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Pielikums

Slimību profilakses un kontroles centra Datums skatāms laika zīmogā. vēstulei Nr. 

Ieteikumi leptospirozes diagnostikai ambulatorajā praksē

Leptospiroze ir plaši izplatīta zoonoze, ko izraisa spirohetu baktērijas, kas pieder pie Leptospira ģints. Leptospiras bieži sastopamas daudzu savvaļas un mājdzīvnieku nierēs un izdalās vidē ar urīnu. Leptospiras ilgstoši saglabājās ūdenī un mitrā vidē, t. sk. augsnē. Cilvēki inficējas, nonākot saskarē ar dzīvnieku urīnu piesārņotu vidi. Leptospiras iekļūst organismā caur bojātu ādu, kā arī acu, deguna un mutes gļotādām. Inkubācijas periods parasti ilgst 7–10 dienas, taču var svārstīties no 2 līdz 30 dienām. Slimības klīniskā izpausme var būt no vieglas līdz smagai, un dažos gadījumos infekcija izraisa dzīvībai bīstamas komplikācijas. Latvijā leptospirozes diagnostikā izmanto leptospiru nukleīnskābju noteikšanu un specifisko antivielu klātbūtnes analīzi.

Klīniskajā praksē aizdomas par leptospirozi pacientiem jāapsver, pamatojoties uz klīniskiem un epidemioloģiskiem kritērijiem[footnoteRef:1]: [1:  ES leptospirozes gadījuma definīcija. ] 


KLĪNISKIE KRITĒRIJI

· drudzis

VAI vismaz divi no šādiem vienpadsmit simptomiem:

· drebuļi,

· galvassāpes,

· muskuļu sāpes,

· konjunktīvas piesarkums,

· asinsizplūdumi ādā un gļotādās,

· izsitumi,

· dzelte,

· miokardīts,

· meningīts,

· nieru mazspēja,

· elpceļu simptomi, piemēram, hemoptīze (asiņu un gļotu izdalīšanās no apakšējiem elpceļiem un plaušām).

KĀ ARĪ vismaz viens no šādiem EPIDEMIOLOĢISKAJIEM KRITĒRIJIEM:

· infekcijas pārnešanas iespējamība no dzīvnieka uz cilvēku, piemēram, tieša saskare ar inficētiem vai iespējami inficētiem dzīvniekiem — pelēm un citiem grauzējiem, ežiem, lapsām, mājdzīvniekiem (suņiem, kaķiem u. c.) vai lauksaimniecības dzīvniekiem (liellopiem, cūkām, aitām, zirgiem), sevišķi ja tiem ir slimības simptomi vai apstiprināta leptospiroze;

· infekcijas pārnešanas iespējamība, nonākot saskarē ar vidi, kas ir piesārņota vai potenciāli piesārņota ar dzīvnieku urīnu dzīvesvietā, darba vietā vai atpūtas vietā, piemēram, veicot dārzkopības darbus, tīrot grauzēju apdzīvotas telpas, strādājot fermā, dabā u.c.

· pacients tiek uzskatīts par kontaktpersonu, ja viņš ir uzturējies vai kontaktējies vidē ar paaugstinātu inficēšanās risku kopā ar personām, kurām apstiprināta leptospiroze.

Izmeklēšanas nozīmēšana

Valsts apmaksāta leptospirozes diagnostika ieteicama, ja:

· Pacientam ir vismaz divi klīniskie simptomi (≥2) (skatīt iepriekš minētos klīniskos kritērijus)

UN

· Ir vismaz viens (≥1) epidemioloģiskais riska faktors pēdējo 30 dienu laikā (skatīt iepriekš minētos epidemioloģiskos kritērijus).

Ja pacientam ir tikai klīniskie simptomi (kas nav specifiski) un epidemioloģiskais risks nav konstatēts, rutīnas izmeklēšana leptospirozes noteikšanai nav prioritāra. 

Ģimenes ārsts, konstatējot, ka pacients (bērns vai pieaugušais) atbilst leptospirozes klīniskajiem un epidemioloģiskajiem kritērijiem atbilstoši slimības ilgumam (slimības dienai) nozīmē pacientam valsts apmaksātu leptospirozes diagnostiku sadarbības laboratorijā.



		Testēšanas metode

		Leptospira spp. nukleīnskābes noteikšana (PĶR tests)

		Antivielu pret Leptospira spp. noteikšana



		Izmeklējamā materiāla ņemšanas laiks 

		Leptospira spp. nukleīnskābes noteikšana ir īpaši noderīga slimības pirmajās dienās, pirms antivielu veidošanās. Asins paraugu ieteicams ņemt pirmajās 7 dienās pēc simptomu sākuma. Urīna paraugu ieteicams ņemt vismaz 7 dienas pēc simptomu sākuma. Ja paraugs ņemts pēc antibiotiku terapijas uzsākšanas, rezultāts var būt viltus negatīvs.

		Leptospirozes gadījumā antivielas parasti veidojas 3–10 dienu laikā pēc simptomu sākuma, tādēļ paraugu ieteicams ņemt vismaz 7 dienas pēc simptomu parādīšanās. Ja seroloģiskais tests veikts agrāk vai testa rezultāts ir vāji pozitīvs, ieteicams atkārtoti paņemt paraugu 7–14 dienas pēc pirmā izmeklējuma, lai novērtētu antivielu titra pieaugumu. Ieteicams ņemt vērā iespējamo novēloto imunoloģisko atbildi gados vecākiem pacientiem.



		Izmeklējuma nosaukums

		Leptospira spp.16S RNS

		· Seroloģiskā reakcija IgM klases antivielu pret Leptospira spp. noteikšanai

· Seroloģiskā reakcija IgG klases antivielas pret Leptospira spp. noteikšanai (netiek izmantota akūtas slimības diagnostikā)



		Manipulācijas kods

		47174R

		44125



		Klīniskais materiāls

		Urīns, plazma (stobriņš ar EDTA, 6 – 9 ml)

		Asinis (stobriņš bez antikoagulanta, 6 ml), serums



		Uzglabāšanas temperatūra, maksimālais uzglabāšanas laiks

		asinis ar EDTA: +2 - +8°C, līdz 48 h 

urīns (sterils konteiners): +2 - +8°C, līdz 24 h 



		+2 - +8°C, līdz 48 h





 

Ģimenes ārstu prakse sazinās ar sadarbības laboratoriju, ja nepieciešams sterils konteiners asins/seruma paņemšanai, vai nepieciešama parauga nogādāšana ārpus laboratorijas noteiktā izbraukuma grafika.



Antivielu pret Leptospira spp. noteikšanai ārsts aizpilda:

• laboratorijas papīra nosūtījumu;

• laboratorijas tīmekļvietnes e-risinājuma nosūtījumu;

• E-veselības sistēmā E-nosūtījumu uz laboratoriskiem izmeklējumiem. 

Leptospira spp. nukleīnskābes noteikšanai (PĶR tests) ārsts aizpilda Nacionālās mikrobioloģiajs references laboratorijas (NMRL) tīmekļvietnē pieejamo nosūtījuma formu: https://aslimnica.lv/laboratorijas/izmeklejumu-un-pieprasijumu-formas/    



Papildu rekomendācijas un laboratoriskās testēšanas rezultātu interpretācija

1. Ja simptomi ilgst mazāk nekā pilnas 7 dienas
 → nozīmēt PĶR testu asinīm.
 IgM klases antivielu pret Leptospira spp. noteikšana nav ieteicama, bet ja tā tika veikta jāatceras — rezultāts var būt negatīvs agrīnā slimības periodā un tests ir jāatkārto vismaz ar vienas nedēļas intervālu.

2. Ja simptomi ilgst vairāk nekā 7 dienas → nozīmēt PĶR testu urīnā un IgM klases antivielu noteikšanu pret Leptospira spp. PĶR un seroloģijas testu kombinācija dos labu iespēju apstiprināt diagnozi bez papildus izmeklējumiem un pacientam nevajadzēs atkārtoti nodot klīnisko materiālu testēšanai.



3. Ja slimības simptomi un epidemioloģiskie riska faktori norāda uz leptospirozi, bet seroloģiskais tests ir negatīvs un PĶR nav veikts
 → atkārtot IgM klases antivielu noteikšanu pret Leptospira spp. pēc 7–14 dienām un, ja iespējams, veikt PĶR testu no urīna, lai apstiprinātu diagnozi.

4. Ja pacientam nav konstatētas IgM klases antivielas, bet IgG antivielas ir pozitīvas (IgG klases antivielu noteikšana tika veikta ārpus standarta rekomendācijām),
 → šo rezultātu interpretē kā iepriekš pārslimotu leptospirozi vai vēlīnu infekcijas fāzi.
 Diagnozes precizēšanai ieteicams atkārtot IgG titru noteikšanu pēc 10–14 dienām — būtisks titru pieaugums liecina par nesenu vai akūtu infekciju, savukārt nemainīgs titrs norāda uz iepriekšēju ekspozīciju vai senāku pārslimotu infekciju.

IgG klases antivielu noteikšana sniedz papildu informāciju par infekcijas vēsturi un palīdz diferencēt nesenu infekciju no senas, īpaši gadījumos, kad IgM klases antivielas nav konstatētas vai to interpretācija ir neskaidra. Standarta rekomendācijas paredz IgM klases antivielu noteikšanu, jo tās parādās agrīnā akūtās infekcijas fāzē un ir drošs marķieris pašreizējai vai nesenai infekcijai. Savukārt IgG antivielas ilgstoši saglabājas pēc iepriekš pārslimotas slimības, un to pozitivitāte vien nevar diferencēt pašreizēju vai nesenu infekciju no kādreizējās.

5. Ja pacients ir lietojis antibiotikas pirms laboratoriskās izmeklēšanas
 	→ PĶR testa jutība asinīm var samazināties, īpaši, ja antibiotikas lietotas agrīnā slimības fāzē;
 	→ Seroloģijas rezultāti (IgM/IgG) parasti nav tieši ietekmēti, taču antibiotiku lietošana var mazināt klīnisko simptomu intensitāti un mainīt infekcijas norisi, tāpēc testu rezultātu interpretācija jāveic kopā ar klīnisko ainu un epidemioloģisko risku;
	→ Ja ir aizdomas par leptospirozi un simptomi ir neskaidri, jāatkārto seroloģiskais tests pēc 7–14 dienām, pat ja pacients lietojis antibiotikas.

Pacientiem bez simptomiem (t.i., tikai ar epidemioloģisku risku) netiek veikta leptospirozes diagnostiskā testēšana, kā arī netiek nozīmēta pēc ekspozīcijas antibakteriālā terapija. Tomēr, ja pacients pēc savas iniciatīvas ir veicis seroloģisko testu un rezultāts ir pozitīvs (konstatētas IgM vai IgG klases antivielas), tas tiek interpretēts kā pārslimota leptospiroze (nevis akūta infekcija) vai, iespējams, cita infekcija.

Jāņem vērā, ka IgM klases antivielas var būt saistītas ar krusteniskām reakcijām citu bakteriālo vai vīrusu infekciju dēļ (piem., citomegalovīruss, Epšteina-Bāra vīruss, citi leptospirām radniecīgi mikroorganismi). Turklāt jāņem vērā, ka IgM klases antivielas var saglabāties organismā līdz 3–6 mēnešiem pēc saslimšanas, dažreiz ilgāk. Tāpēc pozitīvs rezultāts vienmēr jāvērtē, ievērojot klīnisko ainu un epidemioloģisko risku.



Ja rodas profesionāli pamatotas aizdomas par pacienta inficēšanos ar leptospirozi vai saņemts pozitīvs laboratoriskās izmeklēšanas rezultāts, ārstniecības persona obligāti ziņo par infekcijas slimības gadījumu (telefoniski un rakstiski, nosūtot steidzamo paziņojumu) Slimību profilakses un kontroles centram (turpmāk – Centrs) pretepidēmijas pasākumu organizēšanai. 	Informācija par infekcijas slimību reģistrācijas kārtību pieejama Centra tīmekļa vietnē: https://www.spkc.gov.lv/lv/infekcijas-slimibu-registracija. Tālrunis konsultācijām 67271738



Jautājumu gadījumā par paraugu testēšanu NMRL tālr. numuri: 67014220, 67014775.



		Slimību profilakses un kontroles centrs

		2025. gada 14. novembrī

		SIA “Rīgas Austrumu klīniskās universitātes slimnīca” Nacionālā mikrobioloģijas references laboratorija
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Informācijai:

Veselības ministrijai

Nacionālajam veselības dienestam

Veselības inspekcijai





Par leptospirozes laboratorisko diagnostiku ambulatorajā praksē

	Slimību profilakses un kontroles centrs (turpmāk – Centrs) atgādina, ka Latvijā turpina pieaugt leptospirozes gadījumu skaits. Šogad līdz 12. novembrim reģistrēti 42 gadījumi, kas ir būtiski —10 reizes — vairāk nekā iepriekšējo desmit gadu laikā, kad vidēji tika reģistrēti četri gadījumi gadā. 

Lai uzlabotu leptospirozes diagnostiku, Centrs sadarbībā ar SIA “Rīgas Austrumu klīniskās universitātes slimnīca” Nacionālo mikrobioloģijas references laboratoriju ir izstrādājis  ieteikumus leptospirozes diagnostikai ambulatorajā praksē (pielikumā). Ieteikumu mērķis ir palīdzēt ārstam pieņemt lēmumu par pacienta laboratorisko izmeklēšanu leptospirozes noteikšanai, balstoties uz klīniskiem un epidemioloģiskiem kritērijiem, izvēlēties atbilstošu laboratorisko testu atkarībā no slimības ilguma un pareizi interpretēt testa rezultātus.  

Centrs papildus sniedz īsu informāciju par leptospirozes epidemioloģiskās uzraudzības datu analīzes rezultātiem. Leptospirozes pacientu vidējais vecums – 57 gadi (robežās no 10 līdz 82 gadiem), mediāna – 61 gads; kopumā 22 vīrieši un 20 sievietes. Slimības gadījumi konstatēti dažādās administratīvajās teritorijās: Rīgā, Cēsu, Ogres, Salaspils, Ropažu, Jelgavas, Bauskas, Siguldas, Augšdaugavas, Kuldīgas, Valmieras un Alūksnes novadā. Lielākā daļa pacientu ziņojuši par iespējamu kontaktu ar grauzējiem, mājdzīvniekiem vai vidi, kas varētu būt piesārņota ar to izdalījumiem (piemēram, strādājot piemājas dārzā, peldoties vai veicot uzkopšanas darbus saimniecības telpās). Visticamāk leptospirozes uzliesmojums ir saistīts ar klimatisko faktoru ietekmi. 2025. gada vasara bija par 22% mitrāka nekā norma, kļūstot par mitrāko vasaru kopš 2016. gada. Leptospiras labi saglabājas mitrā vidē, un pasaulē uzliesmojumi bieži ir saistīti ar plūdiem. Turklāt leptospirozes izplatību veicina sezonālā grauzēju migrācija dzīvojamās un saimnieciskās ēkās. Saskaņā ar Pārtikas un veterinārā dienesta sniegto informāciju šogad leptospirozes pieaugums novērots arī dzīvnieku vidū, tostarp lauksaimniecības dzīvniekiem un suņiem.

	 Kopumā 24 leptospirozes pacienti (57%) sākotnēji vērsās Neatliekamās medicīniskās palīdzības dienestā, 8 pacienti (19%) slimnīcu uzņemšanas nodaļās, 8 pacienti (19%) pie ģimenes ārsta, bet 2 personas (5%) – laboratorijā. Gandrīz visi (39) pacienti ārstējušies vai turpina ārstēties stacionāros. Slimības klīniskā gaita bija smaga 11  pacientiem (tostarp 3 pacienti miruši), vidēji smaga – 21 pacientam, bet pārējiem viegla vai nenoskaidrota. Diagnoze “leptospiroze” 62% gadījumu tika apstiprināta, nosakot Leptospira spp. RNS asins un/vai urīna paraugos (PĶR tests), pārējos gadījumos – seroloģiski, nosakot antivielas pret Leptospira spp.  Laboratoriska diagnozes apstiprināšana vidēji notika 9. slimības dienā (robežās no 2 līdz 31 dienai).

	Lūdzam iepazīties ar ieteikumiem un izmantot tos savā ikdienas praksē. Papildu informācija par leptospirozi un tās profilaksi ir pieejama Centra tīmekļa vietnē: https://www.spkc.gov.lv/lv/infekcijas-slimibu-apraksti#leptospiroze 



Pielikumā: Ieteikumi leptospirozes diagnostikai ambulatorajā praksē uz 4 lp. 	

Direktora p.i.	Dzintars Mozgis

Sigita Geida 67081609

sigita.geida@spkc.gov.lv
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Pielikums

Slimību profilakses un kontroles centra Datums skatāms laika zīmogā. vēstulei Nr. 

Adresātu saraksts



Ārstu profesionālās asociācijas

  

		Nr. p.k. 

		Nosaukums, adrese 

		Adrese 

		e-pasta adrese 



		  

		Latvijas Bērnu infektologu biedrība 

		Vienības gatve 45, Rīga, LV-1004 

		ilze.grope@rsu.lv 

  



		1. 

		Latvijas Ģimenes ārstu asociācija  

		Ģertrūdes iela 20-7, Rīga, LV-1011 

		birojs@lgaa.lv  



		2. 

		Latvijas Infektologu un Hepatologu asociācija 

  

		Linezera iela 3, Rīga, LV-1006 

  

		biedriba.liha@gmail.com 

  



		3 

		Latvijas Infektologu, Hepatologu un HIV/AIDS speciālistu asociācija 

		Kazarmu iela 2-15, 
Rīga, LV 1013 

		infektologu.asociacija@gmail.com 



		4. 

		Latvijas Lauku Ģimenes ārstu asociācija  

		Bērzpils iela 14-16, Balvi, LV-4501 

		llgaa@llgaa.lv  



		5. 

		Latvijas Pediatru asociācija 

		Skolas iela 3, Rīga, LV-1010 

		latpedasoc@gmail.com 



		6. 

		Latvijas Slimnīcu biedrība 

		Lielvārdes iela 68, Rīga, LV-1006 

		lsb@aslimnica.lv 

 





 

 

Slimnīcas



		Nr. p.k. 

		Iestādes nosaukums  

		Adrese  

		e-pasts  



		1.  

		SIA “Aizkraukles slimnīca”  

		Aizkraukle, Bērzu iela 5, LV-5101  

		info@amc.lv   



		2.  

		SIA “Alūksnes slimnīca”  

		Alūksne, Pils iela 1, LV-4301  

		pasts@aluksnesslimnica.lv  



		3.  

		PSIA “Auces slimnīca”  

		Auce, Tehnikas iela 12, LV-3708  

		slimnica03@apollo.lv  



		4.  

		PSIA “Ādažu slimnīca”   

		Ādaži, Gaujas iela 13/15, LV-2164  

		slimnica@adazuslimnica.lv  



		5.  

		SIA “Balvu un Gulbenes slimnīcu apvienība”  

		Gulbene, Upes iela 1, LV-4401  

		birojs@slimnicuapvieniba.lv  



		6.  

		SIA “Bauskas slimnīca”  

		Bauska, Dārza iela 7/1, LV-3901  

		b_res@apollo.lv  



		7.  

		VSIA “Bērnu klīniskā universitātes slimnīca”  

		Rīga, Vienības gatve 45, LV-1004  

		info@bkus.lv  



		8.  

		SIA “Cēsu klīnika”  

		Cēsis, Slimnīcas iela 9, LV-4101  

		info@cesuklinika.lv  



		9.  

		SIA “Daugavpils reģionālā slimnīca”  

		Daugavpils, Vasarnīcu iela 20, LV-5417  

		sia.drs@apollo.lv  



		10.  

		SIA “Dobeles un apkārtnes slimnīca”  

		Dobele, Ādama iela 2, LV-3701  

		info@dobelesslimnica.lv  



		11.  

		PSIA “Ērgļu slimnīca”  

		Ērgļi, Parka iela 7, LV-4840  

		ergli@apollo.lv   



		12.  

		SIA “Irlavas Sarkanā Krusta slimnīca”  

		Irlava, Irlavas pagasts, Tukuma novads, LV-3137  

		irlavas_slimn@tukums.parks.lv   



		13.  

		VSIA “Daugavpils psihoneiroloģiskā slimnīca”  

		Daugavpils , Lielā Dārza ielā 60/62  

		dpns@dpns.gov.lv  



		14.  

		SIA ”Jelgavas pilsētas slimnīca”  

		Jelgava, Brīvības bulvāris 6, LV-3002  

		jelgslim@apollo.lv  



		15.  

		SIA “Jēkabpils reģionālā slimnīca”  

		Jēkabpils, A.Pormaļa iela 125, LV-5201  

		Info@jrslimnica.lv  

  



		16.  

		SIA “Jūrmalas slimnīca”  

		Jūrmala, Bulduri, Vienības prospekts 19/21, LV-2010  

		info@jurmalasslimnica.lv  



		17.  

		SIA “Krāslavas slimnīca”  

		Krāslava, Rīgas iela 159, LV-5600  

		kns@krasmed.lv  



		18.  

		SIA “Kuldīgas slimnīca”  

		Kuldīga, Aizputes iela 22, LV-3301  

		slimnica@kuldiga.lv   



		19.  

		Latvijas Cietumu slimnīca Olaines cietumā  

		Olaine, Rīgas iela 10, LV-2114  

		olaines.cietums@ievp.gov.lv  

slimnica@ievp.gov.lv  





		20.  

		AS “Latvijas jūras medicīnas centrs”  

		Rīga, Patversmes iela 23, LV-1005  

		info@ljmc.lv  



		21.  

		SIA “Liepājas reģionālā slimnīca”  

		Liepāja, Slimnīcas iela 25, LV-3414  

		birojs@liepajasslimnica.lv  



		22.  

		SIA “Limbažu slimnīca”  

		Limbaži, Klostera 3, LV-4001  

		limbazuslimnica@apollo.lv  



		23.  

		PSIA “Līvānu slimnīca”  

		Līvāni, Zaļā iela 44, LV-5316  

		livanuslimnica@livani.lv  



		24.  

		SIA “Ludzas medicīnas centrs”  

		Lūdza, Raiņa iela 43, LV-5701  

		info@ludzahospital.lv   



		25.  

		PSIA “Madonas slimnīca”  

		Madona, Rūpniecības iela 38, LV-4801  

		pasts@madonasslimnica.lv  



		26.  

		SIA “Mazsalacas slimnīca”  

		Mazsalaca, Parka iela 14, LV-4215  

		mslimnica@inbox.lv  



		27.  

		SIA “Ogres rajona slimnīca”  

		Ogre, Slimnīcas iela 2, LV-5001  

		info@ogresslimnica.lv  

  



		28.  

		VSIA “P. Stradiņa Klīniskā universitātes slimnīca”  

		Rīga, Pilsoņu iela 13, LV-1002  

		info@stradini.lv  

stradini@stradini.lv   



		29.  

		VSIA “Piejūras slimnīca”  

		Liepāja, Jūrmalas iela 2, LV-3401  

		slimnica@lps.gov.lv  



		30.  

		SIA “Preiļu slimnīca”  

		Preiļi, Raiņa bulvāris 13, LV-5301  

		 lietvede@preiluslimnica.lv  



		31.  

		SIA “Priekules slimnīca”  

		Priekule, Aizputes iela 5, LV-3434  

		slimnica@priekule.apollo.lv  



		32.  

		SIA “Rēzeknes slimnīca”  

		Rēzekne, 18.novembra iela 41, LV-4600  

		kanceleja@rslimnica.lv  



		33.  

		SIA “Rīgas Austrumu klīniskā universitātes slimnīca”  

		Rīga, Hipokrāta iela 2, LV-1038  

		aslimnica@aslimnica.lv  



		34.  

		SIA “Rīgas 1.slimnīca”  

		Rīga, Bruņinieku iela 5, LV-1001  

		administracija@1slimnica.lv  



		35.  

		SIA “Rīgas 2.slimnīca”  

		Rīga, Ģimnastikas iela 15, LV-1004  

		slimnica@slimnica.lv  



		36.  

		“Sarkanā Krusta Smiltenes slimnīca”  

		Smiltene, Dakteru iela 14, LV-4729  

		info@smiltenesslimnica.lv  



		37.  

		PSIA “Saulkrastu slimnīca”  

		Saulkrasti, Ainažu iela 34, LV-2160  

		info@saulkrastuslimnica.lv  



		38.  

		SIA “Siguldas slimnīca”  

		Sigulda, Lakstīgalas iela 13, LV-2150  

		slimnica@apollo.lv slimnica@siguldasslimnica.lv  



		39.  

		VSIA “Traumatoloģijas un ortopēdijas slimnīca”  

		Rīga, Duntes iela 22, LV-1005  

		tos@tos.lv  



		40.  

		SIA “Tukuma slimnīca”  

		Tukums, Raudas iela 8, LV-3100  

		tukuma.slimnica@apollo.lv  



		41.  

		SIA “Viļānu slimnīca”  

		Viļāni, Rīgas iela 57, LV-4650  

		vilhospital@inbox.lv  



		42.  

		SIA “Vidzemes slimnīca”  

		Valmiera, Jumaras iela 195, LV-4201  

		birojs@vidzemesslimnica.lv  

pasts@vidzemesslimnica.lv   





		43.  

		SIA “Ziemeļkurzemes reģionālā slimnīca”  

		Ventspils, Inženieru iela 60, LV-3601  

		info.slimnica@ventspils.lv   





 

Laboratorijas

   

		Nr.p.k.   

		 Laboratorija  

		 e-pasts  



		1.   

		Sabiedrība ar ierobežotu atbildību "E.GULBJA LABORATORIJA"  

		info@egl.lv  



		2.   

		Sabiedrība ar ierobežotu atbildību "CENTRĀLĀ LABORATORIJA"  

		sekretare@laboratorija.lv  

centrala@laboratorija.lv  



		3.  

		SIA "Rīgas Austrumu klīniskā universitātes slimnīca" Nacionālās references laboratorija  

		lic.laboratorija@aslimnica.lv 

aslimnica@aslimnica.lv 



		4.  

		Pārtikas drošības, dzīvnieku veselības un vides zinātniskā institūta "BIOR" laboratorija  

		bior@bior.lv  

  



		5.  

		SIA "Dziedniecība" MFD laboratorija  

		laboratorija@mfd.lv  



		6.  

		SIA "Rīgas Austrumu klīniskā universitātes slimnīca" laboratorija "Gaiļezers"  

		gailezers.laboratorija@aslimnica.lv  



		7.  

		SIA "Veselības centrs 4" laboratorija  

		vc4lab@vc4.lv  



		8.  

		SIA "Daugavpils reģionālā slimnīca" laboratorija  

		klinlab@siadrs.lv imunohematologija@siadrs.lv 





		9.  

		SIA "Ogres rajona slimnīca" laboratorija  

		laboratorija@ogresslimnica.lv  



		10.  

		“Paula Stradiņa Klīniskā universitātes slimnīca” Apvienotā laboratorija  

		laboratorija@stradini.lv  



		11.  

		FuturaLab laboratorija  

		info@futuralab.lv  



		12.  

		Bērnu klīniskā universitātes slimnīcas laboratorija  

		iveta.gorela@bkus.lv  



		13.  

		“Biocon” laboratorija  

		info@biocon.lv  



		14.  

		Ziemeļkurzemes Reģionālās slimnīcas laboratorija  

		ventlab@inbox.lv  



		15.  

		Vidzemes slimnīcas laboratorija  

		laboratorija@vidzemesslimnica.lv  





  

Direktora p.i.	Dzintars Mozgis

Sigita Geida 67081609

Sigita.geida@spkc.gov.lv
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