Arsta izrakstitie medik

Santa RAITA

Vairak neka puse jeb 56% valsts iedzivotaju

arstésanas gadijuma nelieto visus arsta
izrakstitos medikamentus, liecina jaunaka
Mana Aptieka & Apotheka Veselibas

indeksa* dati.

Pozitivi vértéjama tendence, ka
34% aptaujato pirms medikamen-
tu lietosanas vienmér konsultéjas
ararstu vai farmaceitu. Tas liecina,
ka vismaz tresdala iedzivotaju ne-
medz lietot 2ales uz savu galvu.

Kados gadijumos ir kladaini
arstéties uz savu galvu, atsakoties
vai partraucot lietot arsta izraksti-
tos medikamentus, kadu slimibu
gadijumos tas nekadi nebatu pie-
laujams un kadi ir riski, kam pa-
cienti sevi tadéjadi paklauj, skaidro
V(-4 gimenes arste Karina Vernere.

Jaarsteé katru dienu

«[r vairakas un loti konkrétas
slimibas, ko nevar izarstét, bet
kas ir jaarsté katru dienu un kur
nav pielaujama patvaliga medi-
kamentu atcelSana. Tas attiecas
uz cilvekiem, kurt: 1) slimo ar ar-
terialo hipertensiju jeb paaugsti-
natu asinsspiedienu, 2) cie§ no
cukura diabéta, 3) slimo ar vai-
rogdziedzera funkciju izsiksanu
jeb ta saucamo hipotireozi [vai-
rogdziedzera hormonu samazi-
nata izdale), 4) kuriem ir veiktas
kadas kardiologiskas kirurgiskas
manipulacijas,» uzskaita gimenes
arste. Vina norada: ar medika-
mentiem, lietotiem kursa veida,
30s pacientus izarstét nevar, bet
vini vienalga ir jaarsté katru die-
nu. Ar kadu mérki? Lai nepielau-
tu, ka rodas konkrétas slimibas
dekompensacija, ka rezultata pa-
cients atkartoti var nonakt stacio-
nara. Protams, art lai nepielautu
dzivibai bistamas situacijas.

«Ja, es pielauju, ka atseviski
medikamenti var izraisit kadas
blakusparadibas vai alergiskas
reakcijas, bet par to noteikti ir ja-
informé arstéjosais arsts. Pro-
tams, ir vérts iepazities ari ar me-
dikamentam pievienoto instruk-
ciju, lai zinatu, kadas ir iespéja-
mas blakusparadibas. Tomer pat-
valigi partraukt ta lietoSanu nav
vélams. Tas nozime, ka ir jakon-
sultéjas ar arstu, lai vins pamaini-
tu terapiju, jo minétas slimibas
obligati ir jakontrolé,» uzsver Ka-
rina Vernere. Vina piebilst, ka ars-
tésanas merkis ir mazinat hospi-
talizacijas biezumu un akutu dzi-
vibai bistamu situaciju rasanos.

Endoprotezésanas
operacijas

Gimenes arste akcenté: otra
liela slimibu grupa, kur medika-
mentu lietosana ir butiska, ir tas,
kas saistitas ar traumatologiju un
kirurgiskam manipulacijam.
«Skaidrs, ka cilveki klust vecaki,
un noteikti lielai grupai konkreta
vecuma ir nepiecieSamas en-
doprotezésanas operacijas - vai
guzam, vai celgaliem. Péc $adam
operacijam kadu laika periodu ir
jalieto zales, kas domatas trombu
novérsanai. Un ari 3o medika-
mentu lietoSanas patvaliga sama-
zinasana vai ierobezo3ana nebu-
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tu vélama,» stasta gimenes arste.
Vina izskaidro: medikamentu ne-
lietosana palielina trombu veido-
Sanas risku, un tas var radit dzi-
vibai bistamu situaciju. «Ja trom-
bs izveidosies galvas smadzenu
asinsvada, cilvéeku piemeklés
trombotiskas izcelsmes insults.
Attiecigi, ja tas izveidosies plausu
artérijas stumbra, ta bus attiecigi
plausu artérijas trombembolija.
Tas ir akutas lietas, kas var beig-
ties art letali. Tapéc Sados gadiju-
mos nekadas patvaligas ricibas
nav pielaujamas. Protams, ja, lie-
tojot 30s medikamentus, rodas
kadas nevélamas blakusparadi-
bas, ir jaruna ar dakteri, kurs ie-
teiks ko citu, bet - nekada zina
nevar palikt bez medikamenta.»

Pret iekaisumu,
pret sapém

Nakama pacientu grupa, ku-
riem butu ieteicams nemt véra
arsta noradijumus medikamentu
lietosana, ir cilveki, kuri cies no
artrita, artrozém, ar mugurkaulu
saistitam patologijam. Tie ir pre-
tiekaisuma un pretsapju medika-
mentf, kas kursa veida jalieto pie-
cas dienas vai nedélu, vai divas,
vai ménesi - ar mérki noverst
sapes, funkcionalus kustibu trau-
céjumus un atgriezt kustibu bri-
vibu. «[zvértéjot pacienta stavok-
li, dakteris iesaka, cik ilgi konkre-
tie medikamenti jalieto, un sajos
ieteikumos der ieklausities,» uz-
skata gimenes arste, noradot, ka,
patvaligi partraucot pretsapju un
pretiekaisuma medikamentu lie-
tosanu, cilvéks biezak sastopas
ar recidiviem. Tiesa gan, pirms
nozimeét $ada tipa medikamentus,
butiski saprast, vai pacientam
viss ir kartiba ar aknam un nie-
rém, ka art o medikamentu ie-
spé&jamo drosibu sirds asinsvadu
sistéemai. Tapéc to lietosanu ve-
lams papildinat ar rehabilitaciju,
kas laus samazinat pretiekaisu-

ma un pretsapju medikamentu
lieto3anas ilgumu.

Saaukstésanas slimibas

Runajot par saaukstésanos, Ka-
rina Vernere izdala divas grupas.
Viena gadijuma saaukstéSanas
slimibas vai pariet pasas no sevis,
vai arstésana ir simptomatiska.
Tas nozimé, Ka tiek ieteikti medi-
kamenti, kas atvieglo simptomus.
Protams, tiklidz simptomi ir mazi-
najusies un passajuta ir uzlaboju-
sies, 50 terapiju var partraukt jeb-
kura bridi. Otra gadijuma - ja sa-
aukstésanas slimiba ir komplicé-
jusies un jau nepiecieSama anti-
bakteriala terapija [antibiotikas] -
tad, protams, arsta izrakstitie me-
dikamenti kursa veida ir jaizlieto.
«Pat ja passajuta uzlabojas jau péc
paris dienam, antibiotiku lietosa-
nu nedrikst partraukt, jo tadéjadi
cilveks apzinati vairo rezistenci.
Respektivi, var pienakt tads bridis,
ka situacija, kad Sis medikaments
bus vitali nepieciesams, cilvekam
pret to vairs nebus jutiguma. Ta-
Pec, ja uzsakat lietot antibiotikas,
tad lietojiet tas tiesi ta, ka ir izraks-
tijis dakteris,» iesaka gimenes ar-
ste. Protams, vina absoluti nedp-
ma, ka katra saaukstésanas jau jo
pirmas dienas jasak arstét ar anti-
biotikam. Noteikti né. Bet, ja tas ir
nepieciesamas, tas obligati jaizlie-
to kursa veida.

Medikamentu J

mijiedarbiba

Ir cilveki, kuri lieto vairakus
medikamentus, jo viniem ir vaira-
kas vienlaikus noritosas slimibas.
Sados gadijumos ir svariga 50 me-
dikamentu mijiedarbiba. «Gimenes
arsts jau zina sava pacienta diag-
nozes un orientésies medikamen-
tu mijiedarbiba, bet, ja pacients no-
nak uz konsultaciju pie citas noza-
res specialista, vins var ieteikt tikai
konkrétajai diagnozei nepiecieSa-
mo terapiju. Tapéc mans ietei-
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ARSTA UN PACIENTA

attiecibas galvenais starakmens
ir komunikacija -

|oti daudzas problémas
var atrisinat vienkarsi
parunajoties. Protams,
tam ir vajadzigs laiks,
un, ja abas puses
30 laiku atrod,
rezultats neizpaliek

kums pacientiem ir pastastit spe-
cialistam ari par citam slimibam
unmedikamentiem, kas tiek lietoti,
lai dakteris varétu ieteikt konkreé-
tajai situacijai draudzigus medika-
mentus - tadus, ko var lietot vien-
laicigi, bez negativas mijiedarbi-
bas,» stasta Karina Vernere. Otrs
variants: ar specialista ieteiku-
miem doties pie gimenes arsta,
kurs, izvértéjot visas blakus diag-
nozes, ieteiks vispiemérotako te-
rapiju. «Man jau gan pirmais vari-
ants patiktu labak - lai art citas
nozares specialists zinatu par to,
ka pacients slimo ne tikai ar vina
noteikto konkréto slimibu, un tad
attiecigi izrakstitu tos medikamen-
tus, kas iederésies kopiga zaju sa-
raksta,» piebilst gimenes arste.

Antidepresanti

«Vel viena butiska pacientu
grupa ir tie, kuri lieto tadus speci-
fiskus medikamentus ka antidep-
resanti. To lietoSanu nu nepavi-
sam nevajadzétu atmest pasiem
uz savu galvu,» uzskata gimenes
arste, noradot, ka tas var ievéro-
jami pasliktinat pacienta veseli-
bu. «Ja nepatik medikaments, ja
nepatik blakusparadibas, labak
kontaktéjieties ar daktert, visu iz-
runajiet, pamainiet terapiju, lai
patvaligas medikamentu atcel3a-
nas gadijuma nedabutu vél slikta-
ku passajutu, neka ta bija pirms
S0 zalu lietosanas.»
Vecaki ir atbildigi

Tikpat butiska pacientu grupa
ir bérni - jo vini pasi neizlemj par
medikamentu lietoSanu vai nelie-
tosanu. Saja gadijuma viss ir atka-
Tigs no vecakiem, un tas nozime,
ka tieSi mammai un tétim par to
ari ir jauznemas atbildiba. «Dau-
dziem tiesi berniba attistas kadas
alergiskas reakcijas, kadas ar ve-
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selibu saistitas ipatnibas, kas at-
staj iespaidu uz to, kadus medika-
mentus bérns var un kadus nevar
lietot. Un art $aja situacija veca-
kiem ir jaseko lidzi un neskaidribu
gadijuma jakontaktéjas ar arstu.»

Par atklatu komunikaciju
Karinas Verneres gimenes
arsta praksé ir bijusi gadijumi,
kad pacients atnak un sudzas:
«Dakter, man nepaliek labak..»
Bet vins noklusé, ka nav lietojis
vinam izrakstitas zales: «Es ap-
skatu pacientu, izpétu izmekléju-
mu rezultatus un nesaprotu, ka-
péc manis ieteikta terapija nav
palidzéjusi. Protams, galva uzreiz
ir simt un viena sarezgita diagno-
2e, ka ir jamaina terapija... Bet pa-
tiesiba pacients vienkarsi uz sa-
vu galvu ir partraucis ieprieks
ieteikto terapiju. Tapéc es esmu
par atklatu komunikaciju» uz-
sver gimenes arste, piebilstot, ka
pacientam butu pienakums infor-
mét arstu, ka vins neievéro visas
rekomendacijas. Jo tad vismaz
arstam bus skaidrs, ka vins ne-
kludas, un nebus lieki jamekle
neesosas sarezgitas diagnozes.
Karina Vernere uzskata: ja dak-
teris izskaidro pacientam, kapéc
konkrétas zales ir jalieto, un ja pa-
cients ir disciplinéts un to ievéro,
rezultats neizpaliek. Un visi ir prie-
cigi. Un tad ari ticiba dakterim
Klast arvien lielaka. Bet, ja ir sav-
starpéja nesaprasanas vai komu-
nikacijas trukums, var but situaci-
ja, ka pacients, izejot no arsta kabi-
neta ar medikamentu receptém
rokas, lidz aptiekai nemaz neaizies.

Ne burkani, ne kartupeli

Pacientiem, kuriem ir hronis-
kas slimibas, bez pamata terapi-
jas, kas ir vitali nepiecieSsama,
nereti tiek ieteikta ari paligterapi-
ja, ko lieto kursa veida. Tad, lak,
partraukt var tikai paligterapiju,
pamata terapiju partraukt ne-
drikst. Bet daktere novérojusi, ka
biezi vien pacienti, stavot pie ap-
tiekas letes, pasi izvélas, ko 30-
dien pirks un ko - nepirks. «Medi-
kamenti nav ne burkani, ne kar-
tupeli, ko var izvéléties ést vai
neeést. Ja, es pielauju variantu, ka
kadam varbut nepietiek lidzeklu
visiem izrakstitajiem medika-
mentiem, bet - tas var atlikt tikai
paligterapiju. Katra zina nevaja-
dzétu but tadai situacijai, ka pa-
cients pats revide receptes un iz-
vélas, ko lietot un ko ne. Jo, ja ir
finanSu grutibas, ir jaruna ar ar-
stu, kur$, iespéjams, var ieteikt
lidzvértigus, bet 1étakus konkreé-
tas grupas medikamentus.»

Musdienas pacientu no cela
novirza ari interneta forumi un
sabiedribas teiktais, tapat ari radi,
draugi, kolégi, kaimini. Ari vini
kadreiz iejaucas, lai noteiktu diag-
nozi. Beigas sanak, ka arstésanas
procesa iesaistiti ir ne tikai dakte-
ris un pacients, bet ari vesela
virkne citu cilvéku ar saviem pa-
domiem un idejam. Bet kurs fina-
la bus atbildigs par rezultatu? Pro-
tams, ne jau tie, kuri ir sniegusi
$Sos papildu padomus. B
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tendencu méritajs, kas tiek veidots reizi gada. Sis pétijums

sadarbiba ar tirgus un sabiedriskas domas
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centru SKDS veikts $3 gada aprili, aptaujdjot 1003 Latvijas iedzivotajus vecuma no 18 lidz 74 gadiem



