gimenes arsta lidz specia-
listam vai izmekléjumam, vai no slimni-
cas atpakal gimenes arsta uzraudziba.
Sobrid Latvijas veselibas apripes sisté-
ma ir fragmentéta un pacientam bieZi
neparskatama - cilveki “maldas” pa sis-
temu saviem spékiem un atbilstosi savai
sapratnei, un nereti ta més pazaudéjam
vertigo laiku, lai, pieméram, novérstu
pacienta veselibas stavokla pasliktina-
sanos.

Sobrid slimnicu tikla stiprinasanas
konteksta ir uzsakts darbs pie virknes
batisku parmainu, kas aptvers gan datu
apmainas uzlabosanu un skaidru sadar-
bibas mehanismu iedibinasanu starp ve-
selibas apripes limeniem, kompetencu
precizé$anu, pacientu pieredzes aptauju
(PREMS) un arT pacientu aptauju par kli-

A

niskajiem rezultatiem (PROMS) ieviea-
nu visas Latvijas arstniecibas iestades,
procesu indikatoru piemérosanu un iz-
maksu efektivitates aprekinu ieviesanu,
lai pacientam vélamako rezultatu sa-
sniegtu ar zemakam izmaksam.

Tas, ko vélos ieviest valstiska limenit
ilgtermina, ir Latvijai sameéra jauna ve-
selibas apripes komponente - kvalita-
te un princips “nauda seko kvalitatei”.
Virziba uz integrétu, ilgtspéjigu un veér-
tiba balstitu veselibas aprapes sistému,
kur nauda seko kvalitatei, aptver ¢etrus
parmainu virzienus - metodiska vadiba,
kvalitativie raditaji, vadlinijas un algorit-
mi, precizéti slimnicu stacionarie profili,
un tiem atbilstosa resursu planosana,
digitalizacija un uzlabota datu apmai-
na. Un, visbeidzot, ilgtspéjigs sistémas
finansésanas modelis. Un privatais ve-
selibas apripes sektors, protams, ir un
bus dala no integrétas veselibas apripes
sistémas.

- Modernaja veselibas aprapé ar-
vien vairak tiek runats par to, ka jaar-
sté ir cilveks, nevis slimiba, proti, tiek
meklétas célonsakaribas pacienta

TURPINAJUMS 4. LPP.
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veselibas uzlabosanai kompleksi, ne
tikai arstgjot, bet an sniedzot pado-
mus visparéja veselibas stavokla uz-
labosana, nodrosinot profilaksi un lai-
cigu diagnostiku (tostarp, pieméram,
véia skrininga programmas u.t.t.). Ka
jus raksturotu $adu pieeju?

- Mana uztveré “kompleksa” jeb vis-
aptverosa pieeja cilveka veselibas no-
vertésanai un arstésanai ir |oti pareiza.
Kaut arl, nenoliedzami, ir nepiecieSama
arstu specializacija noteiktas jomas, to-
mér cilveka organisms ir viens veselums
un darbojas harmonija. Nereti cilveku
saslim3anas var bat saistitas ar psiho-
logiskiem faktoriem, kas var ietekmét
gan arstniecibas procesu, gan pacienta
atlabsanas procesu. Arstnieciba, it Tpasi,
ja runajam par hroniskajiem pacientiem,
[idzvertigi pacienta fiziskajam veselibas
stavoklim tikpat liela nozime ir psiholo-
giskajam, emocionalajam un garigajam
stavoklim. Tadé| visaptverosa pieeja no-
teikti ir efektivaka un rezultativaka pa-
cienta veselibas uzlabo3ana.

- Viena no lielajam veselibas aizsar-
dzibas sistémas problemam ir garas
rindas pie specialistiem. Pat tad, ja
tiek sniegti pakalpojumi par “pilnu
maksu”. Protams, valsts apmaksa-
to pakalpojumu apjomu liela meéra
nosaka finansu trikums, tacu tas
noteikti nav vienigais iemesls garo
rindu esamibai. Kur vél jas saskatat
problemas? Kadi varétu but risina-
jumi vai vismaz virzieni, kuros virzit
visu veselibas nozares “sistemu”?

- Gaidisanas rindu garumi jeb gaidisa-
nas laiki ir loti atskirigi pat vienam pa-
kalpojumam dazados regionos vai arst-
niecibas iestadés. Nacionala veselibas
dienesta nka www.rindapiearsta.lv re-
dzamas visas rindas pie specialistiem vai
izmeklejumiem Latvija. Ir pakalpojumi,
pieméram, invaziva radiologija dienas
stacionara, kuru var sanemt vidéji jau
péc piecam dienam, un rentgenologija,

kuru var sanemt péc septinam dienam.
Vienlaikus tik batiskas ultrasonografijas
sanemsanai rinda jastav vidéji 91 diena.
DiemZél garais pacientu gaidisanas laiks,
lai sanemtu valsts apmaksatas arstu
specialistu konsultacijas vai nepieciesa-
mos izmekléjumus, ir sekas neadekvati
mazajam veselibas valsts finanséjumam
un tam, ka cilvéki bieZi neatsaka pieteik-
to pierakstu pie specialista gadijumos,
kad dazadu iemeslu dél nevar ierasties.

Rindas veidojas tadé|, ka Nacionalais
veselibas dienests, kas plano finanséju-
ma sadali pa arstniecibas iestadém un
uzrauga tas izlietojumu, rapéjoties, lai
pakalpojumi vienlidzigi btu pieejami
visa gada garuma, nozarei pieskirto fi-
nanséjumu sadala pa ménesiem, vei-

dojot ta devetas kvotas, un tad, kad 31

ménesa kvota ir iztéréta, pieméram,
ménesa desmitaja datuma, tad pierak-
stities uz valsts apmaksato pakalpoju-
mu, var tikai nakamaja ménesl. Tadéjadi
veidojas 315 garas rindas. Tacu, japiemin,
ka reizém rindas veidojas ar tadé|, ka
ir maz attiecigo arstu un specialistu, kas
var veikt noteikto manipulaciju vai iz-
meklgjumu.

Arstniecibas personu trokums ir vél
viena milziga nozares problema, kam
arnm pamata ir nepietieckamais nozares
finanséjums. Praktizéjoso arstu skaits
uz 1000 iedzivotajiem Latvija ir 3,3, bet

OCED valstis vidéji 4,4, masu skaits Lat-
vija - 3,6, bet OECD valstis - vidégji 8,8,
slimnicu personals Latvija - 10,9, bet
OCED valstts - 14,7. Un $im personala
deficitam iemesls nav tikai dazkart ne-
konkurétspéjigais atalgojums, bet arl
nepietiekamie resursi jauno specialistu
apmacibai - gan universitasu kapacitate,
gan rezidentdras vietas un to apmak-
sas iespéjas. Dala jauno arstu un masu
izvélas stradat privataja sektora, kur ir
labaks atalgojums un nereti arT labaka
darba vide, un dala diemzél art aizbrauc
stradat ar uz arzemém.

Runajot par rindam uz veselibas ap-
ripes pakalpojumiem, gribu noradtt, ka
apmeéram 10-14% pacientu noteiktaja
laika uz sev pienako3os un rezervéto
veselibas aprapes pakalpojuma sanem-
sanu neierodas, par to nebridinot. Ta
rezultata arstniecibas personalam rodas
dikstave, bet attiecigo pakalpojumu ne-
sanem cits cilveks, kur$ batu vargjis ie-
rasties, un arf rinda nesamazinas. Slim-
nicas censas ieviest arvien jaunus rikus,
lai pacientam atgadinatu par pienakuso
rindu uz vajadzigo pakalpojumu, bet ar-
vien ir loti liels pacientu skaits, kas, pat
neskatoties uz vairakkartigiem atgadina-
jumiem, tomer neierodas. Protams, tas
rada gan resursu, gan laika zaudejumus.

Viens no risingjumiem, ko planojam
ieviest jau no 2024. gada 1. janvara, ir
e-nosdtijums, kas visam arstniecibas
personam bds jaizmanto, lai pacientu
nosttitu uz valsts apmaksatiem izmek-
[&jumiem vai specialistu konsultacijam.
Paredzéts, ka Iidz ar to varésim izvairtties
gan no dubultiem nosatijumiem, gan
viena cilvéka vienlaicigas “stavésanas”
rindas uz vienu un to pasu izmeklgjumu
vairakas arstniecibas iestadés. Parejot
uz e-nosdtjumu, rindas valsts apmak-
sato veselibas apripes pakalpojumu
sanemsanai bis iespéjams padarit caur-
skatamas un izsekojamas elektroniskaja
vide, tadejadi uzlabojot veselibas apri-
pes sistémas efektivitati kopuma.

TURPINAJUMS 5. LPP.
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- Viena no nopietnakajam proble-
mam, ar kuram saskaras gan privatas
medicinas iestades, gan valsts klini-
kas, ir jaunu specialistu trukums. To-
meér jauno arstu pasreizéja izglitibas
sistema ir robi. Pieméram, jaunajam
specialistam beidzot 6 gadu apma-
cibu kada no augstskolam, budieta
vietu talakam studijam konkrétaja
nozaré vairs nav, bet daias - nav arl
maksas studiju vietu. Kadus uzlabo-
jumus gan pasa medicinas izglitibas
sistéma, gan jauno specialistu “atsta-
$ana” Latvija jus redzat?

- Valsts budZeta finanseto rezidentu
skaitu Veselibas ministrija plano, ne-
mot véra vairakus kritérijus, pieméram,
arstniecibas iestazu sniegto informaciju
par nepieciesamo arstu skaitu, arm valsti
nepieciesamo gimenes arstu skaitu, pa-
matdarba nestradajoso arstu skaitu, ar-
stu bezdarbnieku skaitu, arstu skaitu, kuri
tuvako 5 gadu laika sasniegs pensijas
vecumu, ka ar citus kritérijus. Viens no
kritérijiem ir arm augstskolu sniegta infor-
macija par planoto arsta gradu ieguvuso
personu skaitu kartéja gada. Pieméram,
2022. gada arsta gradu ieguva 251 arsts,
bet Sogad plano absolvét 255 arsti. Sa-
vukart 2024. un 2025. gada augstskolas
varétu absolvet videji 287 arsti.

Kop$ 2022. gada Veselibas ministrija ir
radusi papildu finanséjumu, lai no valsts
budZeta nodrosinatu uznemsanu papil-
dus 30 rezidentiem ik gadu, un tade-
jadi Sogad sasniegts veésturiski lielakais
valsts budZeta finanséto rezidentdras
vietu skaits - 297. Indikativi turpmaka-
jos gados tas bis 287 vietas. Salidzina-
jumam - iepriek3&jos gados tas bijusas
videji 240 vietas. Tadejadi rezidentdras
vietu skaits Sobrid ne tikai ir pietiekams
karteja gada arsta gradu iequvuso skai-
tam, bet arm dod iespéju uz valsts bu-
dZeta finansétu rezidentlru pretendét
citu gadu absolventiem. Vienlaikus gan
jaatzist, ka jauno specialistu sagatavo-
§ana ir botiski saglabat arm konkurenci,

Mands intereses ir

straddjosajiem un pieejama musu

cilvékiem Latvija.

“uzlikt uz
sliedém” veselibas aprupes
sistému ta, lai ta labi funkcionétu,
butu saprotama veselibas aprupé

lai garantétu spéjigako un motivétako
rezidentu uznemsanu, kas tadejadi vei-
cina kvalitativakus veselibas apripes pa-
kalpojumus iedzivotajiem. Tapat janem
vera izglttibas iestazu un arstniecibas
iestazu kapacitate jauno specialistu ap-
maciba, kas ir ierobeiota.

Veselibas ministrija mérktiecigi palie-
lina rezidentdras vietu skaitu pirmas jeb
pamatspecialitates apguvei, kas ir batis-
ki svarigi neatliekamas mediciniskas pa-
[ldzibas sniegsanai iedzivotajiem. Tie ir,
pieméram, gimenes arsti, kirurgi, inter-
nisti, ginekologi, dzemdibu specialisti.
Vienlaikus sadarbiba ar Izghtibas un zi-
natnes ministriju ir uzsakts darbs ari pie
apaksspecialitasu un papildspecialitasu
ka mikrokvalifikaciju apguves iespéju
attistisanas profesionalaja talakizgltiba.
Sadarbiba ar augstskolam un profesio-
nalajam organizacijam Sobrid tiek ver-
tétas specialitates, kuras rezidentdras
programmas bdtu iespéjams transfor-
mét uz profesionalo talakizglttibu, pa-
darot So specialitasu apguvi elastigaku,
izmaksu efektivaku un lautu arstniecibas
iestadem savlaicigi planot un sagatavot
nepieciesamos specialistus. 2022. gada
ir veiktas arT izmainas valdibas noteiku-
mos, un rasta iespéja no valsts budzeta
nodrosinat arf uznemsanu maksas rezi-
dentdra, sedzot atalgojumu izmaksas.
Ta rezultata Sogad maksas rezidentdra
studé 219 rezidenti.

Lai jaunos specialistus piesaistitu un
noturétu veselibas apripes sistema, re-

zidentiem, kuru apmaciba tiek finanséta
no valsts budzeta lidzekliem, ir noteikts
pienakums piecu gadu laika péc rezi-
dentdras beigsanas tris gadus normala
darba laika ietvaros stradat veselibas
aprapes sisttma. Un savukart, lai at-
balstitu jauno specialistu iesaisti zinat-
niskaja darbiba, pagajusaja gada tie-
siskaja regulejuma tika ieklauta norma,
ka obligatas “atstrades” termina ieklauj
an nodarbinatibu augstskola pedagogis-
kaja vai zinatniskaja darba atbilstosajas
specialitatés, studijas doktorantura vai
valsts zinatniskaja institata veicot zinat-
nisko darbu attiecigajas specialitates.
Sads risinajums tika izstradats sadarbiba
ar Latvijas Jauno arstu asociaciju.

- Liela problema medicinas nozaré
un sabiedribas veseliba ir art pasu cil-
veku - pacientu - parak vieglpratiga
attieksme pret savu veselibu. Bieii pie
arsta cilveki versas tad, kad slimiba
jau ielaista, kad batiba notiek cina par
veselibas un pat dzivibas saglabasanu,
nevis par veselibas uzturésanu. Ka, ja-
suprat, panakt sabiedribas attieksmes
mainu, lai més varétu panakt daudz
savlaicigaku profilaksi, agrinaku diag-
nostiku u.c. jautajumus, kas tiesi sais-
titi ar visas sabiedribas veselibu?

- Izpratne par savu veselibu, to, ka
funkcioné kermenis, kas ir nepieciesams,
lai saglabatu veselibu un lidz ar to paildzi-
natu kvalitativi nodzivotos dzives gadus,

TURPINAJUMS 6. LPP.
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Liga Mengelsone:
“Privatais veselibas aprapes sektors ir un bus
dala no integrétas veselibas aprapes sistemas.”
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javeido jau berniba, tade| nepieciesama
30 temu lielaka integracija izglitibas satu-
ra. Salidzinosi nesen ir panakta vieno3a-
nas ar Izglitibas un zinatnes ministriju par
nepiecieSamibu péc Veselas un izglitotas
sabiedribas padomes izveides, kuras par-
raudziba abu nozaru eksperti izstradatu
zindtné un datos balstitus izglttojosus
materialus gan skoléniem, gan vinu ve-
cakiem, ka arT metodiskos materialus pe-
dagogiem.

Paraléli noteikti ir jastrada art ar paréjo
sabiedribu, jo Tpasi riska grupam. Nereti
pastav stigma, bailes un nezinasana par
dazadam diagnozém un to arstésanas
iespéjam. Musdienas tehnologijas un
arsteésanas metodes ir strauji attistijusas,
tade| izarstesanas art pie smagam diag-
nozém ir iespéjama. Nav noslépums, ka
valsts budZeta lidzekli veselibas nozarei ir
loti nepietiekami, tadé| organizét plasas
sabiedribas informésanas kampanas ie-
spéjams tikai fragmentari, ja tam ir rasts,
pieméram, ES fondu atbalsts. Un tadel
$ajos jautajumos es saskatu lielu gan
nevalstiska, gan privata sektora lomu -
izghtot sabiedribu gan par veseligu dzi-
vesveidu, gan savlaicigu diagnostiku, ka
ar iespéjam dzivot kvalitativu dzivi ar da-
7adam diagnozem. Tikai kopa més varam
uzlabot sabiedribas vesellbas raditajus,
mazinat bailes no arsté3anas un aicinat
savlaicigi domat par savu veselibu.

Lidztekus minétajam izglitojosajam
darbam nepiecieS5ama sapratigu ierobe-
7ojumu ievieSana, pieméram, attieciba
uz veselibu ietekméjosiem produktiem.
Veselibas ministrija aktivi virza un d-
nas gan par tabakas izstradajumu, gan
alkoholisko dzérienu tirdzniecibas un
lieto3anas ierobezojumiem. Tapat més
mekléjam iespéjas, lai vairak atbalsti-
tu, pieméram, gimenes arstus darba ar
profilakses jautajumiem savas praksés -
finanseéjumu papildu darbinieku piesais-
tei, piemaksu par profilaktisko darbu un
citus risinajumus. Tomér fona mums visu
laiku ir ilggadejs finansu deficits vesell-
bas nozaré, un tas nenoliedzami ietek-

mé arl sabiedribas veselibas stavokli no-
véloti pieejamu izmekl&jumu un citu ar
finan3u iztrGkumu saistttu problemu dél.

Tomeér, neskatoties uz to, mums ir izde-
pardalé novirzit lidzeklus jaunam svari-
gam programmam, pieméram, 1,3 mil-
jonus Garastavoklu programmas pieeja-
mibas nodrosinasanai un turpinasanai
pusaudZziem ar psihiskas veselibas un
uzvedibas traucgjumiem Riga un regio-
nos. Tapat no 1. aprila valsts apmaksato
veselibas aprupes pakalpojumu klasta ir
ieklauta laparoskopiska miomektomija,
mediciniskais papilduzturs jeb speciala
partika, jauni skriningi jaundzimusajiem
(spinalai muskulu atrofijai un smagam
kombinétam imandeficitam), lai savlai-
cgi atklatu un arstétu patologijas. Savu-
kart no 1. janija ir uzsakta valsts apmak-
sata Agrinas intervences programmu
pacientiem ar Sizofréniska spektra trau-
céjumiem. Tapat no 1. janija ir paplasi-
nats pakalpojumu sniedzéju skaits agri-
nas intervences nodrosinasanai bérniem
ar autiska spektra traucéjumiem.

- Viena no problemam, ar ko saska-
ras 1pasi jau privata sektora klinikas,
ir veselibas apdrosinasanas sistémas
un valsts apmaksato pakalpojumu
sistemas sakartosana. Pieméram, nav
iespejama “kombinéta” pakalpoju-
ma sanemsana - ja ir valsts apmak-
sats pakalpojums, tad nav iespéjams
izmantot to apvienojuma ar maksas
pakalpojumu. Proti, pacients sanem
valsts pakalpojumu, bet nevar So ap-
maksato dalu kombinét ar maksas
“dalu, piemaksajot starpibu, vai star-
pibu sedzot apdrosinasanai. Vai un ka
var $o problémus risinat?

- Jautajums par to, vai, ka un cik liela
meéra valsts apmaksato veselibas apripes
pakalpojumus batu iespéjams papildinat
ar maksas medicinas sadalu aktualizéjas
periodiski. Jauzsver, ka Sobrid jau pastav
dazadas valsts un maksas pakalpojumu
kombinésanas iespéjas, pieméram, pa-
augstinata komforta palatas slimnicas,

dzemdibu palidziba - individualie igumi
ar arstu vai vecmati, neauglibas arstésa-
na u.c. Tomeér maksas pakalpojumu pie-
saiste 5ajos gadijumos tiesa veida neie-
tekmeé pasu arstniecibas pakalpojumu.

Pasreizéja veselibas apripes sistéema,
un nepastavot pilnvértigai veselibas ap-
ropes digitalizacijai un datu apmainai
starp valsts un privato sektoru, ir zina-
mi riski valsts un maksas pakalpojumu
kombinésanai.

Sobrid norit darbs gan pie vienotu na-
cionala fmena kvalitates standartu izstra-
des un ievie$anas nakotné, gan vienotas
valsts apmaksato pakalpojumu rindas
mehanisma ieviesanas, tadé| es ceru, ka
jau tuva nakotné més varétu atgriezties
pie ST jautajuma aktualizésanas.

- Musu GASTRO ZINU tradicionalais
jautajums - jusu novéeléjums nozares
kolegiem un, protams, arm GASTRO
CENTRAM?

- Veselibas apriipe sistéma ir visu ie-
saistito pusu kopiga atbildiba un koman-
das darbs. Tikai stradajot kopa, més va-
résim sasniegt uzlabojumus. Es loti ceru
uz nozares atbalstu vesellbas nozares
sakartosana un sistémas uzlabosang, jo
augstu noverteju arstu, masu, arstnie-
abas iestazu vadibas komandu un citu
nozares specialistu redzéjumu un ieteiku-
mus. Sava darba cen3os atrast laiku péc
iespéjas vairak apmeklet dazadas arst-
niecibas iestades, gimenes arstu prakses,
pie katras iespéjas censos uzklausit noza-
res specialistus - un esmu pateiciga par
katru sniegto novérojumu, ieteikumu un
ar konstruktivu kritiku par sistemas ne-
pilnibam, jo manas interesés ir “uzlikt uz
sliedem” veselibas apriipes sistemu t3,
lai ta labi funkcionétu, bdtu saprotama
veselibas apripé stradajosajiem un pie-
ejama masu cilvekiem Latvija.

Paldies visiem veselibas apripé stra-
dajosajiem - uz jusu pleciem turas msu
cilveku veseliba, dziviba un valsts nakot-
ne! Nakotne pieder daritajiem, tade| da-
rsim kopa - stradasim labakas nakotnes
varda!

www.gastrocentrs.lv



AKTUALITATES

iy

GASTRO CENTRS

VESELIBA UN MEDICINA

Nr. 3 (11)
2023. gada junijs

ligtspéjiba medicina un zalais kurss

Gustavs Tolmanis,
Upsalas universitate, Zviedrija

Usdienas ilgtspéjiba vairs

nav tikai iniciativa vai la-

bais tonis, ka uznémumiem

sevi paradit no malas, lai
piesaistitu partnerus un klientus, bet
gan viens no vadosajiem faktoriem, lai
konkurétu konkrétaja industrija par vér-
tigakiem un ilgtspéjigakiem procesiem
organizacija. Skandinavijas valstis, Tpasi
Zviedrija, ir augsti attistitas un izstrada
vadIinijas, likumus, lai monitorétu un pa-
lidzétu organizacijam k|Gt ilgtspéejigakam.
Dala sabiedribas ilgtspéjibu (vai angliski -
sustainability) asocié ar vidi un atkritumu
skirosanu, kas nav nepareizi, bet ilgtspé-
jiba sevr ieklauj daudz plasakas perspek-
tivas, pieméram, ekonomikas ilgtspéjibu,
socialo ilgtsp&jibu un, protams, art vides
ilgtspejibu. Siem trijiem fokusa virzie-
niem ir jabot kaut kada méra aptvertiem,
lai uznémums vai valsts iestade klatu
efektivaka un spétu konkurét, ka art izvir-
ities darba tirgus prieksgala.

ligtspéjiba medicina

Uzreiz aiz radiacijas atkritumiem me-
dicina tiek uzskatita par otro lielako in-
dustriju, kas razo bistamos atkritumus,
ieskaitot atkritumus, kas ir radioaktivi,
toksiski, infekciozi - bistamie atkritumi.
Ka ar paréjos atkritumus, kuri relativi ir
mazak bistami dabai, tacu rada vizualu
piesarnojumu dazadas vides. No kopéja
atkritumu daudzuma, ko sarazo medicl-
nas iestades, medicinas laboratorijas un
medicinas ékas, ap 85% ir klasificéti ka
nebistamie atkritumi, bet 15% ka bista-
mie. Lai tos pareizi iznicinatu vai parstra-
datu, lielaka problema ir ta, ka abu vei-
du atkritumi netiek pareizi saskiroti vai
sadaliti, kas rada ievérojamaki lielaku
piesarnojumu apkarteja vide.

Medicina ir |oti specifiska nozare, kura
patéré daudz resursu, un ir grati ieviest
ilgtspejigus procesus, lai nodrosinatu at-
bilstosu normativu izpildi, sterilu vidi un
kvalitati. Tomer ir vairakas jomas, kur
resursu izmantosana, socialas aktivita-
tes un investicijas var tikt efektivizétas
jeb izmantotas lietderigak, kas 1saka

termina un ilgtermina dod taustamu
pienesumu un padara medicinas nozari
ilgtspejigaku.

Viens no efektivakajiem veidiem, ka
samazinat ietekmi uz dabu no vides
ilgtspéjibas perspektivas, ir pareizi ski-
rot un atbrivoties no atkritumiem videi
draudziga cela - dazadu filtracijas iekar-
tu izmantosana, digitalizacija, ikdienas
plastmasas produktu maina no vienreiz-
lietojamiem uz vairakkartlietojamiem
un parstradajamiem. Lielu piesarnojumu
medicing, Tpasi Latvija, rada nevajadzi-
gi veiktas proceduras un testi - izmek-
lejumi, kas ir veikti kada cita iestade,
nav pieejami kop&ja sistéma, tapéec tiek
veiktas atkartotas proceddras, kas ir mil-
71gi zaudéjumi un izskiesti resursi.

Pasaules Veselibas organizacija (World
Health Organization) un Pasaules fonds
(The Global Fund) ir izstradajusi da7adas
vadlinijas, kas l|auj ieviest principus un
procesus, lai medicinas uznemumi k|o-
tu ilgtspéjigaki un resursi tiktu izmanto-
ti efektivak. Pirmais ir piesardzibas jeb
proaktivitates princips, kur darbibas tiek
veiktas preventivi, lai kaitigas vielas un
atkritumi nenonaktu vidé un piesarno-
jums neatstatu nospiedumu uz dabas
procesiem, tadejadi samazinot bistamas
vielas ikdienas procesos Iidz minimu-
mam.

otrkart, proksimitate un paspietieka-
miba, kas nozimé, ka atbrivosanas no

atkritumiem un to parstrade ir péc ie-
spéjas tuvak uznéemuma lokacijai, tada
veida tiek samazinati transporta raditie
izmesi. Turklat uznémums, kas piedava
produktus vai pakalpojumus, ir atbildigs
par radito piesarnojumu visa produkta
moZa ilguma. Respektivi, ta ir kompani-
jas atbildiba, nevis paterétaja atbildiba,
kas notiek, kad produkts tiek izmantots
vai pakalpojums piedavats.

Treskart, aprites ekonomika un vides
ilgtspéjiba, kur efektivitate tiek palieli-
nata. lzstrades procesa, kad produkts vai
pakalpojums ir dizainéts vai izveidots,
tas ir jarada ta, lai atkritumi, izmesi un
citi resursi tiktu mazinati gan razo3anas,
gan lietosanas, gan pakalpojuma snieg-
$anas laika, bet produktu izturiba, drosi-
ba, lietderiba netiktu konfrontéta.

Ceturtkart, pienakums uzraudzit, kas
nozimé, ka kadai personai ir jabat atbil-
digai, lai visi atkritumi tiek saskiroti tiem
noteiktaja veida un kartiba, ka art notik-
tu nepartraukti uzlabojumi procesos.

Visbeidzot,  beidzamais  princips
balstas uz datu monitoringu - datiem
jabat ievaktiem un analizétiem, lai batu
iespéja pilnveidotu procesus, kas lauj
nepartraukti attistities.

Lalais kurss

Zala kursa pamata tiek nodrosinats, ka
produkti ir pirkti un izmantoti efektivi, lai
samazinatu nevajadzigu resursu izskie-
sanu un veicinatu pardomatu produkta
nepiecieSamibu. Ka arT ir jaizsver aprites
domasana un produktu izmanto3anas
efektivitate. llgtspéjiba un zalais kurss
balstas uz procesiem, kas ieklauj vides
un socialos faktorus, bridi, kad pirkumi
tiek veikti. Pamata ta ir produktu anali-
ze, kas lauj noteikt produktu ietekmi uz
apkartejo vidi - vai tas ir ilgtspéjigs, vai
atbilst étikas un sociali atbildigiem stan-
dartiem. Zala kursa mérkis ir samazinat
negativo ietekmi uz vidi un cilvekiem,
ka ar paraléli radit pozitivas parmainas.

sociala un ekonomiska ilgtspéjiba
Sociala un ekonomiska ilgtspéjiba
Latvijas darba tirgd ir mazak aptvertas,
tomer tas ir vienlidzsvarigas, kad tiek
TURPINAJUMS 8. LPP.
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ieviesti ilgtspéjibas procesi uzpému-
mos.

Sociala ilgtspéjiba balstas uz vienli-
dngu, ieklaujosu, ilgtermina socialo sis-
tému izveidosanu un pilnveidosanu. St
ilgtspéjibas joma ietver socialo taisnigu-
mu, cilveku tiestbas, visu cilveku grupu
iesaisti, vienlidzigas iespéjas resursiem
un izaugsmei, veseligu un produktivu
darba vidi, sadarbibu un partnerattieci-
bas starp dazadam jomam. Medicinas
uznemumos (tapat ka jebkuros citos)
§im jomam jabut aptvertam, lai veicina-
tu uz izaugsmi verstu darba kolektivu,
produktivitati, cienu pret visiem iesais-
titajiem, kas turpmak rezultéjas ar ilgt-
spéjigu domasanu un nakotni. Zviedrija
darba organizacijas daudz investé dar-
binieku apmaciba un veicina visu soci-
alo grupu ieklausanu, kas rezultgjas ar
augstu dzives imeni un zemu korupcijas

procentu kopuma. Tacu Sie ir tikai daZi
efekti.

Ekonomiska ilgtspéjiba vésta par ilg-
termina izaugsmi un labklajibu, aptverot
vides un socialos faktorus. ST joma ie-
klauj procesus, kas veicina nepartrauktu
attistibu, resursu izmantosanu, ilgtermi-
na iequldijumus, ekonomikas izaugsmi
un attistitas darba vides nakamajam pa-
audzem. Visas tris ilgtspéjibas jomas ir
sava starpa saistitas. Istermina tas prasa
iequldijumus, bet ilgtermina ta ir izaug-
sme un efektivitates paaugstinasana.

Kopsavilkums

Galvenie ilgtermina ieguldijumi rezul-
t&jas ar vairakiem iequvumiem:

- sociala lmena paaugstinasanas;

- tiraka vide;

- produktivaka darba vide;

- zemaka korupcija un krapsana;

- kapacitates paaugstinasana un

labklajiba.

Sie ir tikai dazi iequvumi, kas tiek sa-
sniegti, investéjot ilgtspéjiba. Katrs uz-
nemums ir individuals un arm medicina
katrs uznémums ir javérte atseviski, tacu
ir arm globalakas investicijas, kuras var
pielidzinat visai nozarei:

- digitalizacija - procesu analizes un
efektivizacijas iespéjas;

- vienota izmekléjumu datu sistema
- resursu efektiva izmantosana un laika
ietaupisana;

- proaktiva domasana - materialu un
resursu samazinasana un atkritumu 3ki-
rosana, pareiza atbrivosanas;

- investicijas darbinieku izglttosana un
labklajiba - socialas dzives paaugstina-
Sanas, efektivitates paaugstinasanas,
dezinformacijas pazeminasanas;

- ilgtermina investicijas atjaunojamos
resursus, tehnolodijas un cilveku resursa
- kvalitates izaugsme. <

Piedalieties kliniskajos
pétijumos GASTRO CENTRA!

1988. gada ASV prezidents Rolands Reigans pasludinaja maiju par Nacionalo
gremosanas slimibu informétibas ménesi. Sis gads ir uzskatams par
Gremosanas veselibas ménesa pirmsakumiem, kad sabiedribas uzmaniba
pastiprinati tiek pievérsta gremosanas organu veselibai, zarnu hronisko

slimibu arstesanai un profilaksei.

aslimsana ar zarnu hroniska ie-

kaisuma slimibam pasaulé un ar

Latvija diemzél palielinas, tapéc

ir batiski pievérst uzmanibu 3o
slimibu profilaksei un laicigai diagnostikai
un efekfivai arstesanai. Zarnu hroniska ie-
kaisuma slimibu (ZHIS) grupa ietilpst ¢alai-
nais kolits un Krona slimiba. ZHIS ir auto-
im@na patologija, kas rodas tapéc, ka lidz
sim [idz galam vél nenoskaidrotu iemeslu
de| organisma imadnsistema sak agresivi
bojat organisma audus, izraisot tur hro-
nisku un progreséjosu iekaisumu. Slimiba
izpauZas galvenokart gremosanas sistema
un, jo 1pasi, zarnu trakta, tomer atseviskos
gadijumos autoimdns iekaisuma process
var izpausties ar citos organisma audos
un sistemas, pieméram, locitavas, ada,

ads un aknas.

Calaina kolita un Krona slimibas pazi-
mes var bat |oti dazadas, un $im slimi-
bam nav viena vai vairaku tikai tam rak-
sturigu simptomu, kas lauj talit noteikt
pareizo diagnozi. ZHIS diagnozi nosaka
arsts-gastroenterologs, veicot dazadus
papildu testus. ZHIS arstésana ir grats,
ilgstoss un nepartraukts process, kur ne-
pieciesama atkartota kltniskas situacijas
novértésana un atbilstosa diagnostikas
un terapijas taktikas noteiksana.

Neskatoties uz ievérojamu medicinas
un zinatnes resursu iequldijumu ZHIS cé-
lonu un jaunu arstésanas veidu izpéte,
sobrid vel ir daudz neskaidribu par sli-
mibas rasanas iemesliem un atbilsto3u
efektivu arstésanas panémienu izvéli.

Kaut arT Sobrid Latvija ir pieejami vairaki
loti efektivi medikamenti ZHIS arstesa-
nai un to izmantosanu kompensé valsts,
nozimigai pacientu dalai pieejamas tera-
pijas metodes nenodrodina pietiekamu
simptomu kontroli un slimibas pilnigu
izarstésanu.

GASTRO CENTRA statistika liecina,
ka no 2019. lidz 2022. gadam GASTRO
CENTRA 212 pacientiem tika diagnosti-
cets calainais kolits, bet 17 pacientiem
- Krona slimiba, savukart 2022. gada
vien tika diagnosticeti 96 ¢laina kolita
un 3 Krona slimibas pacienti. ZHIS gaita
ir progresejosa, tapéc savlaiciga diag-
nostika un individuala arstésana ir neat-
nemama dzives kvalitates uzlabosanas
sastavdala.

Z3|u kltniskie pétijumi ir loti nozimiga
un neatnemama medikamentu attis-
tibas sastavdala. Tajos analizé ne tikai
substances efektivitati un drosumu lie-
tosana, bet arm labakos pielietojuma
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veidus ikdienas klniskaja  praksée.
GASTRO CENTRS jau vairak ka 10 gadus
sekmigi piedalas dazadu jaunu zalu iz-
pété un Tpasi liela pieredze ir tiesi zarnu
hroniskas iekaisuma slimibas medika-
mentu novertésana.

GASTRO CENTRS Sobrid piedava iespéju
iesaistities jaunu medikamentu klinis-
kajos pétijumos pacientiem ar aktivu
c¢olainu kolitu un Krona slimibu, kuriem
standarta terapija nav bijusi iesp&jama
vai pietiekami efektiva. Aicinam izman-
tot So iespéju!

Galvenie ieguvumi, pacientam
piedaloties z3lu kliniskaja pétijjuma:
- iesp@ja izarstét slimiby;

SaslimSana ar zarnu
hroniska iekaisuma slimibdm
pasaulé un ari Latvija
diemzél palielinas.

- bez maksas lietot jaunas, efektivas
zales;

- veikt specialu vispusigu bezmaksas
diagnostiky;

- péc pétijuma beigam sanemt ilgsto-
Su péctecigu novérosanu GASTRO CEN-
TRA profesionalu uzraudziba.

Detalizetaku informaciju par iespé-
jamo daltbu kliniskajos pétijumos var
iequt, rakstot uz e-pastu gpc@gastro-
centrs.lv vai zvanot pa talr. 28658080.
GASTO CENTRS aicina uz sadarbibu arn
gimenes arstus, kurus aicinam informét
pacientus par 50 iespéju. <

Jauns logotips “GASTRO CENTRS -
Veseliba un medicina”: vél viens solis
misu uznemuma attistiba

Ar precu z7imes un jauna logotipa “GASTRO CENTRS - Veseliba un medicina”
ievieSanu esam spérusi jaunu soli Gremosanas slimibu centra GASTRO
attistiba. Jaunais nosaukums, logotips un vizuala identitate atspogulo GASTRO

CENTRA atfistibas misiju un viziju.

“leviesot mdsu uznpémumam jaunu
logotipu GASTRO CENTRS, més vispirms
esam domajusi par parmainu saturu,
nevis tikai vizualo télu,” norada GAS-
TRO CENTRA valdes priekssédetajs, arsts
Ivars Tolmanis. “Muasdienu tendences

veselibas apripé, medicinas ka jomas
un GASTRO CENTRA ka uznémuma attls-
tiba ir ciedi saistita ar kopéjo paradigmas
mainu attieksmé pret veselibas aprapi.
Arvien lielaku uzmanibu més pievérsam
veseligam dzivesveidam, slimibu ris-

Arvien vairdk mes

uztveram cilveku ka vienotu
funkcionejosu organismu,
kas prasa kompleksu pieegju.

-
GASTRO Q@

GREMOSANAS SLIMIBU CENTRS

%D GASTRO CENTRS

VESELIBA UN MEDICINA

ku mazinasanai, novérsanai un agrinai
diagnostikai. Més cilveku uztveram ka
vienotu funkcion&josu organismu, kas
prasa kompleksu pieeju. Veseligs uzturs,
fiziskas aktivitates, pozitivas domas, sli-
mibu profilakse, audzéju skrinings, kvali-
tativa diagnostika, efektiva terapija - tas
viss ir pieejams masu centra,” iemeslus
jauna zZimola GASTRO CENTRS ievieSanai
skaidro Ivars Tolmanis.

GASTRO CENTRS norada, ka pacientiem
un partneriem sadarbibas sistéma ir
trocentrs.lv, gan pieteikSanas pakalpoju-
miem, gan uznémuma juridiskie rekvizi-
ti paliek nemainigi. <

www.gastrocentrs.lv
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Ja jasaka pavisam Tsi, tad GASTRO CENTRA valdes loceklis Ansis Grantin$ uzpemuma atbild par to, lai visiem medicnas
centra darbiniekiem batu érti un patikami darba apstakli, lai ar labiem darba apstakliem batu nodrosinati visi
uznémuma darbinieki, lai - ka saka popularaja latviesu filma - “papiri batu kartiba”. Un, protams, lai tiktu realizéta
GASTRO CENTRA vadibas noteikta attistibas stratégija. Tatad - cilveks orkestris, kura amats prasa parsvara “bit aiz
kadra”, palidzot medikiem sniegt labako GASTRO CENTRA pacientiem, pasam paliekot matzliet éna. Pats Ansis péc
izglttibas ir mikrobiologs, cilveks ar milzigu pieredzi daiadu organizaciju un lielo projektu vadiba. Tiesa gan, Ansis par
savu vietu uznémuma ir pieticigs, sakot: “Darbs uznémuma valdeé jau sava batiba ir komandas darbs.” Intervija GASTRO
ZINAM Ansis stasta par GASTRO CENTRA attistibas viziju, par to, ka ir bat liela privata medicinas uznémuma vadiba.

- Jus esat medicinas iestades valdes
loceklis. Kada jums bijusi iepriekse-
ja pieredze medicinas nozaré? Ka jis
pats uzskatiet - kadam ir jabat tam
kvalitatem un prasmém, kas lauj
jums labi vadit tik specifisku uznému-
mu ka privatu medicinas kltniku?

- Darbs uzpémuma valdé jau sava
butiba ir komandas darbs. Praktiskaja
valdes darba ir sadaltti pienakumi, un,
lai arf lemumi tiek pienemti par visu
uznémuma darbibas lauku un ar attie-
cgi atbildiba visiem valdes locekliem ir
kopiga, ikdiena vairak stradaju un esmu
specializéjies tajos jautajumos, kur man
ir nu jau gandriz 20 gadu darba piere-
dze - administrativo procesu parvaldiba,
kvalitates vadiba, informacijas tehnolo-
gijas, personals, finanses, infrastruktaras
pilnveido3ana. Bet mani loti interesé ar
medicinas vadiba, un 3ajos 2,5 darba
gados GASTRO CENTRA arf gana daudz
esmu iedzilinajies un ieguvis pieredzi
medicinas vadibas jautajumos.

Manuprat, darbs uzpémuma vadiba
prasa plasa spektra pieredzi un kontak-
tus.

Nav jau arl ta, ka medicina ir bijusi
man |oti svesa. Studéjot LU mikrobiologi-
ju, jo 1pasi magistratra, medicinas téemu
bija gana daudz - mediciniska mikrobio-
logija, virusologija - sis ir tikai dazas no
“medicinas” témam. No praktiska darba
viedokla Iidz darbam GASTRO CENTRA
medicinas parvaldiba biju iesaistits, pie-
saistot Ndzeklus un divus gadus vadot
projektu Nacionalaja rehabilitacijas cen-
tra “Vaivari” bernu nodalas parbavei un
bérnu rehabilitacijas programmu uzla-
bosanai, stradajot Salaspils pasvaldiba,

parraudziju tadas kapitalsabiedribas ka
“Salaspils veselibas centrs” darbu, tapat
ar gana daudz un aktivi piedalijos medi-
cnas studiju un zinatniska darba admi-
nistrativaja vadiba Latvijas Universitate.

- Kadi ir jusu ka GASTRO CENTRA val-
des locekla ikdienas darbi un piena-
kumi?

- Laikam Tsa atbilde batu - viss, kas
nav saistits ar medicinu. Bet art tas ne-
butu Iidz galam precizi. Mani ikdienas
darba pienakumi ir gana daudzveidigi.
Tas ir gan sarunas ar kolegiem un tiksa-
nas ar sadarbibas partneriem, gan dall-
ba dazadas sapulcés, gan arf gana daudz
darba pie datora - e-pastu komunika-
cija, dazadu dokumentu parbaude un
saskanosana. Témas - no jaunu darbi-
nieku piesaistes I1dz uznémuma sabied-
riskajam attiecdbam un marketingam.

No digitalizacijas 'dz gramatvedibai. No
klientu apkalpo3anas procesu pilnveides
lidz remontdarbu organizésanai. Jaunu
produktu un jaunu virzienu attistiba.
Man savs darbs liekas loti interesants un
aizraujoss tiesi ta daudzveidiba.

Ka dazus no interesantakajiem projek-
tiem, ko esmu vadijis GASTRO CENTRA un
kuros art pats esmu daudz praktiski dar-
bojies, varu minét filidles izveido3anu un
attistibu Jekabpils redionalaja slimnica,
pacientu e-pieraksta ieviesanu, GASTRO
CENTRA e-avizes izveidoSanu un regula-
ru izdoSanu, GASTRO CENTRA jaunas ma-
jaslapas izveidi. Ipasu gandarijumu man
sagada jaunu pakalpojumu ieviesanas
process, jaunu arstu, specialistu piesais-
te. Sobrid kopa ar kolégiem stradajam
pie Zarnu un maza ieqgurna veselibas
centra attistibas, kas sniegs pacientiem
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kompleksus pakalpojumus maza iegur-
na slimbu diagnostikai, arsté3anai un
rehabilitacijai. Ne mazak svarigi ir an
infrastruktdras pilnveides projekti - 1
gada sakuma jau realizétais modernas
konferentu zales iertkosanas projekts
ekas 3. stava, ka art pasreizéja aktualita-
te - lifta izbGve ekai Gailezera iela 1, to
aktivi organizéju kopa ar ekas Tpasnieku.

- GASTRO CENTRA jaunaja logotipa
ierakstits: “Veseliba un medicina”, bet
ieprieksejais uznémuma sauklis bija
“Profesionalitate. Tehnologijas. Kom-
forts”. Jadoma, ka GASTRO CENTRA at-
tistibas stratégija nav mainijusies. Ka
jus skaidrotu Sos piecus vardus, kas
raksturo GASTRO CENTRA attistibu?

- Vispirms neliels precizéjums. “Profe-
sionalitate. Tehnologijas. Komforts” ir GAS-
TRO CENTRA vértibas, tas ka vienu no uz-
némuma starakmeniem ir ielikusi kiinikas
dibinataji pirms vairak neka 20 gadiem,
un tas ir un paliek nemainigas. GASTRO
CENTRA personala profesionalitate ir gan
pacientu, gan nozares specialistu acis at-
7ita un novertéta. Un So profesionalitates
latinu més ikdienas darba censamies tikai
paaugstinat, ejot ldzi laikam un ta dikte-
tam prasibam. Lidzigi ar tehnologijam -
katru gadu iepérkam jaunakas tehnologi-
jas, vieni no pirmajiem valstT ieviesam ari
maksligo intelektu endoskopijas, kas, pro-
fesionala arsta vadits, spéj nodrosinat vis-
augstakas kvalitates endoskopiskas proce-
duras. Tacu profesionalitate un jaunakas
tehnologijas bez darba prieka un darba
milestibas nevar sniegt cilvécisku prieku
un gandarjumu. Un tiesi tas slépjas zem
treSas GASTRO CENTRA vértibas - komforts.
Komforts gan uznémuma stradajosajiem,
gan GASTRO CENTRA pacientiem. Ne vel-
ti $Ts tris uznémuma pamatvertibas ir un
paliks nemainigas, jo tas nodrosina iespé-
ju iet izcibas celu, palidzot pacientiem,
apmacot jaunos studentus un rezidentus,
veicot pétniecisko darbu - jebko, ko més
daram GASTRO CENTRA. Savukart jaunais

_—

7Zimola nosaukums “GASTRO CENTRS. Ve-
seflba un medicina” akcenté tiesam jau-
nu attistibas un jaunu domasanas veidu.
Mes atteicamies ikdienas komunikacija
no varda “slimibu” uznémuma nosauku-
ma, saglabajot to uznémuma juridiskajos
rekvizitos (SIA “Gremo3anas slimibu centrs
“GASTRO””), jo GASTRO CENTRA misija nav
tikai arstét slimibas. Loti liels uzsvars masu
piedavatajos pakalpojumos ir uz skrningu,
uz veselibas saglabasanu un uzturésanu
pirms slimibas rasanas, ka ar uz slimibu
(1pasi onkologisko) diagnosticésanu visa-
grinakaja iespéjamaja stadija, lai to varétu
vienkarsi un léti izarstét, un ta netrauce-
tu cilveka pilnvertigai dzivei. Tadé| visda-
7adakajos veidos un formas (ieskaitot art
e-avizi) cenSamies informét sabiedribu
par prevencijas, skrninga un savlaicigas
diagnostikas lielo lomu gremo3anas siste-
mas veselibas nodrosinasana.

- Bez tieSajiem gastroenterologijas
nozares izmekléjumiem, procediram
un arstésanas GASTRO CENTRS piedava
an vairaku citu medicinas jomu kon-
sultacijas un izmekléjumus. Kapéc?
Ko tas dod GASTRO CENTRA attistibai?

- GASTRO CENTRA misija, kas arT ierak-
stita uznémuma stratéqija, ir nodrosinat
plasa spektra gremo3anas slimibu pre-
vencijas, agrinas diagnostikas, efektivas
terapijas un novéroanas pieejamibu vi-
siem klientiem, radit profesionalai dar-

bibai, pétniecibai un izglitibai draudzigu
vidi. No $1s misijas més neesam aizga-
judi prom un arm attistiba neplanojam,
pieméram, zobu labo3anas vai redzes
korekcijas pakalpojumus. Sobrid, piemé-
ram, attistam ar proktologiju saistitus,
vai ta saucamos maza iegurna veselibas
pakalpojumus - diagnostiku, arstésanu
un rehabilitaciju, bet tas nav pilniba jau-
ns virziens, tas ir pakalpojumu virziens,
kas cieSi saistits ar gremosanas siste-
mas veselibu. Par $ada virziena nepie-
ciesamibu liecina arm masu pacientiem
endoskopiju laika konstatétas diagno-
zes. Vai, pieméram, psihoterapija. It ka
citas nozares pakalpojums, bet gandrz
vai katrs no mums saskaries ar situaci-
jam, kad parmeériga stresa un proble-
mu dé| sap véders... Arsta dietologa
un uztura specialista pakalpojumiem ir
milziga nozime gan gremo3anas sisté-
mas veselibas, gan visparéja pacientu
veselibas stavokla nodrosinasana. Ko
tas viss dod GASTRO CENTRA attistibai?
To, ka més saviem pacientiem varam uz
vietas, Gailezera iela 1, Riga, piedavat
visplasako Tpasi kvalitativu pakalpojumu
spektru gremosanas sistémas veselibas
nodrosinasanai, diagnostikai, arstésanai
un rehabilitacijai. To, lai pacientiem vei-
dojas asociacija - gremo3anas sistémas
vesellba - tas ir GASTRO CENTRS!

- Tatad kompleksa pieeja pacienta
arstesanai - arstet pacientu, nevis sli-
mibu.

- M&s GASTRO CENTRA domajam par
50 pieeju un daudz ko daram, lai to Ts-
tenotu. Pieméram, veseligs uzturs. Tas
ir pamats ne tikai gremosanas sistémas
veselibai, bet visparéjam veselibas sta-
voklim, tai skaita dazadu slimibu, ieskai-
tot onkologiskas slimibas, prevencijai.
Protams, Tpasa loma 3aja kompleksaja
pacienta arstésana ir gimenes arstiem,
tadel mes daudz daram ari sadarbiba ar
gimenes arstiem, informéjot vinus, stas-
tot par aktualitatem pasaulé un Latvija
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gastroenterologijas nozaré, par iespé-
jam, lai vini var 3Is zinasanas izmantot,
stradajot ar saviem pacientiem.

- GASTRO CENTRA vadiba bieii pub-
liskaja komunikacija ir noradijusi, ka
mérkis ir klat par Baltijas un pat Zie-
meleiropas regiona gastroenterolo-
gijas izcilibas centru. Ko tas nozime,
ja batu jaizskaidro Sis mérkis pacien-
tiem, partneriem, sabiedrbai?

- Izcilibas vai kompetences centrs ap-
vieno sevi vismaz tadas lietas ka kvali-
tativs mediciniskais pakalpojums (kvali-
tativi un efektivi procesi un proceddras,
masdienigas tehnologijas, maksligo inte-
lektu ieskaitot), nozares viedokla lideriba
gan specialistu aprindas, gan plasaka sa-
biedriba, jauno arstu apmacibu, zinatne
un pétnieciba. Gandriz visas uzskaititas
lietas daram Latvijas méroga, bet labprat
iesaistamies ar dazados starptautiska-
jos projektos. Un, redzot, ka més nemaz
daudz neatpaliekam no valstim, kuram ir
nesalidzinami lielaki resursi, pieméram,
Somijas (5T gada sakuma bijam pieredzes
apmainas vizité Somija), uzskatam, ka 3is
meérkis ir reali sasniedzams, iequldot dar-
bu, nekautréjoties prezentét sasniegto un
spéjot iet soliti pa priekSu kop&jam noza-
res attistibas tempam.

- Ja rundjam specifiski par gastro-
enterologiju - kada ir situacija ar
jaunajiem specialistiem, kas vélétos
ienakt nozaré - arstiem, masam, citu
medicinisko personalu? Vai interese ir
pietiekosa, lai nodrosinatu kvalificetu
pacientu apriapi un nepartrauktibu?
Un ko GASTRO CENTRS ka privats noza-
res spélétajs var darit?

- Ka visa medicing, arm gastroenterologi-
ja un Tpasi endoskopijas specialistu trakst,
jo Tpasi trakst arstu. Arstu traokst gan valsts
un pasdvaldibu slimnicas, gan privatajas
khinikas. Arm labu masu, labu registratiras
darbinieku ir groti atrast. GASTRO CENTRS
$aja jautajuma strada gana dazados vir-

zienos. Pirmkart, ta ir nosadjumu un dar-
ba vides radisana, lai specialisti izvélétos
GASTRO CENTRU par savu darba vietu un
a ilgtermina redzétu GASTRO CENTRU
ka savu darba vietu. Un te nav runa tikai
par atalgojumu. Tas ir svarigs, bet nebit
ne vienigais un pat ne pats svarigakais
faktors. Svarigi ir veidot medikiem tadu
profesionalas darbibas vidi, kura vini jus-
tos labi, novertéti un motiveti - kura batu
iesp&jams apspriesties un konsultéties ar
zinosiem kolégiem, kura katra specialista
veikums batu atbilstosi prezentéts pare-
jiem kolegiem un novertets, kura batu ie-
spéjams nodarboties ar akadémisko darbu
un pétniecibu u.t.t., u.tjp. Ir daudz mitu,
Tpasi jauno specialistu loka, ka darbs priva-
tajas khinikas ir rutinas darbs, kur gluZi ka
Raina “Fabrikas meitenes dziesma” - “tur
putekli, tur lampas kap, tur Iéni mana dz1-
ve drip”. Més daudz daram, lai kliedetu 5o
stereotipu, un darbs GASTRO CENTRA ikvie-
nam specialistam batu véel interesantaks,
dinamiskaks un uz karjeras attistibu vérsts.
Saja saistiba ka loti veiksmigi pasakumi ir
GASTRO CENTRA organizétas iekséjas un
aréjas macibas, ka vienu no labakajiem
piemériem minot ST gada maija notikuso
teorétisko un praktisko seminaru par ko-
lonoskopijas un polipektomijas kvalitates
jautajumiem.

otrkart, zema personala mainiba. Tas
oti liela méra saistits ar pirmo punktu un
tomeér - GASTRO CENTRA personala maini-
ba ir loti zema un tas lauj ne tikai piesais-
tit labus specialistus, bet arT tos apmacit
un laut tiem pastavigi pilnveidoties.

Treskart, ta ir sadarbiba ar citam vese-
[tbas aprapes organizacijam (ka pozitivo
piemeéru varu minét Veselibas aizsardzi-
bas darba devéju asociacijas formatu)
un augstskolam rezidentu sagatavo3ana
un normativo aktu pilnveidosana, lai ar
privatajam kiinikam bdtu iespéjams uz
sapratigiem nosacijumiem piedalities
rezidentu sagatavosana.

- Sadarbiba starp tadu kliniku ka GAS-
TRO CENTRS un citiem “spélétajiem”

medicinas nozaré ir arkartigi svariga,
lai uznemums attistitos un nodrosina-
tu savu eksistenci. Kas, jasuprat, batu
jadara, lai sadarbiba kiinika-valsts, kii-
nika-gimenes arsti, klinika-arsti spe-
cialisti stradatu labak un kvalitativak?

- Ja pavisam 1si - jagrib sadarboties. Ja-
grib sadarboties patiesi un péc batibas,
nevis formali un keksisa péc. Jaspgj ar
iedzilinaties sadarbibas partnera argu-
mentos. Tas prasa laiku, un ne vienmér
to ir vélme dartt. lelist sadarbibas partne-
ra “ada”. Jaspej vairak klaustties un tikai
péc tam runat. Tas ir galvenas lietas, kas
svarigas sadarbibai ikviena nozare, kur
vien cilveki velas sadarboties. Medicina
nav iznémums. Un, protams, katram no
sadarbibas partneriem ir jadefiné mer-
kis, ko ir vélme sasniegt, jaspéj so merki
prezentét, pamatot, un, iespéjams, arl
transformeét kada cita, abiem sadarbibas
partneriem svariga merki.

Sadarbiba ar valsti ir sava specifika, jo
jaizprot, ka valsts institdcijas funkcioné
- institdciju iek3ejas proceddras un no-
teikumi, iepirkumi, kam pilnigi noteikti
bls ietekme uz sadarbibas tempu, tacu
to savlaicigi nemot véra un respektéjot,
sadarbiba bis pozitiva. Gimenes arstu
sadarbibu ietekme tas, ka viniem nakas
orientéties visas medicinas apaksnoza-
rés, un tapeéc ir svarigi vienoties par sa-
darbibas tému “dzilumu”. K3 veiksmigs
GASTRO CENTRA un gimenes arstu sa-
darbibas piemérs ir gan GASTRO CENTRA
organizétas un gimenes arstu |oti plasi
apmeklétas konferences un seminari,
gan GASTRO CENTRA e-avize un cita vei-
da informacijas apmaina. Bet, neskato-
ties uz kaut kadam specifiskam niansém
sadarbiba ar dazadam sadarbibas part-
neru grupam, galvenais tomer ir vélme
sadarboties, lai kopigiem spekiem no-
drosinatu pacientiem to pasu labako, ko
més Seit, Latvija, varam sniegt.

- Ka vértejat medika darbu privata-
jas un valsts klinikas, gimenes arstu
TURPINAJUMS 13. LPP.
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praksés? Vai un kadas ir atskiribas -
priekSrocibas, trukumi? Vai pastav
pietieckama sadarbiba 3aja joma:
starp privatajam un valsts klinikam,
starp gimenes arstiem un arstiem-
specialistiem?

- Sadarbibas vienmér var bat vairak,
sadarbiba vienmér var bat labaka. Tas
nekad nebis par daudz. Sadarbiba spe-
cialistu men1 notiek - gan starp gas-
troenterologiem un endoskopistiem
valsts slimnicas un privatajas klinikas,
gan starp specialistiem un gimenes
arstiem. Sadarbiba institdciju Iiment ir
stipri atkariga no institdcijas vadibas
vélmes sadarboties, ieguvumiem, ko
vadiba redz no 3is sadarbibas. Nereti to-
mer art institdciju starpa ir novérojams
tads “viensétnieka” sindroms - es pats
sava seta visu vislabak zinasu. Un me-
ginasu to attistit, pat ja tas ekonomiski
nebds izdevigi, bet darsu to pats, nevis
sadarbo3os ar kadu citu. Bet ir ar daudz
labu un veiksmigu pieméru. Ka vienu
no izciliem sadarbibas piemériem varu
minét GASTRO CENTRA sadarbibu ar Jé-
kabpils regionalo slimnicu, ka rezultata
kopigiem spékiem jau otro gadu nodro-
§inam ne tikai Jekabpils novada iedzi-
votajus, bet arT daudz plasaka regiona
pacientus ar kvalitativiem endoskopiju
pakalpojumiem tuvak dzivesvietai. Un
sadarbibas veidoSana nebija viegla. Ta
prasija |oti daudz stridu, sarunu, loti
daudz piekapsanos un kompromisu, bet
rezultata regiona iedzivotajiem ir vien-
nozimigs ieguvums.

Par atskirtbam starp valsts, pasvaldr-
bu un privatajam klinikam - pamata at-
Skirtba ir procesu efektivitaté. Privatajas
klinikas visi procesi ir noslipéti maksi-
mali efektivi, savukart valsts un pasval-
dibu pusé normativo aktu prasibas uz-
liek pietiekami sarezgitu administrativo
un birokratisko rami, kas ir japilda un
tade| ar krietni vairak personala strada
valsts un pasvaldibu kapitalsabiedribu
parvaldé. Protams, ejot dzilak analizg,

jasaprot, ka ir daudzas funkcijas, kuras
valstij ir japilda neatkarigi no to efek-
tivitates raditajiem. Bet tomér, manu-
prat, iespéjas efektivizét dazadus pro-
cesus veselibas aprapes sistema, tai
skaita attieciba uz katra darbinieka in-
dividualajiem un institdcijas kopéjiem
veiktspejas indikatoriem (KPI) vél ne
tuvu nav izsmeltas.

Ka jau teicu, nereti mediku vidd valda
uzskats, ka privatajas klinikas ir rutina,
vienkarsie izmeklejumi, un kaut kas no-
pietns notiek tikai universitasu slimni-
cas. Vismaz gastroenterolodijas nozaré
ta nav, jo arvien lielaks uzsvars tiek likts
uz pacientu ambulatoro arstésanu, un
ambulatori tiek veikti arvien sarezqitaki
uzdevumi. Ari GASTRO CENTRA jau ilgaku
laiku veicam da7ada sareZdijuma endo-
skopiskas operacijas un sareigitas poli-
pektomijas, péc kuram pacients vakara
dodas majas, nevis pavada vairakas die-
nas stacionara.

Bet, manuprat, svarigaks jautajums
par atskirtbam ir veselibas ekosistémas
dazado institdciju stipro pusu definésa-
na un attistisana sadarbiba ar pargjiem
spéletajiem. Jo ir pilnigi skaidrs, ka darba
pietiks visiem nozares profesionaliem.

- Cik sagatavoti jaunie specialisti
nonak GASTRO CENTRA? Cik ir gatavi
stradat ar tam tehnologijam, kas GAS-
TRO CENTRA ir pieejamas?

- Ka visas nozarés, arm medicina batu
japilnveido specialistu apmaciba tiesi
ar praktiskajiem uzdevumiem, tiesi ar
vizitem konkrétas klnikas, ar jaunako
tehnologiju apgasanu. Tas notiek, bet ta
nekad nevar bdt par daudz. Jaunajiem
specialistiem batu daudz svarigak studiju
un jo Tpasi rezidentaras laika koncentre-
ties uz tehnologiju apguvi, iepazisanos
ar Latvija pieejamiem pakalpojumiem,
nevis “aizlapit caurumus” dezdrmainas,
ka tas nereti notiek. Jo katra klinika, ar
GASTRO CENTRS gana daudz laika un
energijas velta jauno specialistu pilnvei-
do3anai un apmacibai.

- Ja runajam par veselibas aizsar-
dzibas sistemu vispar - kas batu uz-
labojams, kadi batu jasu ieteikumi,
pieméram, veselibas politikas veido-
tajiem?

- Varb@t utopiski, bet es pats saktu ar
daZado institaciju stipro pusu definésa-
nu un to attistisanu sadarbiba ar parée-
jiem spélétajiem. Jo Latvija ir par mazu,
un art resursu mums ir par maz, lai kaut
ko maksligi raditu no jauna. Ir jabalstas
uz esoso praksi, uz esoso nozares eko-
sistému, un ta japilnveido un jalauj augt
un attistities. Konkurences noteikumu
ievérosana. Valstij un pasvaldibam ne-
konkurét tajas nozarés, kur ir privatais
piedavajums. Jau sen par atavismiem
kluvusas valsts vai pasvaldibu édnicas.
Un visi saprot, ka ta nav funkcija, kas
jasniedz valstij. Tas ir tik vienkarsi. Bet
tas pats jau ir veselibas aizsardzibas no-
zaré. Valsts finanséti, savlaicigi pieejami
veselibas apripes pakalpojumi tiem,
kuriem tie ir nepiecie$ami, un, atkariba
no personas ienémumiem, citu maksa-
taju iespéja piedalities konkrétu proce-
diru apmaksa (nevis “visu vai neko”
princips, kads tas ir Sobrid). Nepiecie-
sama ar administrativo un birokratisko
procesu vienkarsosana sisttma kopuma
un lielajas instittcijas. Protams, digitali-
zacija ka absoldta prioritate. Tacu nevis
buvejot kaut ko eksperimentalu, jaunu
un mistisku ar domu - redzésim, ka tas
stradas, bet panemot labako no tas, kas
jau strada, tai skaita privatajas klinikas,
veidojot pilotprojektus, valsts sadarbibu
ar privatajiem partneriem.

- Nosleguma tradicionalais GASTRO
ZIINU jautajums - jasu novéléjums
saviem kolégiem un art GASTRO CEN-
TRAM kopuma?

- Novelu darit savu darbu profesiona-
li, ar pozitivu attieksmi pret pacientu un
kolegiem, ka arT darba milestibu - to sa-
jutis ikviens pacients, un pacientu labas
domas dos iedvesmu jauniem labiem
darbiem un attistibai. Lai izdodas!

www.gastrocentrs.lv
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GASTRO CENTRA teoretiskais un praktiskais
seminars pulcé nozares profesionalus

Maija GASTRO CENTRA, Rig3, norisinajas teorétiskais un praktiskais seminars “Kolonoskopijas un polipektomijas
kvalitate: no zarnas sagatavosanas lidz inovativam tehnologijam un maksligajam intelektam”. Ar $ada seminara
organizésanu GASTRO CENTRS turpina jau ieprieks iesakto tradiciju nozares profesionalu - arstu, arstu-specialistu,
arstu-rezidentu, masu un medicinas studentu - izglitosana, kvalifikacijas celSana un pieredzes apmain3, lai
kopigi celtu visu medicinas nozares “latinu”, uzlabojot misu zinasanas un iespéjas pacientu apriapé. Seminars ta

dalibniekiem bija bez maksas.

Seminara piedalijas arsti, kuri ikdiena
jau veic endoskopiskas procediras, jau-
nie arsti-gastroenterologi, gastroente-
rologijas rezidenti un studenti, masas,
kuras specializéjas darba ar gastroente-
rologiskiem pacientiem. Par dalibu se-
minara mediki sanema 8 talakizglitibas
punktus (TIP).

Seminara bija divas dalas:

- praktiska, kura dalibnieki uz liela
ekrana veroja vienpadsmit GASTRO CEN-
TRA arstus darbiba no vairakam proce-
daru telpam;

- teorétiska, kura dalibnieki noklau-
stjas 13 dazadas ar kolonoskopijas un
polipektomijas kvalitati saistitu tému
prezentacijas.

Dr.med. Ivars Tolmanis procediras
laikd sazinajas ar arstiem, kuri véroja
operacijas norisi ekranos, veidoja ar da-
ltbniekiem dialogu par procediras norisi,
pacienta veselibas stavokli, izmeklgju-
ma prognozéjamajiem rezultatiem. Ko-
puma praktiskas dalas laika tika veikta
21 procedira - 11 polipektomijas un 10
kolorektala veza skrininga kolonoskopi-
jas. Pasaule sada veida praktiskas maci-
bas ir ierasta prakse, bet lidz Sim GASTRO
CENTRA ta bija pirma 3ada interaktiva
apmaciba. Ar Latvija kopuma sada vei-
da praktiskie seminari ir liels retums.
Tapéc GASTRO CENTRA specialisti ir pa-
teicigi kolegiem un jaunajiem medikiem
par lielo ieinteresétibu.

Teorétiskaja dala dalibnieki noklausi-
jas lekcijas par 13 temam:

- “Kolorektuala véza skrinings”;

- “Kolonoskopijas kvalitates kritériji”;

- “Polipektomijas vadIinijas”;

- “Polipu morfologija, agrins kolorek-
tals vezis pec kolonoskopijas - epide-

GASTRO CENTRA valdes priekSsédétajs, Drmed. Ivars Tolmanis atklaj
teorétisko un praktisko seminaru “Kolonoskopijas un polipektomijas kvalitate:
no zarnas sagatavosanas lidz inovativam tehnologijam un maksligajam

intelektam”.

miologijas, riski faktori, paaugstinata
riska pacienti”;

- “Aktualitates kolorektala kirurgija”;

- “Sarezgijumi, komplikacijas, to no-
versana un terapija”;

- “Merktiecigas biopsijas kolonoskopi-
ja’;

- “Atkartotu (kontroles) kolonoskopiju
ieplanosana un laika intervali”;

- “GASTRO CENTRA dati par pacientu
sagatavosanu kolonoskpijai”;

- “GASTRO CENTRA kolonoskopiju un
polipektomiju rezultati no 2019. Iidz
2022. gadam”;

- “Anestézija un endoskopijas”;

- “Kolonoskopijas polipektomijas un
morfologijas  protokols, elektroniskie
dati”.

GASTRO CENTRA valdes priekssedetajs,
arsts-gastroenterologs, Dr.med. Ivars
Tolmanis uzsver: “Seminars tika aizvadits

Foto - AndzZelika Krivenko

veiksmigi, par ko liecina kolégu un pa-
sakuma apmekletaju pozitivas atsauks-
mes. Man ir liels gandarijums par GASTRO
CENTRA uzdrikstésanos un drosmi veidot
tik tehnologiski sarezgitu seminaru, kura
laika tika nodrosinata tiesraide no proce-
ddru telpam, gan dzirdot arstu komen-
tarus par veiktajam manipulacijam, gan
nodrosinot atgriezenisko saiti, proti, jau
manipulaciju laika sanemot atbildes uz
koléqgu jautajumiem - tas lauj vienlaikus
apvienot gan teoriju, gan praksi.” GAS-
TRO CENTRA vaditajs uzsver, ka moder-
no un jaunako tehnolodiju un metozu
pielietosana GASTRO CENTRA ir ikdiena,
tacu visas nozares interesés ir, lai ta batu
ikdiena visur Latvija, tade| 1pasi svarigi
ir macit kolequs pielietot visas jaunakas
iespéjas: “Pasaulé interaktiva macisanas
ir ierasta prakse, tacu Latvija tas ir ino-
vativi un izaicinosi. Seminara laika, tapat

www.gastrocentrs.lv
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ka ikdiena, vissvarigakais bija pacients,
vina drosiba un labsajdta,” norada Ivars
Tolmanis.

Seminara ar savu pieredzi un zinasa-
nam dalijas pieredzéjusi GASTRO CENTRA
arsti un medicinas darbinieki:

- arsts-gastroenterologs, GASTRO CEN-
TRA valdes priekssedetajs, Rigas Stradi-
na universitates docents Dr.med. Ivar-
sTolmanis;

- arsts-gastroenterologs, GASTRO CEN-
TRA arsts, Latvijas Universitates profe-
sors Marcis Leja;

- arsts anesteziologs-reanimatologs,
GASTRO CENTRA galvenais arsts Janis Za-
kis;

- arsts, kirurgs—-proktologs, kirurgs-on-
kologs, GASTRO CENTRA arsts Guntis An-
cans;

- arste-patologe, Rigas Stradina uni-
versitates asociéta profesore, SIA “Aka-
demiska histologijas laboratorija” teh-

| —

\r'v i,

ofesionalus

Dr.med. lvars Tolmanis seminara dalibniekiem komenté notiekoso GASTRO

CENTRA operaciju zale.

niska vaditaja Inita Lipeniece-Karele.

- arste-gastroenterologe, arste-endo-
skopiste, GASTRO CENTRA arste Danute
Razuka-Ebela;

- arsts-endoskopists, GASTRO CENTRA
arsts Viktors Saule;

Seminara laika veiktas mediciniskas manipulacijas tika translétas uz divam
zalém, kur katra manipulacija, izmekléjums vai procedira tika siki komentéta
visiem seminara dalibniekiem.

- arsts-endoskopists, GASTRO CENTRA
arsts, Latvijas Gastrointestinalas endo-
skopijas asociacijas prezidents Dans Stir-
nag;

- arste-gastroenterologe, arste-en-
doskopiste, GASTRO CENTRA arste Linda
Sosare;

- arste-gastroenterologe, GASTRO CEN-
TRA arste Zane Dzérve;

- arste-rezidente gastroenterologija,
GASTRO CENTRA arste Laura Veide;

- arste-rezidente gastroenterologija
Tija Gréta Ivule;

- GASTRO CENTRA medicinas statistike
Oksana Beilina.

“Mes noteikti turpinasim 3adu pasa-
kumu organizésanu - gan starptautisku
specialistu un atzitu autoritasu nozaré
aicinasanu uz musu organizétajam zinat-
niskajam konferencem, gan teorétisku un
praktisku seminaru organizésanu,” norada
GASTRO CENTRA valdes priek$sedétajs, Dr.
liecina, ka masu kolégiem medicinas no-
zaré ir interese un vélesanas gan sniegt,
gan ieqdt zinasanas, kas mums visiem
noteikti palidzés darba ar pacientiem,” ir
parliecinats GASTRO CENTRA vaditajs.

Talakajas lappusés piedavajam ieskatu
vairakas prezentacijas un lekcijas apko-
pota veida.

www.gastrocentrs.lv
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Merktiecigas biopsijas kolonoskop ja

Danute Raiuka-Ebela,
GASTRO CENTRA gastroenterologe,
arste-endoskopiste

Ja ir aizdomas par iekaisigu zarnu slimibu, no zarnas ir janem vismaz divas

biopsijas no katra segmenta un jaievieto atseviska biopsiju traucina.

Péc Eiropas Gastrointestinalas endo-
skopijas apvienibas (ESGE) vadIlinijam
biopsijas ir janem no 7 segmentiem -
ileum, aklas zarnas kupola, augsupejo-
$as zarnas, $keérszarnas, lejupejosas zar-
nas, sigmveida zarnas un taisnas zarnas.
Biopsiju nemsana no visiem ieprieks
minétajiem segmentiem, to atsevisku
izdalisana var palidzét diagnozes noteik-
$ana, ja nav skaidribas par Krona slimibu
vai ¢alaino kolitu.

Ja ir aizdomas par mikrocitaru kolitu,
vai ar, ja kliniski ir pamatotas aizdomas
par kolitu, bet endoskopiski glotada nav
izmaintta, tad ir nepiecieSams nemt 2
biopsijas no resnas zarnas labas puses
(augsupejosa zarnas un skérszarnas) un
2 biopsijas no resnas zarnas kreisas pu-
ses (lejupejosas un sigmveida zarnas).
Biopsijas ir jaliek 2 atseviskos traukos.
Ja bioptati ir salidzino3i laba izméra, tad
batu japietiek ar $Tm 4 biopsijam.

Skrininga  kolonoskopija pacientiem
ar iekaisigu zarnu slimibu viskvalitati-
vakas biopsijas ir tad, ja tas ir méerkétas
- izmantojot visas resnas zarnas hromo-
endoskopiju ar krasvielu, virtualo hro-
moendoskopiju vai izmantojot gaismas
metodes.

Ja ir augsta riska pacients ar resnas
zarnas onkologisku anamnézi, ar strikto-
ram, ar refraktoru iekaisumu, ar primaru
sklerozejosu holangitu vai citiem apstak-
liem, kas ierobeZo parskatu un iespéju
izvertet glotadu, tad rekomendé veikt
hromoendoskopiju ar mérkétam biopsi-
jam no izmainitas glotadas, ka art papil-
dus veikt ar nemérkétam cetru kvadran-
tu biopsijam ik 10 cm resnaja zarna.

“Pouch” skrininga jeb veéia skrininga
biopsija ir javeic izmainttaja glotada, un
vismaz 2 biopsijas dalot no pievadosas
ileum cilpas, aizejosas aklas cilpas, no
“pouch” un no anorektalas parejas. le-
gltie biopsijas paraugi jaievieto atsevis-
kos traukos.

Ja ir pieradits culainais kolits, tad no-

teikti ir jaizverté slimibas aktivitate. Ja
endoskopiski ir iekaisuma pazimes, tad
rekomendé nemt 2 biopsijas no katra
segmenta, vélams no visizteiktak izmai-
nitas glotadas, lai novertetu slimibas ak-
tivitati un CMV (citomegalovirusa) klat-

batni.

Ja endoskopiski glotada ir bez iekaisu-
ma pazimeém, tad rekomendé izmantot
papildu vizualizacijas metodes, lai atras-
tu vietas, no kuram meérktiecigak nemt
biopsijas, lai labak un precizak novértétu
histologisku remisiju (ja tas var mainit

terapijas taktiku).

Polipi var liecinat par

tativu polipektomiju.

iespéjamu
prieksvéza stavokli. Ja ir iespéjams poli-
pu nonemt, tas janonem, un nav nepie-
ciesams veikt biopsiju. Ja pastav iespé-
ja, ka polips ir laundabigs, tad ir javeic
polipektomija, nevis biopsija, un, ja nav
iespeéjams veikt polipektomiju,
neveikt arT biopsiju, bet aprakstit polipu
un sagatavot labas kvalitates bildi, nosa-
tot uz centru, kur iespéjams veikt kvali-

Gadijumos ar laundabigiem veidoju-
miem, kurus nav iespéjams endosko-
piski nonemt, jo ir pazimes par dzilaku
audu invaziju, iesaka veikt 6 biopsijas.
Péc iespéjas no laundabigakiem au-
diem, censoties nepemt no nekrotis-
kiem apvidiem.

Sakara ar kontaminacijas un laundabi-
gu 50nu “izsesanas” risku ESGE vadlinijas
rekomendé knaiblites un cilpas, kuras
izmantotas potenciali laundabigiem vei-
dojumiem, neizmantot citviet. Vélams
potenciali laundabigu audu biopsiju
nemsanu un veidojumu eksciziju atstat
uz izmekl&juma beigam. &7

labak ir

Merktiecigu biopsiju veiksana

Aizdomas par iekaisigu zarnu slimibu
(klTniskas + endoskopiskas pazimes)

Vismaz 2 biopsijas no katra segmenta (7), katrs segments atse-
viska traucina: ileum, aklas zarnas kupols, augdupejo3a zarna,
skerszarna, lejupejosa zarna, sigmveida zarna, taisna zarna.

Aizdomas par mikrocitaru kolitu vai
kliniski aizdomas par kolitu (endo-
skopiski bez paziméem)

2 biopsijas no resnas zarnas labas puses (augsupejosa,
skeérszarna) un 2 biopsijas no resnas zarnas kreisas puses (leju-
pejo3a un sigmveida zarna). Katrs segments atseviskos traukos.

Skrininga kolonoskopija pacientiem ar
iekaisigu zarnu slimibu.

Visas resnas zarnas hromoendoskopija ar mérkétam biopsijam
no izmainttas glotadas.

lekaisiga zarnu slimiba un augsts risks

striktaram, refraktoru iekaisumu, ka
ar primaru sklerozéjosu holangitu

ar resnas zarnas onkologiju anamnéze,

Hromoendoskopija ar mérkétam biopsijam no izmainitas glota-
das, nemerketas 4 kvadrantu biopsijas ik pec 10 cm.

“Pouch” skrinings pie iekaisigas zarnu
slimibas

Biopsijas no izmainttas glotadas un vismaz 2 biopsijas no
pievadosas ileum cilpas, aizejosas aklas cilpas, “pouch”,
anorektalas parejas.

Zinams ctlains kolits, jaizverté slimi-
bas aktivitate vai remisija

Endoskopiski iekaisuma pazimes: vismaz 2 biopsijas no katra
segmenta, vélams no visizteiktak izmainitas glotadas, lai
novértéetu slimibas aktivitati un CMV klatbatni.

Endoskopiski bez iekaisuma pazimém: papildu vizualizacijas
metodes, lai atrastu vietas, no kuram mérktiecigak nemt biop-
sijas (ja tas var mainTt terapijas taktiku).

Polipi, iesp&jami prieksveza stavokli

Ja iespéjams polipu nonemt, tas janonem, nav janem biopsijas.

lespéjami [aundabigi polipi

Polipektomija, nevis biopsija. Ja nav iespéjams veikt polipek-
tomiju - nenemt biopsiju, bet sagatavot labas bildes, nosatit uz
centru, kur var veikt polipektomiju.

Laundabigi veidojumi, kurus nav
iespéjams endoskopiski nonemt

6 biopsijas.
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Kolonoskopijas kvalitates kritériji

Dr. Zane Dzérve,
GASTRO CENTRA gastroenterologe

Kolonoskopija jeb apakséja
endoskopija (fibrokolonoskopija,
FKS) ir resnas zarnas
videoendoskopisks izmeklejums.
Ta ir visprecizaka un informativaka
diagnostikas metode, kas sniedz
iespéju izmeklét resno zarnu

no iekspuses. Laikus veicot
izmekléjumu, var diagnosticét un
arstét resnas un taisnas zarnas
slimibas, ar audzéjus.

Kvalitativa kolonoskopija ietver da-
7adus ar proceddru saistitus kritérijus,
sakot no zarnas sagatavosanas lidz pat
iespéjamajam komplikacijam. Lai proce-
dira bitu veiksmiga, tas kvalitati ietek-
mé pacienta sagatavosana, endoskopis-
ta prasmes, pieejamas tehnologijas un
anestézija, sedacija.

Ir jaruna art par zarnas tiribas pakapi.
Tas ir aspekts, kas liela méra ietekme
manipulacijas kritérijus. Zarnas tiribas
pakapés noveértesanai tiek lietota Bos-
tonas skala (0-9 punktiem). Ja rezultats
péc Bostonas skalas ir zemaks par 5, tad
ir ieteikts procediru atkartot gada laika,
jo pastav iespéjamiba, ka sikakas pato-
logijas netiek pamantas.

Ka “zelta standarts” kolonoskopijas
kvalitates izvertésana ir adenomu no-
teiksanas biezums (procentos izteikts
skaitlis) procedaras, kuras ir atrasta ade-
noma pret visam proceddram un izteikta
procentos. Idealais raditajs ir virs 25%
(atseviski tiek izdalits starp dzimumiem:
virieiem virs 30%, sievietém virs 20%).
Videji 14% adenomu nakamo 10 gadu
laika var attistities par adenokarcenomu,
viss atkarigs no lieluma un histologiska

ADR

= Proceduressith
>1AdenomaFound

= =21.4%
o0

Total # Procedures

Endoskopa evakuacijas laiks (t.i., laiks,
kura endoskops tiek izvadits lauka no
zarnas tad, kad ir tikts Iidz aklas zarnas
kupolam un péc tam izvadits ara no zar-
nas péc zarnu apskates)parasti aiznem
ne vairak ka 6 mindtes, kaut gan atse-
viskas vadlinijas iesaka procediru veikt
vismaz 10 mindtes. llgaks evakuacijas
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laiks ievérojami uzla-
bo adenomu noteik-
$anas biezumu (ADR),
jo rapigaks un lénaks
bus izmeklgjums, jo
tas bus kvalitativaks.
Noteikti izmekléju-
ma laika ir janotiek-
cekala rajona apska-
tei, ST apskate javeic
vismaz 95% skrininga
kolonoskopiju.  Ve-
lams procediras laika
ieklaut aklas zarnas
kupolu un varstula
apskati  retroversija,
jo nereti aiz zarnu
krokas var bat paslé-
pies polips.
Kolonoskopijas kva-
litati nosaka kom-
plikaciju biezums.
Perforacijai jabut ne
vairak ka 1 no 1000
veiktajam  procedi-
ram (diagnostika 1 no
2000, kolonoskopija 1
no 500). Pécpolipek-
tomijas  asino3anai
nevajadzetu bot vairak ka 1% gadijumu.
Kolonoskopijas sledzienam jabat de-
talizétam, lai uzskatitu kolonoskpiju par
kvalitativu. Jabat aprakstitai izmantota-
jai aparatirai, jabat noraditam procedu-
ras indikacijam, zarnas sagatavotibai, in-
tubacijas ilgumam, atradnes un veiktas
manipulacijas aprakstam. «

Kolonoskopijas kvalitates kriteriji
Kvalitativa endoskopija ietver dazadus ar proceduru saistitus kriterijus - sakot
no zarnas sagatavosanas [1dz pat iesp&jamajam komplikacijam. Galvenie kolo-

noskopijas kvalitates kritériji:

- adekvata zarnas tirbas pakape - vismaz 95% procediru (izverté péc Bos-

tonas skalas);

- adenomu noteikSanas biezums, kritériju “zelta standarts” (procentos izteikts
skaitlis) — procediras ar konstatétu vismaz vienu adenomu pret kopéjo proce-

daru skaitu - vismaz 25%;

- endoskopa evakuacijas laiks - ilgaks par 6 minatem;
- aklas zarnas kupola intubacija - vairak par 95%, vélama art apskate retro-

versija;

- komplikaciju esamiba - perforacija ne vairakka 1 no 1000 proceddram;
- pécpolipektomijas asinosana mazak ka 1%.
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Kontroles kolonoskopiju
ieplanosana un laika intervals

Danute Raiuka-Ebela,
GASTRO CENTRA gastroenterologe,
arste-endoskopiste

Ja augstas kvalitates kolonoskopija ir
veikta pirms operacijas, tad pirma kon-
trole nepieciesama vienu gadu péc re-
zekcijas, otra kontroles kolonoskopija
nepieciesama 3 gadus péc iepriekséjas
kolonoskopijas, bet tre3a kolonoskopija
5 gadus péc ieprieksejas kolonoskopijas.
Protams, ja kada no kolonoskopijam at-
rod augsta ris-
Kirurgiska vai endoskopiska kolorektala véia rezekcija f: dve'gszl:g;i
| | sams  apsvert

Kirurgiska vai endoskopiska kolorektala véia rezekcijai, kuras mérkis ir
“jzarstet”, jeb t.s. “kurativajai” terapijai nepiecieSama augstas kvalitates
pirmsrezekcijas endoskopija. Ja tada netiek veikta, tad nepiecieSams veikt
augstas kvalitates endoskopiju 6 ménesu laika péec veia rezekcijas.

Kolonoskopija pirms operacijas Tsakus laika in-
[ | tervalus. (Skat.
Ja Ne diagrammu.)
I
Kolonoskopija Skrininga
=6 ménesu laika kolonoskopiju

e . _ . laika intervali

Kolonoskopija vienu gadu péc rezekcijas® iekaisigu zarnu

[ I slimibu  gadi-
Kolonoskopija 3 gadus péc iepriek$éjas kolonoskopijas juma ar merki

I agrini  konsta-
.. o B (SR .. tét iespéjamas
Kolonoskopija 5 gadus péc iepriekséejas kolonoskopijas !aundaETgJaS .

* vai 1 gadu péc periop KS, mainfas atspo-
ja nebija KS pirms operacijas  guloti tabulas.

lekaisiga zarnu slimiba

Calains kolits Krona slimiba
Skrininga sakums 8 [6-8] gadus 6-8 gadus
péc simptomu sakuma péc simptomu sakuma
Priek$noteikums Vismaz distals kolits Ir iekaisums resna zarna
(proktts risku nepalielina). (ja nav - 30 skriningu neplano).
Intervals Kriteriji
Ik 5 gadus Kolits skar <50% no resnas zarnas virsmas. Totals kolits ar vieglam izmainam endoskopiski vai his-
tologiski (aktivs iekaisums).
Ik 3 gadus lekaisigi pseidopolipi, KRV 1. pakapes radiniekam >50 gadu vecums. Totals kolits ar vidéju vai smagu
iekaisumu endoskopiski vai histologiski.
Katru gadu Striktara pedéjo 5 gadu laika. Displazija pédejo 5 gadu laika (pacients atteicies no operacijas). Primars
sklerozejoss holangits, no dg briza. KRV 1. pakapes radiniekam <50 gadu vecums.
Calains kolits Krona slimiba
Hromoendoskopija ir paraka (piem. 0,1% indigo-karmins). Mérkétas biopsijas no aizdomigas glotadas + 2 biopsijas ik 10 cm.
Bez kraso3anas (tikai balta gaisma). 4 biop- | Bez kraso3anas (tikai balta gaisma). 2-4 biopsijas ik p&c 10 cm.
sijas ik péc 10 cm.
Velams veikt, kad ir remisija, histologiski pie aktiva iekaisuma gratak iz3kirt, vai tiesam ir displazija.
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Medicinas masu un masu asistentu
darbs un ta specifika™

Karoline Pedcenko,
GASTRO CENTRA galvena masa,

4

u N
lize Vilgerte,

GASTRO CENTRA galvenas masas
vietniece,

Luize Baltrune,
GASTRO CENTRA galvena anestézijas
masa

Viena no seminara “Kolonoskopijas un polipektomijas kvalitate: no zarnas sagatavosanas lidz inovativam
tehnologijam un maksligajam intelektam” témam bija saistita ar medicinas masu un medicinas masu paligu darbu,
bez kura nebitu iespéjams veikt ikvienu procedaru un ikdienas darbu - sakot no pacientu sagatavosanas procedurai,
emocionalas atbalsti$anas lidz asistéSanai arstam un procediras inventara sagatavosanai. Masa GASTRO CENTRA ir
daudzfunkcionals darbinieks, kurs spéj veikt vairakus darbus daiadas sféras.

Stradajot par masu, ir svarigi spét pie-
lagoties situacijai, veikt organizatoriskos
darbus, atri un efektivi apgt jaunas zi-
nasanas un pielietot tas prakse, asistet
arstam, nodrosinat anestéziju proced-
ras laika, veikt funkcionalos izmeklgju-
mus. Ka neatnemama darba sastavdala
ir dokumentacijas veikSana un pacientu
emocionala atbalstisana.

Masa komunicé un sadarbojas ar pa-
cientu pirmsproceddras posma, saga-
tavojot izmekléjumiem, informéjot par
procedlras gaitu, sniedz emocionalo
atbalstu un nepiecieSamibas gadijuma
apriipé pacientu art péc procedaras.

Medicinas masam sava ikdienas darba
jaspéj sadarboties ar dazadu specialitasu
arstiem. Pieméram, masas un arsta-en-
doskopista sadarbiba ir |oti nozimiga, ta
spéj ietekmét procediras gaitu, jo masa
ir arsta “laba roka”, kurai jaspej pielago-
ties arstam. Masai ir japarzina konkréta
specializacija, lai spétu orientéties notie-

ko3aja procedira un vidé, spétu atri pie-
lagoties un reagét uz notieko3o proce-
daru telpa. Masa asisté arstam dazadas
sareiqitibas pakapés procediras, izman-
tojot dazadus endoskopijas procediru
rkus un aksesuarus, pieméram, daZa-
da veida cilpas, injektorus, hemostazes
klipSus, ka art informé arstu par pacienta
veselibas stavokli katra procediras pos-
ma.

Ta k3 GASTRO CENTRA strada ne tikai
medicinas masas, bet arf masu paligi, to
savstarpéja sapratne un komunikacija ir
neatnemama ikdienas darba sastavdala.
Masu paligs savukart ir medicinas masas
“laba roka”, darbs norit pécprocediras
zona, kur tiesa veida masu paligi sadar-
bojas ar atbildigo masu. Masas kopa ar
masu paligu risina radusas problémas
un strada vienota komanda, lai apri-
pétu pacientus pécprocediras zona. Ja
ir nepiecieSsams, tad tiek piesaistits ar
anesteziologs.

Svariga loma medicinas masam ir art
proceddru posmos. Pirms procediras
masas veic pacienta noveértésanu un
sagatavosanu, sniedz moralo atbalstu,
izgltto par gaidamo izmekléjumu un sa-
gatavo procediru telpu ar atbilsto3ajiem
medicinas instrumentiem un iericém.

Visas GASTRO CENTRA stradajo3as ma-
sas parzina un prot nodrosinat anesté-
Ziju. GATRO CENTRA masam ir zinasanas
par to, ka jarkojas konkrétas situacijas,
kas var rasties saistiba ar anestéziju,
pieméram, ja proceddras laika rodas
problémas ar elposanu vai sirdsdarbibu.
Masas ievac pacienta anamnézi, veic pa-
cienta novértésanu un nepieciesamibas
gadijuma versas pie anesteziologa. Sva-
rgi ir saprast, vai pacientam nav elpo3a-
nas, sirds-asinsvadu slimibas, alergijas,
kas procediru laika varétu apdraudéet
pacienta veselibu, dzivibu un pasu pro-
ceddras kvalitati. Pirms proceddras masa
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Medicinas masu un masu asistentu
darbs un ta specifika™

izglito pacientu par anestéziju un atbild
uz jautajumiem, kuri ir masu kompeten-
ces ietvaros. Ja masa nevar atbildét uz
kadu no jautajumiem, tiek pieaicinats
arsts-anesteziologs vai arsts-endosko-
pists.

Neatnemama darba sastavdala ir do-
kumentacijas veiksana medikacijas lapa
un seko3ana Iidzi pacienta vitalajiem
raditajiem. Masai ir jaievéro novirzes no
normas vai pielaujamajiem raditajiem,
nekavéjoties zinojot anesteziologam, ja
rodas problémas.

Medicinas masai ir jabat lieliskam ko-
munikatoram, jo masa ir pirmais cilveks,
ko pacients satiek pirms procediras,
tapéc ir |oti svarigi uzreiz izveidot patl-
kamu, cienpilnu un uz uzticbu balstitu
kontaktu. Neatnéma masas darba sa-
stavdala ir spéja pielagoties ikvienam
pacientam neatkarigi no valodas, veseli-
bas stavokla un citiem faktoriem.

Masa ir cilvéks, kas nodod informaci-

ju talak anesteziologam vai arstam-en-
doskopistam, tapéc ir |oti svarigi ievakt
visu nepieciesamo informaciju no pa-
cienta. Procediras laika medicinas masa
asisté arstam péc nepieciesamibas. Ne
visos kabinetos strada anesteziologs, at-
rodoties personigi klat procediras nori-
sé, I1dz ar to $ajos kabinetos anestéziju
nodrodina masa, un, ja masai péc saru-
nas ar pacientu, rodas kadas saubas par
pacienta veselibas stavokli, tad uzreiz
tiek informéts anesteziologs un kopa ri-
sinata probléma.

Visbiezak visparéjas narkozes pro-
ceddras piedalas arsts-anesteziologs,
galvena anestézijas masa, arsts-endo-
skopists un masa-asistente. M3sa-anes-
téziste pirms proceduras sakuma iekarto
visu nepieciesamo kabineta un parbau-
da iercu darbibu, proti, tiek ieslegts un
parbaudits narkozes aparats, kopa ar
anesteziologu masa parbauda, vai stra-
da visi pieejamie laringoskopi, vai uz
vietas ir visi nepiecieSamie procediras

aksesuari, iekarto anestézijas galdinu,
sagatavo medikamentus, veic visas dar-
bibas, lai procedira batu veiksmiga un
pacientam dro3a.

Nesen GASTRO CENTRA tika ieviesta
“sarkana lapa”, jeb neatliekamas situa-
cijas lapa. Ja proceduras laika vai péc
tam notiek neatliekama situacija, ta tiek
aprakstita, kuru péc tam galvena anesté-
zijas masa nodod arstu biroja un izveido
bridinajuma zimi. Tas palidz un atvieglo
arsta komandas darbu, kad pacients nak
atkartoti, komanda var laicigi sagatavo-
ties proceddrai un noveérst problemas,
kas var rasties procedaras laika.

Esam pateicigi ikvienai medicinas ma-
sai par darbu, neatlaidibu, sapratni un
cilvecabu, kuru sniedzat pacientiem un
arstiem, bez jums arsta darbs nebitu
iedomajams.

* Materials sagatavots ka medicr-
nas masu darbam veltito prezentaciju
apkopojums.

Kolonoskopijas komplikacijas

Danute Raiuka-Ebela,
GASTRO CENTRA gastroenterologe,
arste-endoskopiste

Kolonoskopija komplikacijas var
iedalit ka saistitas ar gatavosanas
procesu, sedaciju, vai pasu
kolonoskopiju, kur komplikacijas var
bat gan saistitas ar polipektomiju,
gan nesaistitas ar to.

Ar pasu kolonoskopiju saistitas kom-
plikacijas ir asino3ana un zarnas perfora-
cija. Ka loti retas var minét postpolipek-
tomijas sindromu, infekcijas un gazes
uzspragsanu.

Asinosana ka komplikacija galveno-
kart sastopama pie polipektomijam, ta
var bdt gan tdlteja (procedaras laika),
gan novélota. Novélota asinosana pa-
rasti tiek novérota 5-7 dienu laika, bet
ir gadijumi, kad ta notikusi fidz pat 30

dienu laika péc polipektomijas.

Asinosana péc diagnostiskas kolono-
skopijas, kuras laika netiek veikta po-
lipektomija, ir sastopama |oti reti, bet,
ja tomer notiek, tad ta parasti saistita
ar nobioptétu asinsvadu vai pacientam
esosu koaqulopatiju, ka art citiem asins-
reces traucéjumiem.

No statistiska aspekta pétijumos nora-
ditas dazadas sastopamibas, bet parsva-
ra, skatot visas kolonoskopijas kopa, asi-
nosana tiek novérota 1 lidz 6 gadijumos,
skaitot uz 1000 kolonoskopijam, tatad
- 0,1-0,6% gadijumu, bet atseviskos pé-
tjumos minéts, ka registréto gadijumu
skaits ir Iidz pat 6,1%. Japiemin, ka liela
statistika ne vienmeér izdala diagnostis-
kas kolonoskopijas no terapeitiskajam,
kuru laika tiek veiktas polipektomijas.
Ja izdala atseviski tikai diagnostiskas ko-
lonoskopijas, tad procents ir mazaks par
0,03%. Savukart, ja salidzinam dazadu

kolonoskopiju veidus, tad skrininga ko-
lonoskopijam tiek rekinats 2,1 gadijums
uz 1000 kolonoskopijam, kamér poli-
pektomijai Sis skaits ir ieveérojami lielaks
- 8,7 asinosanas gadijumi uz 1000 veik-
tajam proceduram.

Asinosana, kas saistita ar
polipektomiju

Asino3anas iespéjamibu ietekmé pa-
cienta lielaks vecums, kardiovaskularas
slimibas, hroniskas asinsvadu slimibas,
asinsreces traucéjumi, koagulopatijas. Ar
polipiem saistitie riska faktori ir polipa
izmérs, polipa morfologija, polipa histo-
logija, nonemto polipu skaits, striktdru
diatacijas un endoskopiskas glotadas re-
zekcijas (EMR) veiksana.

Ar procediru saistitie asinosanas riska
faktori - grie$anas uzstadijumi, zarnas
sagatavosana, endoskopista pieredze,
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neparedzéta polipektomija ar “auksto”
cilpu (kad bija iecerets ar “karsto”),
rezekcijas metode un profilaktiska he-
mostaze. Ja asinosanas vietu endosko-
pistam neizdodas atrast, jo to ietekmg,
pieméram, zarnas netiriba, vai citu ie-
meslu dé| asinosanu neizdodas apturét
endoskopiski, neatliek nekas cits, ka
veikt datortomografijas angiografiju, no-
versot asinosanu ar angiografisku embo-
lizaciju vai kirurgisku arstésanu.
Savukart, runajot par asino3anas no-
versanu jeb profilaksi, janem veéra vairaki
batiski aspekti. Vispirms jau ta ir pacien-
ta sagatavosana - zarnu tirsana, laiciga
antikoagulantu atcelSana. Loti svariga ir
procedira izmantota tehnika, jaunako
starptautisko rekomendaciju ievérosana.

Zarnas perforacija

Perforacijas var notikt mehaniska
spiediena rezultata no endoskopa pret
zarnas sieninu, visbiezak rektosigmoi-
dali vai eso3as striktdras apvidd. lespé-
jams arT barotraumas mehanisms, kad
spiediens resnaja zarna procedaras laika
rada tas bojajumu, un tipiskaka perfora-
cijas vieta $aja gadijuma ir aklas zarnas
kupols. BieZi polipektomijas laika tiek
izmantota strava, kas var palielinat per-
foracijas risku.

Apskatot statistiku lielajos pétijumos,
perforacijas sastopamiba ir Iidz 0,3%,
bet visbiezak zem 0,1%. Perforacijas
risks ir atkarigs no kolonoskopijas veida,
pieméram, skrninga risks ir no 0,01-
0,1%, savukart stenta ievietosanas laika
- Iidz 4%.

Biezakas siddzibas péc procediras
perforacijas gadijuma ir sapes védera.
Retak - paaugstinata temperatira, slik-
ta ddsa, vemsana, elpas trakums, sapes
kratrs, sapes lapstinu apvidd un kakla.
Simptomi var bit atipiski un mazak iz-
teikti, tas ir atkarigs no perforacijas vie-
tas, zarnas tiribas pakapes, dzimuma
un vecuma. Pie pamatotam aizdomam
par zarnu perforaciju batu javeic dator-
tomografija.

Perforacijas gadijuma vienmér ne-
pieciesama kirurga konsultacija, tiek
noziméta antibakteriala terapija. Savu-

kart tas, vai arsteSanu iesp&jams veikt
endoskopiski, ir atkarigs no perforacijas
izmeéra, vietas, pieejamibas, parskata un
resnas zarnas tirbas pakapes, pacienta
veselibas stavokla un pilnigi noteikti -
endoskopista pieredzes un spéjam. Ga-
dijumos, kad ir iespéjama endoskopiska
terapija, ir 3 perforacijas terapijas veidi -
divu veidu klipsi un endoskopisku Suvju
uzliksana.

Galvenokart perforacijas risku sama-
zina pareiza polipektomijas tehnikas
izmantosana, jo Tpasi plakanu polipu pa-
celsana pirms rezekcijas, izvairisanas no
dilatacijas, ja ir izteikts iekaisums, pie-
sardziga zarnas uzpusana, ka ari svariga
ir kolonoskopijas kvalitate un tehnika.

Postpolipektomijas
(elektrokoagulacijas) sindroms

Péc pétijumiem Sis sindroms ir sasto-
pams 0,07%-1,0% gadijumu. Sastopa-

miba ir |oti reta, tapéc ar statistikas datu
ir maz. Sindroma rasanas mehanisms:
pielietojot elektrokoagulacijas stravu
polipektomijas laika, attistas zarnas sie-
ninas bojajumi, notiek tauku slana ap-
degums un ta rezultata izveidojas fokals
peritonits bez perforacijas.

Visbiezak pacienti sodzas no pirmas
lldz piektajai dienai péc polipektomi-
jas. Biezak sastopamas sudzibas: sapes
vedera, paaugstinata temperatira, pal-
patori lokali jutigs veders un asins aina
leikocitoze. Veicot datortomografiju, ir
noverojams fokals zarnu sieninas sa-
biezéjums ar apkartéjo taukaudu infiltra-
ciju, bet nav gaisa arpus zarnas limena.
Terapija iesaka izmantot intravenozu
hidrataciju un antibakterialu terapiju.
Atkariba no stdzibu smaguma pacien-
tam iespéjams jaievéro nulles diéta. Ja
simptomi ir maz izteikti, tad caurspidigu
$kidrumu lieto3ana ir pielaujama. <
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temas:
o kolorektdla véza
skrinings;

o kolonoskopijas
kvalitates kritariji;

o polipekfomijas
vadlinijas;

o polipu morfologijo;

o agrins kolorekidls vézis pec
kolonoskopijas — epidemiologija,
riska faktori / paaugstingia
riska pacienti;

o akiualitdtes kolorekiala kirurgija;

o sarezgijumi, komplikacijas, to
nov&riana un terapija;

» mérkfiecigas biopsijas kolonoskopija;

~ UN POLIPEKTOMIJAS.

KVALITATE: 124

NO ZARNAS SAGATAVOSANAI
LIDZ INOVATIVAM TEHNOLOGUAM krG
UN MAKSLIGAJAM INTELEKTAM ruzes

|zdzertas

kafijas

» atkdrtotu (kontroles) kolonoskopiju ieplanodana un laika intervali;
* GASTRO CENTRA dati par pacientu sagatavo3anos kolonoskopijai;

* GASTRO CENTRA kolonoskopiju un polipektomiju rezultdti
no 2019. lidz 2022, gadam;

o anestézija un endoskopijos;

° kolonoskopi]us, pol]pekiomiics un morfologiics profokols,
elekironiskie dati.
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Kristine Siricenko: “Mes kopa ar pacientu
mekléjam likumsakaribas starp vina
veselibas stavokli un ikdienas dzivi.”
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Kristine Siricenko ir sertificeta fizioterapeite, kura pirms nepilna ménesa
uzsakusi darbu GASTRO CENTRA, uzskata, ka pacienta arstésana nav

tikai kadas konkrétas kaites “aparstésana”, bet gan ripes par pacienta
veselibu kopuma. “Pieméram, stress ietekmé daiadus kunga-zarnu trakta
fiziologiskos procesus,” uzskata Kristine, “tadél svarigi ir domat par pacienta
dzives kvalitates uzlabosanu kopuma. Un Seit svarigi, ka arstésana iesaistas
gan gastroenterologi, fizioterapeiti, dietas specialisti...” saka GASTRO CENTRA
fizioterapeite Kristine Siricenko. GASTRO ZINU intervija Kristine stasta gan

par savu pieredzi, stradajot GASTRO CENTRA, gan par to, ka fizioterapeits var
palidzét ari gastroenterologiskiem pacientiem.

- Jus ka fizioterapeite it ka neesat
tieSi saistita ar GASTRO CENTRA spe-
cializaciju: kunga-zarnu trakta slimi-
bam. Kads varétu bat jasu “piene-
sums” GASTRO CENTRA pacientiem?
Ka jusu konsultacija vai padoms dos
labumu pacienta gremosanas sisté-
mas slimibu diagnostika un arstesa-
na?

- Cilveka organisms ir viens vesels
daudzu sistému kopums, SIm sistemam
mijiedarbojoties vienai ar otru. BieZi vien
funkcionali kunga—zarnu trakta trau-
céjumi ir |oti daudzveidigi. Pieméram,
visbiezak diagnosticéto slimibu ka funk-
cionalas abdominalas sapes un kairinatu
zarnu sindroma gadijuma ta art nevar at-
rast strukturalu vai biokimisku defektu.
lespéjams, $ados gadijumos stress (un
attiecigi neirotransmiteru un iekaisuma
citokinu izdale) ietekmé dazadu kunga—
zarnu trakta fiziologisku procesu norisi.
Smadzenu—zarnu ass disrequlacijas dél
var rasties tadi simptomi ka sapes, cau-
reja, dispepsija. Visi Sie simptomi paslik-
tina dzives kvalitati, tadé| Sadu pacientu
arstésana jabat kompleksai pieejai, ie-

saistoties gan gastroenterologam, gan
fizioterapeitam un citiem specialistiem.
Rehabilitacijas procesa ir svarigi izzinat
pacienta ikdienas ieradumus un aktivi-
tates, sniegt rekomendacijas passajatas
uzlabo3anai. Fizioterapeits izmanto re-
laksacijas vingrinajumus, kuri samazina
simpatiskas nervu sistémas darbibu un
mazina psihologiska stresa ietekmi. Iz-
mantojot atgriezeniskas saites metodi,
uzvedibas vingrinajumos izmanto redzes
vai dzirdes ierakstus, kas rada organis-
ma fiziologisko aktivitati un var iemacit
pacientam kontrolét kermena funkcijas.
Pieméram, aizcietéjumu gadijuma, pa-
cientam kontrahéjot iequrna muskula-
taru, sajtot zarnu kustibas, ar elektro-
miografiju var paradit, kas notiek, kad
iegurna muskulatdra tiek sasprindzina-
ta. Tas varétu iemacit, kapéc jaatslabina
muskulatora, kad pacients nakamreiz
sajat zarnu kustibas. So metodi izmanto
ar fecu nesaturésanas gadijuma.

- Jus piemingjat daiadu specialistu
iesaisti pacientu arstésana. Arstét pa-
cientu, nevis slimibu - ir pédéja lai-

Man patik stradat individuali
ar pacientu, iedzilinoties vina
arstésand un rehabilitacijas

procesa.

¥

ka modernas medicinas vadmotivs.
Panakt, lai pacients iegust veselibu
kopuma...

- J3, vislabako efektu pacientu arstésa-
na var panakt, sadarbojoties vairakiem
arstiem. Péetijumi pierada, ka rehabi-
litacijas pasakumi spéj batiski uzlabot
pacientu labsajitu un dzives kvalitati,
tade| arm Latvija aizvien vairak tiek ap-
zinata 3adas kompleksas pacientu ars-
tésanas nepieciesamiba. Ideala varianta
multidisciplinara pieeja pacientu ar kun-
ga-zarnu trakta saslimSanam arstésana
ieklauj medikamentozo terapiju, fiziote-
rapiju, nutriciologijas un psihosomatisko
metoZu izmanto3anu.

- Par daudzam fiziskam kaitém bie-
ii tiek lietots sparnotais teiciens “viss
ir galva”. vai tas attiecas ar uz kunga
un zarnu trakta kaitéem? Jo bieii tiesi
kungis un zarnu trakts pirmais “cies”,
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pieméram, no pastaviga stresa, pars-
lodzém, pardzivojumiem. Ka jas ko-
mentétu So saikni - “viss ir galva”
un gastroenterologiskas problémas
pacientam?

- Piekrtu apgalvojumam, ka mdsu
smadzenes requlé mdsu dzivi un ve-
selibas stavokli. Tadé| ir |oti svarigi ie-
macities apzinaties mdsu emocijas un
domas un kontrolét t3s. Stresa saistibu
ar funkcionaliem gremo3anas traucéju-
miem raksturo imunologisku, endokrinu
un enteriskas nervu sistémas mijiedar-
bibas kopums. Komunikaciju starp zarnu
traktu, mikrofloru un smadzeném péta
vesela zinatnes nozare — gastrointes-
tinala neiroendokrinologija. Izpétits, ka
zarnu trakta un smadzenu komunikaci-
ja notiek ar luminalu epitelialu hemo-
sensoru palidzibu, kas parvada signalus
par metabolitiem dobuma. Par efektoru
smadzenu—zarnu asT kalpo tuklas snas,
kas signalus no CNS uz gremosanas trak-
tu parveido ar dazadu neirotransmiteru
un pro-iekaisuma citokinu izdali. Tas ar
rada izmainas zarnu fiziologija. Stress
(un attiecigi neirotransmiteru un iekai-
suma citokinu izdale) ietekmé dazadu
kunga—zarnu trakta fiziologisku procesu
norisi, radot tadus simptomus ka sapes,
caureja, dispepsija. Stresa ietekmé izda-
[itie kateholam1ni izmaina ar zarnu trak-
ta mikrofloru. Loti svarigi izglttot pacien-
tu par Siem fiziologiskiem procesiem,
kurus izprotot un apzinoties, vins saprot,
kade| ir nepieciesama psihosociala pie-
eja arstésana.

- Katrs pacients ir individuals, ir per-
soniba, kur it Tpasi svarigi ir “piemek-
let” 1pasu, personalizetu profilaksi.
Vai jisu darbs ar GASTRO CENTRA pa-
cientiem paredzés ari $adu pieeju?

- Sava darba es daudz runaju ar pa-
cientu, lai izprastu vina ikdienas ieradu-
mus, emocionalo stavokli un dzivesvei-
du. Balstoties uz anamnézi, sudzibam un

Pétjumi pierada, ka
rehabilitacijas pasakumi
spé€j butiski uzlabot
pacientu labsajutu un

dzives kvalitati.

funkcionalo stavokli, més kopa mekle-
jam likumsakaribas starp vina veselibas
stavokli un vina ikdienas dzivi. Katram
pacientam tiek nodrosinata individuala
pieeja un sniegtas rekomendacijas ma-
jas programmai.

- Darba ar pacientu ir svariga sa-
darbiba. Gan specialista sadarbiba ar
pacientu, gan arf mediku un citu spe-
cialistu sadarbiba sava starpa, lai pa-
cientam buatu maksimali kvalitativa
aprape. Vai un ka redzat So sadarbibu
GASTRO CENTRA? Ar kadiem specialis-
tiem vispar butu jasadarbojas GASTRO
CENTRA “pamata” arstiem-gastroen-
terologiem?

- Kvalitativai pacienta apripes nodro-
sinasanai sadarbibai bdtu janotiek starp
gastroenterologu, fizioterapeitu, uztura
specialistu un psihologu. Un komunika-
cija ir vértiba masu kop&jo meérku sa-
sniegsana.

- Vai jums ka fizioterapeitei ir kadi
“universali” ieteikumi, kas butu ja-
nem veéra, lai velak nerastos veselr-
bas problemas gastroenterologijas
joma?

- Noteikti ir jaievéro veseligs dzives-
veids - veseligs uzturs, kustibas, atp-
ta, prata disciplina. levérojot pareizu
reZimu un sabalanséjot visas $is dzives
sastavdalas, organisms spés labak tikt
gala ar stresu un kaitigiem aréjiem fak-
toriem.

- Medikiem un citiem specialistiem
ir svarigi apgit jaunako un moderna-
ko medicina, pacientu apkalposana,
medicinas zinatné un tehnologijas.
Vai GASTRO CENTRS $ada zipa speéj
jums ka fizioterapeitei sniegt nepie-
cieSamo izaugsmi un art jaunas zina-
Sanas?

- Esmu parliecinata, ka GASTRO CEN-
TRA specialisti sniegs man jaunas zina-
$anas gastroenterologija, un es ar lielu
interesi vélos pilnveidoties 5aja joma.

- Ko Jus pati ka praktizéjosa fizio-
terapeite iegustat no praktizésanas
sada specializeta klinika?

- Nemot vera pieredzi, uzskatu, ka
privata klinika vairak tiek nodrosinata
uz pacientu vérsta prakse un individu-
alaka pieeja katram pacientam. Man
patik stradat individuali ar pacientu,
iedzilinoties vina arstésana un rehabili-
tacijas procesa, jo art pacients efektivak
lidzdarbojas sava arstésana. Sada pieeja
sniedz labakus rezultatus. Ar sadarbiba
ar paréjiem specialistiem klinika, var
ieqUt vairak zinasanu un profesionalu
izaugsmi.

- Nosleguma tradicionals GASTRO
ZINU jautajums: jasu novéléjums sa-
viem kolégiem un visam GASTRO CEN-
TRAM?

- Novelu gat prieku no sava darba,
vairot milestibu pret cilvekiem un sevi
pasu! &2
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Inara Upmale: “Jebkurs izglitibas
process ir balstits attistiba. Paliekot uz
vietas, veidojas stagnacija.”

Rigas Stradina universitates Sarkana Krusta medicinas koledia ir
“mantiniece” pirmas Latvijas brivvalsts masu skolai, tatad vecaka medicinas
masu gatavosanas skola valsti. Ar to lepojas Sarkana Krusta medicinas
koledias (SKMK) direktore Inara Upmale: “Par SKMK ar lielu lepnumu varu
teikt - més esam pirma medicinas masu skola Latvijas brivvalsti un esam
misu valsts dzimsanas lidzgaitniece, jo skola dibinata 1920. gada.” Tomeér
ne jau dibinasanas gads un tikai vésturiskie panakumi vien ir iemesls
lepnumam. Saruna ar GASTRO ZINAM pieredzéjusi pedagoge stasta par SKMK
vakardienu un Sodienu, par izmainam medicinas izglitibas sistema, vertejot,
cik pareiza un pamatota bijusi medicinas masu izglitibas “nodosana” tikai

universitasu parzina.

- Medicinas nozaré loti liela prob-
Iema ir jauno mediku “ienaksana”
- proti, gluii tapat ka vairakas citas
publiskas profesijas, art medicina ar-
sti, masas, cits mediciniskais perso-
nals, burtiski sakot, noveco. Kadas ir
tas problémas, kas nelauj tik prestizai
profesijai ka medikis “atjaunoties”?

- Ja paraugas uz publiskaja aprité sa-
biedribu visplasak uzrunajoso informaci-
ju, tad ta ir saistita ar veselibas aprapi
un izglitibu, tatad jomam, kas ta vai cita-
di skar ikvienu masu sabiedribas locekli.
Uzreiz jasaka, ka ne vienmér més ka sa-
biedrba redzam S$is jomas no visparcil-
vecisko vertibu skatupunkta. Un, lai cik
bedigi tas nebitu, bieZi vien publiskajas
diskusijas prevalé tikai problémas, kas ir
$ajas jomas. No vienas puses, ta ir vese-
llbas aprapes nepietieckama finansésa-
na, taja skaita arm atalgojums nozarg, par
kuru ir nemitigas publiskas debates, no
otras - publiskie stereotipiskie parmetu-
mi par “zemo kvalitati” - tas viss rada
savu nospiedumu, kas veido jauniesu
un vinu gimenu piesardzibu So profesiju
izvele. Bet Iidztekus ir arm demografis-
kais aspekts - mums vienkarsi vairs nav
tik daudz jauniesu, kas varétu nosegt
trokstosos specialistus nozaré. Nav pie-
dzimusi diemzeél.

- Kads ir maslaiku jaunais medikis?
Kadas ir tas 1pasibas un dzives uztve-
re, kas atskir maslaiku jauno mediki
no iepriekséjam mediku paaudzém?

- Maslaiku jaunais medikis ir aktivs,

pasparliecinats, nenoliedzami - arm ak-
tualajas musdienu tehnologiskajas pras-
més daudz advancétaks. Tomér gribu
loti uzsvert, ka Zélsirdiba, vélme pali-
dzét, drosme to darit un atbildibas sa-
juta par savu veicamo darbu nekur nav
zudusi, ta ir tikpat liela méra piemitosa
gan moslaiku, gan iepriekséjam mediku
paaudzem. Turklat mdslaiku jaunajam
medikim ir jasp&j sadarboties ar pacien-
tu un sabiedribu citas paradigmas ietva-
ros, jo mainijies ir arm maslaiku pacients,
kurs vairs nav “pacietigi gaidosais”, vins
pats vélas bat ldzdaligs savas veselibas
aprapé, spéj izdarit izvéles, spéj atrast
informaciju par jaunakajiem sasniequ-
miem arT medicina. Un ta ir situacija, kas
iepriekséjam mediku paaudzém nebija
tik passaprotama.

- Jau piemingjam sarunas sakuma,
ka Sarkana Krusta medicinas kole-
dia ir vecaka Latvijas brivvalsts masu
skola. Ja butu tagad japalepojas un
laba nozimé japalielas - kads ir SKMK
devums visai veselibas aprupes siste-
mai?

- S0 100 gadu laika skolu ir absolve-
jusas vairak neka 9 tukstosi diplométas
masas, un masu izglitibas pécteciba
saglabajas, neraugoties uz skolas no-
saukumu mainu. Més lepojamies, ka
SKMK savulaik ir veidota péc Florences
Naitingeilas, kas tiek uzskatita par masu
izglitibas pamatlicéju, skolu parauga, un
jau no pasiem pirmsakumiem Sarkana
Krusta masu skola ir vertéta ka izgltibas

iestade ar loti augstu prasibam gan pret
macibu procesa kvalitati, gan absolven-
tu zinasanam un prasmeém. Noteikti vél
pietiekami daudz vidéjas paaudzes me-
diku atceras Sarkana Krusta masu skolas
masu augsto atbildibas sajdtu, prasigu-
mu gan pret savu, gan paréjo komandas
loceklu darba kvalitati un taja pasa laika
arm empatiju, Zélsirdibu, milestibu pret
saviem pacientiem. RSU Sarkana Krusta
medicinas koledza ir 3o vértibu manti-
niece. Tas organiski ir parmantotas mas-
dieniga studiju procesa un palidz veidot
jaunos veselibas aprapes darbiniekus
musu veselibas aprupes sistémai, jo ko-
led7a gadu gaita ir papildinajusi savas
studiju programmas. Un 3obrid veselibas
aprapes sistema ienak masu absolventi
jau ar daudzam citam profesijam - ars-
ta paligi, neatliekamas medicinas arsta
paligi, farmaceita asistenti un masieri,
masu paligi un zobarsta asistenti, ar ku-
riem varam lepoties. Un vini var lepo-
ties, ka ir RSU SKMK absolventi. ArT So-
dien msu absolventi ir augstu novérteti
nozarée.
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- Nereti gan medijos, gan diskusijas
publiskaja telpa vispar tiek it ka pret-
nostatits - pie mums (Latvija) viss ir
slikti, bet, lak, tur (piemé&ram, ES ba-
gatakajas valstis) viss ir labi. Tas tiek
attiecinats gan uz medicinas pakalpo-
jumu kvalitati, gan personala, tostarp
- arstu, masu, medicinas personala,
profesionalitati un kvalifikaciju. Ka
jus atspékotu sis publiskas spekula-
cijas?

- Veselibas aprape ir |oti reglamentéta
joma. Tas nozimé, ka Latvija ir tiesi tadas
pat prasibas, kvalitates uzraudzibas un
noveértésanas sisttmas gan toposo me-
dianas darbinieku izghtibai, gan pacien-
tu arstésanai un drosibai, ka citviet Eiro-
pas Savieniba. Protams, ka nebeidzamas
nozares reformas, par kuru saturu vai
jégu ne tikai pasiem nozaré stradajosa-
jiem, bet arm sabiedribai nav pietieka-
mas informacijas, ka arm nepietieckama
politiska izpratne, ka tiesi vesels cilveks
veido labklajigu valsti, nozares ilgstosa
“badinasana” - arl tie ir apstakli, kas
veicina plasakas sabiedrbas viedokli, ka
citur debesis zilakas un zale zalaka.

- No 2022. gada medicinas koledzas
vairs nesagatavo medicinas masas.
Vai tas bija pareizs un argumentéts
Iemums - nodot masu izglitosanu ti-
kai universitatém? Kapéc? Kur slépjas
ta batiskaka atskiriba?

- Jebkurs izglitibas process ir balstits
attistiba. Paliekot uz vietas, veidojas
stagnacija. Arm masu izglttiba un profesi-
ja pasaulé un Latvija dinamiski attistas.
Masa vairs nav tikai praktisku manipu-
laciju veicgja vai arsta paligpersonals.
Masa ar savam zingsanam apripé un
arsts ar savam zinasanam arstnieciba
veido komandu, kas vérsta uz vislaba-
ka rezultata iegisanu pacientam. Bet,
ja tiek pateikts “A”, japasaka arl “B”.
Masas vada apripes komandu, izglitibas
pakape ir paaugstinajusies, bet masas

Medicina ir zindthe un maksla.
Bet zinatne ir atbilstosi jafinanse,
savukart maksla - ta ir misija, tas
Ir vertibas, kuram ir jabut mediki

pasa.

paligs, kas tiedi strada |oti cie3a sadar-
biba un masas vadiba, paliek arodizgli-
tibas limeni. Tas neveicina $is profesijas
prestizu un masdienigu attistibu. Masu
palilgam bdtu nepiecieSsamas gan plasa-
kas kompetences, gan ari pariesana uz
nakamo izglitibas limeni, iegUstot vide-
ja mena profesionalo izglitibu. Tas tad
butu jegpilns $1s masu izglitibas refor-
mas rezultats, no kura iegitu gan noza-
re, gan sabiedribas veseliba.

- Masu izglitiba tomeér lielakajai
dalai sabiedribas un arm mediku ap-
rindas tomeér saistas ar plasi lietoto
terminu “masu skola”. SKMK ilgstosi
bijusi viena no galvenajam un atzI-
takajam “masu skolam” Latvija. Vai
koledias jeb “masu skolas” limena
izgltitibu ieguvusas masas péc batibas
bas “sliktakas” neka LU vai RSU diplo-
mu ieguvusas masas?

- Jau péc batibas koledZa vairs nav
“masu skola” tas kadreizéja izpratne.
Divtukstoso gadu sakuma koledzas tika
veidotas ka 1sa cikla augstakas izgliti-
bas iestades. Lidz ar to, arT masu sko-
l[am transformé&joties par koledZam,
masas profesija uzsaka savu attistibas
celu augstakaja izgltiba. Un masas saka
iegdt jau nevis vidéjo profesionalo iz-
glitibu ka masu skolas, bet 1. imena
augstako izghtibu. Tiesi koledZa masam
palidzéja apzinaties 5o savu 1paso misi-
ju - neapstaties profesionalaja izaugsmé

un turpinat izglitibas augSupcelu. Ta ka
Seit nevaram teikt, ka koledzZas (vai ie-
priek$&ji masu skolas) diploms ir labaks
vai sliktaks. Katrs vestures posms ir nesis
savas parmainas izglitibas sistéma, taja
skaita arm medicinas izghtiba, un katrs
posms ir kalpojis profesijas attistiba. RSU
SKMK Sobrid savas, ilgaja pieredze vese-
lbas izghtiba uzkratas zinasanas studiju
procesa kvalitativa Tstenosana nodod ta-
lak, sagatavojot augsti kvalificétus citu
vesellbas apripes profesiju parstavjus,
kuri art ir veselibas aprapes komandas
sastavdala, katrs ar saviem uzdevumiem
kopéja pacienta veselibas saglabasanas
un uzlabo3anas darba. Un esam ganda-
rti, ka masu absolventi turpina bat |oti
augstu noveértéti nozarg, jebkura vinu
profesija.

- Ja jas butu veselibas ministre, un
jums tiktu dotas “brivas rokas” re-
formét, mainit vai ietekmét medici-
nas izglitibas sistemu valsti, tad kads
batu jusu “idealais skatijums” uz to,
ka batu jabat organizétai medicinas
izglttibai Latvija?

- Ja es bdtu ministre, es vispirms ie-
skatitos Augstakas izgltibas kvalitates
centra informacija par studiju program-
mu un virzienu kvalitates vértejumu. Un
tur es ieraudzitu, ka medicinas izglitibas
programmas $obrid lielakaja vairakuma
ir novertétas ar “izcili”’. Japiebilst, ka $o

TURPINAJUMS 27. LPP.

www.gastrocentrs.lv



MASAM

F\J}j GASTRO CENTRS

VESELIBA UN MEDICINA

Nr. 3 (11)
2023. gada junijs

Inara Upmale: “Jebkurs izglitibas
process ir balstits attistiba. Paliekot uz
vietas, veidojas stagnacija.”

TURPINAJUMS NO 26. LPP.

izglttibas procesa kvalitati verte |oti stin-
gri, péc Eiropas vadlinijam un noteikta-
jiem kritérijiem augstakajai izglitibai, un
vertésanas procesa ir iesaistiti arvalstu
eksperti. Un tad es teiktu - kolégi, meés
protam un zinam ka. un es atradisu visus
iespéjamos un neiespéjamos lidzeklus,
lai palidzétu jums turpinat attistities un
noturét So zinasanu kvalitati. Netraucét
izgltibas Tsteno3anas procesu ar nebei-
dzamam birokratiskam reformam, bet
atbalstit ta nepartraukto virzibu uz iz-
ghtibas attistibu nakotnes vajadzibam,
zinasanu transformaciju, jau stradajoso
mediku profesionalitates pilnveidi. Un
laut profesionaliem stradat - tas batu
mans ieteikums politikas veidotajiem

- Medikiem, T1pasi tik specifiska
joma ka gastroenterologija, ir svarigi
apgut jaunako un modernako medi-
ana, pacientu apkalposana, medic-
nas zinatné un tehnologijas. Kada ir
situacija Latvija, raugoties no $ada
viedokla? Kadas ir iespéjas, izglitibas
iestaiu kapacitate, prakses iegasanas
veidi?

- Kopuma, atgriezoties pie manis jau
teikta, esmu parliecinata, ka Latvija ir
loti augsta lTmena medicinas studiju kva-
litate. Ne velti medicinas studijam msu
valsti izvelas arvalstu studenti. Turklat
vini nav tikai - ka biezi méedz teikt - “tre-
S0 valstu” pilsoni, tie parsvara ir Eiropas
valstu studenti, kuri izvélas studét medi-
anu. Tas apliecina, ka masu medicinas
izgltiba ka kvalitativa ir interesanta arl

arpus musu valsts robezam. Veselibas
aprapé izgltibu nevar iegit tikai “palasot
kaut ko”, vismaz 50% no studiju laika ir
prakse, un ar dazadas praktiskas nodar-
bibas, kur teorija ieqdtas zinasanas par-
veidojas prasmeés. Lai to paveiktu, gan
SKMK, gan art citas medicinas izglttibas
iestades, daudz lidzeklu tiek atvéléts at-
bilstosa macibu aprikojuma iegadei, ipa-
Su klnisko prasmiju simulaciju sagatavo-
$anai. SKMK ir izveidots specials studiju
kurss “prekliniska prakse”. Tas ietvaros
tiek apgutas dazadas klniskas prasmes,
kas jaapgist konkrétaja profesija. Labie-
kartotas telpas ar daiadam mulazam,
speciali iekartotas simulaciju laborato-
rijas ar aprikojumu un iespéjas péc pa-
veiktas darbibas to redzét ieraksts, lai
grupa kopigi analizétu pielautas kludas,
un, aizejot jau praksé veselibas apripes
iestades, students butu sagatavots un
prasmigs veikt tos uzdevumus, kas, sa-
skana ar prakses planu, vinam japaveic.
SKMK ir |oti laba sadarbiba ar vairak par
simtu dazadam veselibas aprapes iesta-
dem. Batiskakais, lai visi - gan izglitibas
iestades, gan veselibas aprupes iestades
saprot, ka studenta izglitosana ir masu
kopéjs uzdevums.

- Vai koledias absolventi, iegistot
SKMK izglitibu, var uzreiz ieklauties
darba tirgd?

- Ja, SKMK absolventi ir |oti pieprasi-
ti nozaré, un saskana ar Izglitibas un
zinatnes ministrijas veikto absolventu
monitorésanu, dati apliecina, ka 94,8%
SKMK absolventu paliek nozaré. SKMK

Veselibas aprupé izglitibu nevar
lequt tikai “palasot kaut ko”, vismaz
50% no studiju laika ir prakse.

Isteno vairaku veselibas apripei svarigu
profesiju apguvi. Pie mums savu izglttibu
ieqgust arsta paligi, neatliekamas medi-
dnas arsta paligi, farmaceita asistenti,
arstnieciskas masazas specialisti, zo-
barsta asistenti un masu paligi. Visas 31s
profesijas ir |oti pieprasitas nozare.

- Bieii médz teikt, ka skolotajs nav
profesija, bet aicinajums. Ka ir ar me-
dikiem?

-Es, protams, varu tikai citét vecmeis-
taru, ka medicina ir zinatne un maksla.
Bet zinatne ir atbilstosi jafinanse, savu-
kart maksla - ta ir misija, tas ir véertibas,
kuram ir jabat mediki pasa, lai varétu
saprast 50 trauslo jedzienu “dziviba”. Un
lai loti uzmanigi, bet ar lielu sirdsqudribu
varétu savu misiju Tstenot.

- Nosleguma - tradicionals GAS-
TRO ZINU jautajums: jasu novéléjums
GASTRO CENTRAM un GASTRO CENTRA
medikiem, starp kuriem ir am SKMK
absolventi?

- Més |oti lepojamies ar SKMK absol-
ventiem visa masu vairak neka simts
gadu pastavesanas laika. Daudzi no
masu absolventiem ir bijusi un arT So-
dien ir atgriezusies koledza jau ka ma-
abspéki. Un nes koledZas vértibas un
pieredzi kvalitativa izglitibas procesa
organizésana un studentu izglitosana
talak - nododot savu pieredzi, uzkratas
zinasanas un prasmes, sagatavojot sev
labus, prasmigus kolégus un nozaré
pieprasttus specialistus. Més loti lepo-
jamies, ka GASTRO CENTRA ilggadeja
masa Mara Barene ir masu absolvente,
lepojamies un priecajamies ldz ar vinu
par pieskirto augsto valsts apbalvojumu!
Novélu visiem misu absolventiem un
ar visiem medicina stradajosajiem - lai
jums pasiem ir laba veseliba, interese
par moslaiku straujo attistibu un spéja
sekot tai, vélesanas saprast, redzét vai-
rak un dzilak sava profesionalaja darba.
Un lai milosi cilveki apkart! &2
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Dr. Janis Verners Birnbaums: “Latvija
iespéjas ir daudz un paliek arvien vairak...”

GASTRO CENTRA jaunais arsts-rezidents, anesteziologs Janis Verners Birnbaums
ir jaunais arsts ar neizsakami lielu vélmi pilnveidoties un augt medicinas
nozaré, saskatot iespéjas medicinas nozari Latvija attistit un pilnveidot.
“Galvenais ir bt drosmigam un nebaidities,” saka Janis Verners. GASTRO
ZINAM vins stasta par sevi, savam izvéléem medicina un karjeras iespéjam

GASTRO CENTRA.

- Arsts anesteziologs un gastroen-
terologija. Péc pieredzes - gastroen-
terologijas “virziens” nav pati “po-
pularaka” izvéle jauno arstu vida. Jas
nesen sakat darbu GASTRO CENTRA.
Tadel pirmais jautajums ir tradicio-
nals: kapéc izvele par savu darbavie-
tu “kritusi” tieSi uz GASTRO CENTRU,
ipasi nemot véra ieprieks apgalvoto?

- Pirmkart, esmu pazistams ar vienu
no pieredzéjusakajiem misu anestezio-
logiem, GASTRO CENTRA galveno arstu
dr. Jani Zaki, més stradajam kopa Rigas
Austrumu kliniskaja universitates slimni-
ca (RAKUS). Tiesi no vina naca aicinajums
stradat GASTRO CENTRA, un par 30 klini-
ku jau biju dzirdgjis ieprieks, tapéc pie-
davajums 3kita interesants. Noteikti bija
priekstats par to, ka Seit ir labvéliga darba
vide, un es ka jaunais specialists varu Seit
daudz iemacities un apgut daudzas prak-
tiskas jaunas iemanas. Tapat noteikti véra
nemams faktors ir liela pacientu plisma
un sakartota sistéma, kas nodrosina, ka
es stradaju kvalitativa vide.

- Kads bija jusu jauna medika cel$
lidz arstam-anesteziologam?

- Esmu izvelejies medicinas nozari
un ieguvis arsta diplomu Rigas Stradi-
na universitaté, tapéc nakamais solis
ir logisks - rezidentra. Anesteziologi-
ju un reanimatologiju rezidentlra es
véléjos jau sen, jo mani aizrauj tiesi ST
medicinas nozare, kura tiek “balanséts”
starp dzivibu un navi. Tas ir |oti atbildigs
darbs, bet taja pasa laika loti interesanti
un profesionali aizraujosi. Pirmos divus
gadus, studejot medicinu, vélejos bat
sirds un asinsvadu kirurgs, kardiokirurgs,
sirds kirurgs, bet laikam ejot, nonacu
pie secinajuma, ka mani tomér kirurgija
Tsti nesaista, jo kirurgija ir mazak teorija
un zinatne, vairak tikai prakse. Redzéju

kirurqus, pie kuriem gaju macities, un
noveroju, ka kirurgi ir |oti aizmirsusi tas
lietas, ko mums maca universitaté, pie-
meéram, fiziologijas pamatus. Protams,
vini parzina, kas vinu nozaré ir svarigs,
bet aizmirsusi visu arpus tas. Savukart
anesteziologija ietver visas organu sis-
témas visos limenos. Man ir japarzina
nieru, sirds un plausu darbiba, elpo3anas
funkcijas, fiziologija, anatomija, patalo-
dgija, viss, ko més macijamies augstsko-
13, to visu arl requlari izmantoju.

- Jaunie mediki bieii zinasanas pa-
pildina ne tikai pasmaju medicinas
izglitibas iestadés, bet ari arvalstu
augstskolas un klinikas. Vai jums ir
pieredze $aja joma?

- Man nav starptautiskas pieredzes
arsta darba, bet divus gadus apguvu
somu valodu, biju planojis braukt rezi-
dentdru studet Somija, bet pedeja bridr
pardomaju un paliku Latvija.

- Kas ir tas pozitivais, ko varat iegut
no darba tieSi GASTRO CENTRA klini-
ka? Karjeras iespéjas, izaugsme, teh-
nologijas?

- Ka jau ieprieks minéju, GASTRO CEN-
TRA ir izstradata sistema, ta gadiem
jau strada, Idz ar to ir tikts Iidz faktiski
optimalam [tmenim. Klnika strada |oti
pieredzéjusi arsti, Iidz ar to, esmu parlie-
cinats, daudz iegstu un iegsu no vinu
sniegtajiem padomiem. Tapat nozimiga
un noderiga ir visa ta informacija, kas ir
balstita rezultatos un faktos. Ta nav “tau-
tas medicina” vai “tautas qudribas”, ka
jaarste, tas ir 1stas un pareizas ietas. Ir
liela pacientu pldsma. Un tas ir |oti svari-
gi, lai iegUtu labas iemanas, lai kvalitati-
vak varéetu pilnveidoties. GASTRO CENTRS
ka organizacija ir loti tendéta uz kvali-
tati, tas loti labi palidz pasam saprast

organizesanu un “lielo bildi”, ka ir labak
dart, kapéc neslinkot, un, protams, pa-
cientam pieversties nopietni, nevis atri
un vienkarsi. GASTRO CENTRA noteikti ir
pasaules limena pieeja.

- Misdienu medicina parsvara ir
starpdisciplinara. It Tpasi tas attiecas
uz sadarbibu starp gimenes arstiem,
arstiem-specialistiem, arstiem, kuri
nodrosina procediiru, operaciju un iz-
mekl&jumu atbalstu, svariga ir ar pa-
cientu lidzestiba. Vai un ka $1 sadarbi-
ba GASTRO CENTRA veidojas jums?

- Man personigi svarigi ir, lai pacients
savas dzives laika ir veicis nepieciesa-
mos izmekléjumus. Ja ir bijusas kadas
saslimsanas, tad lai tas tiek laicigi ar-
stétas. Svarigi, lai pacientam ir pareiza
terapija, lai visas saslimsanas ir kom-
pensétas. Viens piemeérs: ja pacientam
ir sasaurinati asinsvadi sirdij un pastav
stenokardijas un infarkta risks, un pa-
cientam nav ielikti stenti, tad gimenes
arstam ir jazina, kas jadara. Jo, atnakot
pie mums, katra narkoze ir zinams risks
pie mums uz procedaru galda dabdt in-
farktu. Lidz ar to ir arkartigi svarigi, ka
gimenes arsts to ieprieks ir noversis vai
nosatijis pacientu pie kardiologa. Tad,
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pacientam nakot pie mums, nav jariské
ar vina veselibu, lai veiktu izmeklgju-
mus. Tas ir |oti svarigi. Tas ir tas, ko es
sagaiditu no gimenes arstiem, lai ne-
pielautu pacientu dekompensétu sta-
vokli. Lai sadarbiba bdtu veiksmigaka,
es ieteiktu gimenes arstiem un arstiem
kopuma pacelt algas, vairak nodrosinat
rezidentdras vietas, lai mums ir labi un
profesionali gimenes arsti. Manuprat, gi-
menes arsts ir vissvarigakais arsts, un ta
ir sarezqitaka profesija, jo japarzina viss
un vél paraléli jaatbild par pacientu so-
cialajam problemam. Tas ir sarezditi. No
gimenes arsta ir atkarigi visi paréjie no-
zares arsti, jo to, cik labi bas sagatavots
pacients no gimenes arsta puses, ar tadu
més stradajam. Ir jamaksa vairak, ir ja-
dabi labi specialisti, esosi specialisti ja-
atalgo pienaciqi, lai nepazdd motivacija.

- GASTRO CENTRA veiktie izmekle-
jumi un procediras prasa aktivu lidz-
darbibu art no pacienta puses. Sakot
jau ar pareizu sagatavosanos izmek-
Iéjumiem un beidzot ar vistrivialako
savu problemu “nenoslépsanu” no
arsta. Ko jos ka arsts-anesteziologs
ieteiktu pacientiem, kuriem nepie-
ciesams veikt izmeklejumus?

- Jair kadas sudzibas, vai pat hroniskas
stdzibas, pieméram, gadiem sap galva,
vai ir problémas ar asinsspiedienu, ne-
vajadzétu cerét, ka viss paries “pats no
sevis”, gadiem neko nedarot lietas laba.
Ta nedrikst rkoties. Vajag savu kermeni
kopt un rdpéties. Asinsspiedienu ir ne-
pieciesams sarequlét, vajadzétu atrast
iemeslu arT galvas sapém. Protams, visa
pamata ir veseligs uzturs, fiziskas akti-
vitates, veseliga dzives uztvere. Vesela
miesa vesels gars. Ar veseligu cilvéku
ir gan patikami stradat, gan vienkarsak
un dro3ak, jo visi mediciniskie procesi ir
daudz paredzamaki - medikamentu pa-
nesamiba, organisma un citas reakcijas.
Ja més zinam, ka pacientam nav “zem-
Udens akmeni”, tad noteikti ir daudz
vienkarsak un drosak.

- Atgrieioties pie jauno arstu ie-
naksanas profesionalaja darba tirga.
Nereti jaunie arsti dodas stradat uz
arzemém, pamata atsaucoties uz pla-
sakam izaugsmes iespéjam un, pro-
tams, atalgojuma jautajumu. Ka jas
vertéjat o situaciju? Vai tieSam Latvi-
ja ir “tik traki”?

- Ja salidzina Latvijas medikus un si-
tuaciju Eiropa un pasaulé kopuma, no-
teikti teiktu, ka ir traki. Bet vispirms tiesi
atalgojumu zina. Bet, ja salidzinam Lat-
vijas arstus ar ugunsdzesejiem vai po-
licistiem, tad situacija vairs neskiet tik
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traka. Es tiesam neapskauzu ugunsdze-
séjus un policistus, jo vinu darbs ir tikpat
grats, ja ne vel grataks, un vini sanem
vel mazaku atalgojumu neka arsts. Kad
ir arstu piketi, es noteikti piedalos un at-
balstu. Veletos adekvataku algu, bet vai-
rak man ir Zél ugunsdzéséjus, policistus
un skolotajus. Viss ir atkarigs, ka uz $o
situaciju skatas.

- Ko jus ieteiktu saviem vél tikai to-
posajiem kolégiem? Kadu celu viniem
iet, kadas iespéjas izveléties?

TURPINAJUMS 30. LPP.
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iespéjas ir daudz un paliek arvien vairak...

- Latvija jaunajiem arstiem ir iespéjas
augt un pilnveidoties. lespéjas ir daudz
un paliek arvien vairak, nemot véra, ka
ir vérojama paaudzu maina. Jo tie arsti,
kas ir no padomiju skolas, jau dodas pen-
sija. Masdienu medicina ir ar pilnigi ci-
tadu skatljumu - ar pieejamajiem inter-
neta resursiem, izstradatajam medicinas
vadlinijam un datu bazém. Jaunajiem
specialistiem ir kartiga motivacija lasit
un macities, jo informacija ir plasi pie-
ejama, un [idz ar to visi viens otru mo-
tive. Ja kads ir qudraks, ir vélme pasam
bat gudrakam, un tada veids, lai konku-
rétu, meés bidam viens otru uz prieksu.
Jaunajiem arstiem ir daudz iespéjas, ar-
sti trdkst, Iidz ar to més varam tikt la-
bas vietas, faktiski visur, kur vélamies.
Tikai nepieciesams nopietni pieiet savai
karjerai un gatavoties. Mé&s visi vélamies
labus un profesionalus specialistus. Jau-
najiem anesteziologiem ieteiktu tiesi to
pasu. Bet vélos velreiz uzsvert: Latvija ir
labi un profesionalu un labu anestezio-
logu trikst. Un tas nozimé, ka ir daudz
iespéjas gan pilnveidoties, gan atrast
loti labu darbu. Ja ir vélme un “draivs”
dartt lietas, tad var tikt uz interesantam
operacijam, stradat ar interesantiem pa-
cientiem, ir iespé&ja ieqgt |oti lielu praksi.
Loti atri un loti daudz var iemacities, jo,
ja tev ir tendence uz attistibu, apkartgjie
to redz un mégina tev palidzét attistities.
Prakses iespéjas ir pieejamas daudz, bet
teorija gan pasam ir jaapgust. Kopuma
es noteikti ieteiktu izskatit iespeju palikt
Latvija, lai kopa cnrtos un censtos uzba-
vet pasaules fmena medicinu masu val-
stT. Protams, otrs variants ir aizbraukt uz
arzemém, apgat labu izglitibu un pras-
mes, redzét pasaules pieredzi un atvest
to uz Latviju, kas, manuprat, arm batu
lieliski. Bet saprotu, ka taja bridi, kad
jaunais arsts dotas uz arzemém un bis
“iekodies garsigaja kaula”, kas ir tur, reti
kurs vélésies atgriezties atpakal.

- Ja bitu jasalidzina pieredze - gan
pasa, gan citu jauno arstu -, tad ar ko

darbs GASTRO CENTRA (vai cita privata
klinika) atskiras no darba valsts slim-
nicas vai valsts medicinas centros?

- Ta ka es pats stradaju ar “Gailezera”
un esmu RAKUS rezidents, tur ir milziga
pacientu plisma, tas ir Latvijas lielakais
medicinas centrs. Lidz ar to ir nemitiga
skriesana, stress, nervozs darba ritms,
briziem viss notiek haotiskak, savukart
GASTRO CENTRA ir |oti skrupulozi atstra-
data sistema, viss strada ka pulkstenis,
[[dz ar to 3eit ir daudz mierigak, daudz
mazak stresa. Es uz GASTRO CENTRU
naku bez saspringuma un, aizejot no
darba, nejatos izmocits, savukart no
valsts slimnicas darba dodos majas vieg-
li uzvilkts un parguris, jo darbs tur prasa
pilnigi citu resursu.

- Vai ir kadi secinajumi, pieredze,
kas butu janem véra nakamajiem un
esosajiem medicinas studentiem un
arstiem-rezidentiem, kuru jas gribétu
ieteikt un kas batu svariga?

- Galvenais ir nebaidities, kaut gan
nav viegli. Darbs ir jaiequlda milzigs,
nervi ar tiek pakutinati, bet tas ir in-
teresanti un ir to vérts. Medicina ir |oti
interesanta nozare, katrs Seit var atrast
vietu. Sakums ir visbiedgjosakais, jo
Skiet, ka neko nesaproti. Tacu péc zina-
ma laika, kad esi daudz apguvis un re-
dzgjis, sac saprast. Tad paliek vel vairak
bail, jo saproti, ka tomér daudz ko veél
nesaproti... (Smejas.) Un t3 tas iet uz

”

rinki. Nekad nebus ta, ka zinasi visu.

- Mediki ir slaveni ar savu mel-
no humoru un nezinatajiem dazkart
skietamo cinismu...

- Noteikti piekritu apgalvojumam par
mediku melno humoru un cinismu. Ci-
nisms un melnais humors ir aizsardzi-
bas mehanisms, ta tas ir bijis vienmer
- kara laika ierakumos legionari jokoja
un stastija stulbus jokus viens otram, lai
saglabatu veselo sapratu. “Kovida” laika
més jutamies ldzigi ka kaujas lauka, kad
strada 24/7, visi ir izdegusi, bet tu tur-
pini, centies péc iespéjas vairak paldzet
pacientiem. Tad gan briziem realitate
mijas ar fantaziju, tad vienigais, kas tu-
réja pie saprata, bija melnie joki, kurus
labak gan publiski nestastit.

- Nosleguma tradicionals jautajums
visiem intervéjamajiem - Jasu novée-
lejums saviem kolégiem un visam
GASTRO CENTRAM?

- Viss bus labi! Latvija medicina attisti-
sies, jo valstij ir tikai 30 gadi, un més jau
esam laba medicinas fimeni, nemot véra,
ka padomju medicina nebija nekas, sall-
dzinot ar to, ka ir tagad. Mums ir iespéja
braukat pa pasauli un macities dazados
seminaros, kongresos, piedalities asociaci-
ju seédes. Un tas ir tikai laika jautajums, kad
meés basim konkuréjosi pasaulé, jo Latvija
medicina ir imenl. Galvenais ir medicinas
nozaré pareizi saimniekot. <
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INFOGRAFIKA

GASTRO CENTRA pakalpojumi:

Arsta konsultacijas watiens un attainatiy:

* gastroentrologa konsultacija;

« gastraentrologa medicinas doktora, profesora konsultacija;

« pediafra konsultacija (bérniem ar gremosanas sistémas slimibam);
« anesteziologa konsultacija;

* psihoterapeita konsultacija;

« onkologa kirurga konsultacija;

* proktologa konsultacija;

« dietas arsta konsultacija;

« fizioterapeita konsultacija;

« urologa konsultacija.

Uztura specidlista konsultacija witiens un attatinatiy
Medicinas masas konsultacija watiens un attalinatiy

Gremosanas sistémas diagnostiskas
un terapeitiskas endoskopijas:

+ augséja endoskopija (ezofago-gastro-duodenoskopija);
« apakséja endoskopija (rekto-kolonoskopija);

* fievas zarnas kapsulas endoskopija;

+ endoskopiskd ultrasonografija (EUS).

Ultrasonografijas:

« védera dobuma orgdniem un retroperitonedldi telpai;
* nierém, urinceliem, transbdomindla prostatas;

+ aknu elastografija;

« vairogdziedzerim.

Funkcionadlie diagnostikas izmekléjumi:

« helikobakterijas (H. pylori) elptests;

« zarnu disbiozes elptests;

* laktozes (piena cukura) intolerances elptesti;

* baribas vada un/ vai kunga 24 stundu pH-metrija;

* baribas vada manometrijas un impedaces mérijumi;
« anorektdld mamometrija;

Maza iegurna slimibu diagnostika un arstésana:

« akUtas un hroniskas hemoroiddlds vénu slimibas arstésana;
« pararektdlu fistulu diagnostika un arstésana;
* sapes defekdcijas laika, asinosSana, taustami veidojumi tlpla rajond arstésana.
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