
Aptaujas rezultāti par pēcskrīninga, 

ļaundabīgo audzēju, t.sk. recidīvu primāro 

un sekundāro diagnostikas pakalpojumu 

pieejamību



Aptaujas rezultāti
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• Aptaujā 28 jautājumi

• Aptauja tika nosūtīta 69 iestādēm, kas sniedz kādu no 

pēcskrīninga vai ļaundabīgo audzēju diagnostikas 

pakalpojumiem

• Saņemtas atbildes no 34 ārstniecības iestādēm (49%)



Pēcskrīninga pakalpojumu 

pieejamība

• 21 iestāde no 24 (87,5%) norāda, ka var nodrošināt 

pēcskrīninga izmeklējumus noteikto 30 dienu laikā

• 3 iestādes norādīja, ka nevar nodrošināt kolonoskopijas

pakalpojumus 30 dienu laikā, ārstniecības personu trūkuma 

dēļ
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Ļaundabīgo audzēju, t.sk. recidīvu 

primāro diagnostisko izmeklējumu 

pieejamība 

• 17 no 28 ārstniecības iestādēm (61%) var nodrošināt 10 

dienu laikā

• Biežākais no pakalpojumiem, ko nevar nodrošināt 10 dienu 

laikā ir endoskopija

• 42 % ārstniecības personu trūkums vai prombūtne, 21 % 

aparatūras noslogojums vai remonts, 11 % nepilnīgi 

aizpildīts nosūtījums
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Nosūtīšanas indikācijas uz 

ļaundabīgo audzēju primāro 

diagnostiku
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https://www.vmnvd.gov.lv/lv/media/777/download?attachment

Ģimenes ārsta apmeklējuma laikā

Konstatē, piemēram, 

ka pacientam vecumā no 
40 gadiem ir svara zudums 
bez konstatēta iemesla un 
sāpes vēderā vai 

pacientam vecumā no 50 
gadiem ir neizskaidrojami 
asiņaini izdalījumi no 
taisnās zarnas;

Ģimenes ārsts veic fizikālo 
izmeklēšanu un noskaidro 

anamnēzi

ādas novērtēšanu

vēdera palpāciju

aknu apvidus palpāciju

cirkšņu limfmezglu 
palpāciju

Ģimenes ārsts nosūta pacientu

Laboratoriskiem 
izmeklējumiem: PAA, 
EGĀ, feritīnu, ALAT, 
sārmaino fosfotāzi, 
laktātdehidrogenāzi, 
kreatinīnu, slēptas asinis 
fēcēc

Vizuālās diagnostikas 
izmeklējumiem: RTG ar 
bāriju, 
kolonoskopiju/rektoskopij
u ar biopsiju

Ģimenes ārsts

Nosūta un pieraksta 
pacientu pie ķirurga uz 
vienu no specializētām 
iestādēm



Nosūtīšanas indikācijas uz ļaundabīgo 

audzēju recidīvu primāro diagnostiku
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Ģimenes ārsta apmeklējuma laikā Ģimenes ārsts nosūta uz izmeklējumiem
Ģimenes ārsts nosūta un 

pieraksta

svara zudums, 

asiņaini izdalījumi 
no zarnu trakta, 

dzelzs deficīta 
anēmija vai vēdera 
izejas traucējumi, 

sāpes vēderā, 

taustāms veidojums 
vēderā vai taisnajā 

zarnā 

audzēju marķieru-
CEA un CA 19-9 

noteikšanu;

vispārējā stāvokļa 
izvērtējums, kam 

jābūt ne vairāk kā 2 
balles ECOG skalā

vēdera dobuma un 
mazā iegurņa 

ultrasonogrāfiju

Pie speciālista uz 
konsultāciju KUSā

Izmaiņas tika 
konstatētas 
dinamiskās 

novērošanas 
izmeklējumos (FKS, 

RTG, USG, MRI, CT, 
PET/CT)

audzēju marķieru-
CEA un CA 19-9 

noteikšanu;

vispārējā stāvokļa 
izvērtējums, kam 

jābūt ne vairāk kā 2 
balles ECOG skalā

Pie speciālista uz 
konsultāciju KUSā



Paldies par uzmanību!

Nacionālais veselības dienests

Cēsu iela 31 k-3 (6.ieeja, 2., 3. un 4.stāvs)

Rīga, Latvija, LV-1012

Tālrunis: 67043700

E-pasts: nvd@vmnvd.gov.lv

Mājas lapa: www.vmnvd.gov.lv

Twitter: www.twitter.com/vmnvd
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