3. Pielikums

Skaidrojums par Web Discoverer atskaitēm ģimenes ārstiem

1. Atskaite ģimenes ārstiem (piemaksājamās manipulācijas)
Atskaite attēlo informāciju par ģimenes ārstu (turpmāk tekstā – ārsti) izrakstītajiem ambulatorajiem pacienta taloniem (turpmāk tekstā - talons) ārstniecības iestādes ietvaros pa piemaksājamām manipulācijām (turpmāk tekstā - manipulācijām), par kurām ģimenes ārstam tiek veikta samaksa atbilstoši Ministru kabineta 2004. gada 21. decembra noteikumiem Nr.1036 „Veselības aprūpes organizēšanas un finansēšanas kārtība” (9. pielikums „Manipulācijas, par kurām ģimenes ārstam tiek veikta samaksa” (MK 13.12.2005. noteikumu nr.954 redakcijā)). Ārstniecības persona var iegūt informāciju par šīm veiktajām manipulācijām izvēlētajā periodā. Atskaitē tiek uzrādītas sekojošas kopsummas: 
- veikto manipulāciju skaits
- aprēķinātā summa par manipulācijām
- aprēķinātā pacienta iemaksa par manipulācijām
- aprēķinātā pacienta iemaksas kompensācija par manipulācijām 

- kopējā aprēķinātā summa par manipulācijām
Atskaitē jānorāda šādi parametri:

1. Teritoriālā nodaļa (pakalpojuma sniedzēja) – savas ārstniecības iestādes Aģentūras teritoriālā nodaļa. Vēlams norādīt, jo tad atskaites dati atlasīsies ātrāk.

2. Ārstniecības iestāde (pakalpojuma sniedzēja) – sava ārstniecības iestāde. Šo parametru jānorāda obligāti, pretējā gadījumā atskaites dati tiks meklēti ļoti ilgi.

3. Ārsta personas kods (personas koda pirmo un otro daļu atdala ar „ - ”) – aktuāls, ja ir ģimenes ārstu kopprakse un dati nepieciešami par konkrētu ārstu, tad ievadiet ārsta personas kodu, pretējā gadījumā jānorāda procenta zīme (%).
4. Rēķina mēnesis (M) – nepieciešamības gadījumā var norādīt rēķina mēnesi, par kuru atskaiti vēlaties veidot, pretējā gadījumā var norādīt procenta zīmi (%). Piemēram, norādot 06, dati tiks atlasīti tikai par jūnijā rēķinos iekļautajām manipulācijām. 
5. Datums no – datums, sākot ar kuru talonus atskaitē iekļaut. Šo parametru jānorāda obligāti. Piemēram, Jūs atlasāt datus par jūniju. Tā kā jūnija rēķinos var iekļaut arī aprīļa, maija talonus, tad kā datumu norādiet 01-JAN-2006 (formāts, kādā datums jānorāda Jūsu datorā, būs redzams parauga lodziņā).

6. Datums līdz – datums, beidzot ar kuru talonus atskaitē iekļaut. Šo parametru jānorāda obligāti. Parasti norāda rēķina perioda pēdējo datumu. Piemēram, ja rēķins ir par jūniju, tad norāda 30-JUN-2006.
Tabula sastāv no šādiem laukiem:
1. Rēķina numurs (manipulācijām) – rēķini, kuros ir iekļautas manipulācijas par izvēlēto laika periodu
2. Epizodes veids – aprūpes epizodes veida kods un nosaukums
3. Manipulācija – talonā norādītās manipulācijas kods un nosaukums
4. Manipulāciju skaits – veikto manipulāciju skaits
5. Aprēķinātā summa par manipulāciju (Ls) – aprēķinātās valsts izmaksas par manipulācijām
6. Aprēķinātā pacienta iemaksa par manipulāciju (Ls) – aprēķinātā pacienta maksājamā pacienta iemaksa par manipulācijām
7. Aprēķinātā pacienta iemaksas kompensācija par manipulācijām (Ls) –aprēķinātā valsts kompensējamā pacienta iemaksa par manipulācijām
8. Kopējā aprēķinātā summa par manipulācijām (Ls) – aprēķinātās kopējās valsts izmaksas (aprēķinātā pacienta iemaksas kompensācija + aprēķinātā summa) par manipulāciju
Tabulas izskats

	Rēķina numurs (manipulācijām)
	Epizodes veids
	Manipulācija
	Manipulāciju skaits
	Aprēķinātā summa par manipulāciju (Ls)
	Aprēķinātā pacienta iemaksa par manipulāciju (Ls)
	Aprēķinātā pacienta iemaksas kompensācija par manipulācijām (Ls)
	Kopējā aprēķinātā summa par manipulācijām (Ls)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8=5+7

	0006AP13
	3 - Iepriekš diagnosticētas hroniskas slimības paasinājums
	06003 - Elektrokardiogrammas   ar 12 novadījumiem pieraksts
	6
	6,6
	3
	0
	6,6

	0006AP13
	1 - Akūta saslimšana vai trauma
	20010 - Mazas brūces primārā apdare, tualete.  Primāri dzīstošu brūču  pārsiešana.
	3
	16,68
	0
	0
	16,68

	Pavisam kopā:
	
	
	9
	23,28
	3
	0
	23,28


2. Atskaite ģimenes ārstiem (PVA( - ))

Atskaite attēlo ambulatoro pacientu talonu (turpmāk tekstā - talonu) informāciju par ģimenes ārstu (turpmāk tekstā - ārstu) „mīnus” epizožu un manipulāciju summām. Ārsts var iegūt informāciju par saviem pacientiem, kuri saņēmuši veselības aprūpes pakalpojumus pie citiem ārstiem (ne speciālistiem).

Atskaitē jānorāda šādi parametri:

7. Ārstniecības iestāde (PVA) – sava ārstniecības iestāde. Šo parametru jānorāda obligāti, pretējā gadījumā atskaites dati tiks meklēti ļoti ilgi.

8. PVA ārsta personas kods (personas koda pirmo un otro daļu atdala ar „ - ”) – aktuāls, ja ir ģimenes ārstu kopprakse un dati nepieciešami par konkrētu ārstu, tad ievadiet ārsta personas kodu, pretējā gadījumā jānorāda procenta zīme (%).
9. Datums no – datums, sākot ar kuru talonus atskaitē iekļaut. Šo parametru jānorāda obligāti. Piemēram, Jūs atlasāt datus par jūniju. Tā kā jūnija rēķinos var iekļaut arī aprīļa, maija talonus, tad kā datumu norādiet 01-JAN-2006 (formāts, kādā datums jānorāda Jūsu datorā, būs redzams parauga lodziņā).

10. Datums līdz – datums, beidzot ar kuru talonus atskaitē iekļaut. Šo parametru jānorāda obligāti. Parasti norāda rēķina perioda pēdējo datumu. Piemēram, ja rēķins ir par jūniju, tad norāda 30-JUN-2006.
Tabula sastāv no šādiem laukiem:

9. ĀI (pakalpojuma sniedzēja) – pakalpojuma sniedzēja ārstniecības iestādes kods un nosaukums 
10. Ārsta personas kods (pakalpojuma sniedzēja) – pakalpojuma sniedzēja personas kods
11. Ārsts (pakalpojuma sniedzējs) – pakalpojuma sniedzēja vārds un uzvārds
12. Rēķina mēnesis (E) – laika periods, par kuru ir rēķins, kurā ir iekļautas epizodes
13. Rēķina mēnesis (M) – laika periods, par kuru ir rēķins, kurā ir iekļautas manipulācijas
14. Rēķina numurs – rēķini, kuros ir iekļautas epizodes un manipulācijas par izvēlēto laika periodu
15. Talona numurs – talona sērija un numurs
16. Pacienta vārds – pacienta vārds
17. Pacienta uzvārds – pacienta uzvārds
18. Pacienta identifikators sistēmā – pacienta sistēmas identifikators, pēc kura informāciju par pacientu var apskatīt valsts dalībnieku reģistrā 
19. Kontaktu skaits – pacienta apmeklējumu skaits konkrētajā aprūpes epizodē
20. Aprūpes epizodes veids – aprūpes epizodes veida kods un nosaukums
21. Aprēķinātā summa par EP (Ls) – talonā aprēķinātā valsts maksājamā summa par epizodi. Parādās tikai tie taloni, kur pie dotā ārsta pierakstītie pacienti ir apmeklējuši citu ārstu (ne speciālistu)
22. Manipulācija kods un nosaukums – talonā norādītās manipulācijas kods un nosaukums
23. Manipulāciju skaits – veikto manipulāciju skaits
24. Aprēķinātā summa par MP (Ls) – talonā aprēķinātā valsts maksājamā summa par manipulācijām. Parādās tikai tie taloni, kur pie dotā ārsta pierakstītie pacienti ir apmeklējuši citu ārstu (ne speciālistu)
25. Aprēķinātā summa kopā (Ls) – aprēķinātās kopējās izmaksas (aprēķinātā summa par EP + aprēķinātā summa par MP)
Tabulas izskats

	ĀI (pakalpo-juma sniedzēja)
	Ārsta personas kods (pakalpo-juma sniedzēja)
	Ārsts (pakalpo-juma sniedzējs)
	Rēķina mēnesis (E)
	Rēķina mēnesis (M)
	Rēķina numurs
	Talona numurs
	Pacienta vārds
	Pacienta uzvārds
	Pacienta identi-fikators sistēmā
	Kontaktu skaits
	Aprūpes epizodes veids
	Aprēķinātā summa par EP (Ls)
	Manipu-lācijas kods un nosaukums
	Manipu-lāciju skaits
	Aprēķi-nātā summa  par MP (Ls)
	Aprēķi-nātā summa kopā  (Ls)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14
	15
	16
	17

	0100 - B.- ģimenes ārsta prakse
	24....-11...
	B. - A..
	1
	Nav rēķinā
	0006AP13
	133
	R.
	B.
	434
	 
	0 - Cita veida
	-4,31
	 - 
	0
	 
	-4,31


3. Atskaite ģimenes ārstiem (SAVA)
Atskaite attēlo informāciju par ģimenes ārsta (turpmāk tekstā - ārsta) kontrolētajiem sekundārās ambulatorās veselības aprūpes (turpmāk tekstā - SAVA) speciālistu pakalpojumu apmaksas līdzekļiem. Šajā atskaitē ārsti var iegūt informāciju par ārstu interesējošā laika periodā par viņa kontrolēto speciālistu pakalpojumu apmaksai plānoto līdzekļu izlietojumu.

Atskaitē jānorāda šādi parametri:
1. Teritoriālā nodaļa (nosūtītāja) – savas ārstniecības iestādes teritoriālā nodaļa. Vēlams norādīt, jo tad atskaites dati atlasīsies ātrāk.

2. Pārskata periods (mēnesis) – laika periods, par kuru vēlas veidot atskaiti

3. Ārstniecības iestāde (nosūtītāja) – sava ārstniecības iestāde. Šo parametru jānorāda obligāti, pretējā gadījumā atskaites dati tiks meklēti ļoti ilgi.

4. Ārsta personas kods (nosūtītāja) – aktuāls, ja ir ģimenes ārstu kopprakse un dati nepieciešami par konkrētu ārstu, tad ievadiet ārsta personas kodu, pretējā gadījumā jānorāda procenta zīme (%).
Tabula sastāv no šādiem laukiem:

1. ĀI (pakalpojuma sniedzēja) – pakalpojuma sniedzēja ārstniecības iestādes kods un nosaukums
2. Ārsts (pakalpojuma sniedzējs) – pakalpojuma sniedzēja vārds un uzvārds

3. Ārsta personas kods (pakalpojuma sniedzēja) – pakalpojuma sniedzēja personas kods
4. Specialitāte (pakalpojuma sniedzēja) – pakalpojuma sniedzēja specialitātes kods un nosaukums
5. Talona numurs – ambulatoro pacientu talona (turpmāk tekstā - talona) sērija un numurs

6. Rēķina mēnesis – laika periods, par kuru ir rēķins
7. Pacienta vārds – pacienta vārds
8. Pacienta uzvārds – pacienta uzvārds
9. Pacienta identifikators sistēmā – pacienta sistēmas identifikators, pēc kura informāciju par pacientu var apskatīt valsts dalībnieku reģistrā 

10. Kontaktu skaits – pacienta apmeklējumu skaits konkrētajā aprūpes epizodē
11. Aprūpes epizodes veids – aprūpes epizodes veida kods un nosaukums
12. Manipulācija – talonā norādītās manipulācijas kods un nosaukums
13. Aprēķinātā summa kopā (Ls) – kopējās talonā aprēķinātās valsts izmaksas (valsts kompensējamā pacienta iemaksa + aprēķinātās summas) par epizodēm un manipulācijām 

Tabulas izskats

	ĀI (pakalpojuma sniedzēja)
	Ārsts (pakalpojuma sniedzējs)
	Ārsta personas kods (pakalpojuma sniedzēja)
	Specialitāte (pakalpojuma sniedzēja)
	Talona numurs
	Rēķina mēnesis
	Pacienta
vārds 
	Pacienta uzvārds
	Pacienta identifikators sistēmā
	Kontaktu skaits
	Aprūpes epizodes veids
	Manipu-lācija
	Aprēķi-nātā summa kopā (Ls)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	010011803 - P.Stradiņa klīniskā universitātes slimnīca,  valsts a/s
	V. - B.
	04....-11...
	P32 - radiologs diagnosts
	126.....
	01
	A.
	G.
	300....
	2
	0 - Cita veida
	 - 
	4,77


4. Atskaite ģimenes ārstiem (apmeklējumi)
Atskaite attēlo informāciju par savā ārstniecības iestādē pacientu apmeklējumu skaitu izvēlētajā periodā, sadalījumā pa pacientu vecumu intervāliem un dzimumiem, kā arī iespēja redzēt sadalījumā pa pacienta pamatdiagnožu grupām un aprūpes epizodes veidiem, ja atbilstošos laukus ievieto atskaitē.

Atskaitē jānorāda šādi parametri:
5. Ārstniecības iestāde – sava ārstniecības iestāde. Šo parametru jānorāda obligāti, pretējā gadījumā atskaites dati tiks meklēti ļoti ilgi.
6. Diagnožu grupa – diagnožu grupas kods un nosaukums, ja vēlas iegūt informāciju par kādu konkrētu diagnožu grupu. Vērtības iespējams noradīt no izvēles saraksta. Ja vēlas iegūt apmeklējumu skaitu par visām diagnožu grupām, tad jānorada procentu zīme (%).
7. Gads – gads, par kuru vēlas veidot atskaiti.

8. Mēnesis – mēneša nosaukums, par kuru vēlas veidot atskaiti.
Tabula sastāv no šādiem laukiem:

14. APN vecuma grupas ID – informatīvs lauks, kuram nav jāpievērš uzmanība

15. APN vecuma grupas – vecuma grupa, kuras ambulatoro apmeklējumu skaits atskaitē tiks attēlots
16. Dzimums: Sieviete 
Vīrietis 

Tabulu var papildināt ienesot tabulā laukus:

Diagnožu grupas kods un nosaukums – diagnožu grupas kods un nosaukums
Aprūpes epizodes veids – aprūpes epizodes veida kods un nosaukums
Tabulas izskats
	 
	Apmeklējumu skaits

	APN vecuma grupas ID
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	Kopā

	APN vecuma grupa
	0-1 gads
	1-7 gadi
	7-18 gadi
	18-45 gadi
	45-65 gadi
	65+ gadi
	 

	Dzimums
	 

	Sieviete
	3
	10
	56
	225
	140
	96
	530

	Vīrietis
	11
	21
	51
	81
	77
	57
	298

	Kopā
	14
	31
	107
	306
	217
	153
	828


Tabulas izskats, ienesot laukus Diagnožu grupas kods un nosaukums un Aprūpes epizodes veids
	
	
	APN vecuma grupas ID
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	Kopā

	
	
	APN vecuma grupa
	0-1 gads
	1-7 gadi
	7-18 gadi
	18-45 gadi
	45-65 gadi
	65+ gadi
	 

	Aprūpes epizodes veids
	Diagnožu grupas kods un nosaukums
	Dzimums
	

	1 - Akūta saslimšana vai trauma
	A00 – B99 Infekcijas un parazitārās slimības
	Sieviete
	
	2
	
	2
	
	
	4

	1 - Akūta saslimšana vai trauma
	A00 – B99 Infekcijas un parazitārās slimības
	Vīrietis
	
	
	3
	
	1
	
	4

	Kopā
	0
	2
	3
	2
	1
	0
	8
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