MEDICINA

VARU VAD

T AUTO?

Ministru kabineta noteikumos un Celu satiksmes likuma ir apkopots diagnozu saraksts,
kuru gadijuma sésties pie auto stires nav atlauts.

Sis diagnozes ietver vairakas neirologiska rakstura saslim3anas, ka ari kardiologiskas
slimibas, ORL, acu slimibas, endokrinas saslim3anas.

neirolode,
VCA «Plavnieki»
«Realitate ir tada, ka
medicinisku iemeslu
delir grati kadam
atnemt auto
vadiganas apliecibu
pat uz laiku.»

Katram, kurs vélas parvietoties ar
atru mehanizétu transportlidzekli, -
mopédu, motociklu, vieglo vai smago
automasinu, traktoru, autobusu,
kuteri, motorlaivu (turpmak teksta -
transportlidzekli) -, javeic medici-
niska apskate, kas akcepté veselibas
stavokla atbilstibu transportlidzekla
vadi$anai. Ja toposais transportli-
dzekla vaditajs ir vesels, medicinis-
kais stavoklis nekave ieght tiesibas.
Bet ka tad, ja cilvékam, kuram jau ir
transporta lidzekla vaditaja aplieciba,
péksna slimiba ierobezo piedalisanos
satiksmé, tacu vins to nenem véra
un tomer sézas pie auto stires? Vai
mums, arstiem, ir tiesibas zinot CSDD
par pacienta veselibas stavokli un
[Ggt anulét izieto veselibas parbau-
di, kas ieprieks |ava vadit auto, vai
tomér palauties uz pasa pacienta
godapratu? Ka rikoties gadijuma, ja
pacientam epileptiska rakstura [ékme
ir pirmoreiz, un ka tad, ja pacientam
iespéjama miega apnoja? Realitate
ir tada, ka medicinisku iemeslu dé| ir
griti kadam atnemt auto vadisanas
apliecibu pat uz laiku.
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NEIROLOGA LOMA

Neirologam ir batiska loma
veselibas stavokl|a novértésana
mediciniskas komisijas laika. Trans-
portlidzekla vadisanu ierobezo, un

to var aizliegt pacientiem ar kustibu

funkciju traucéjumiem péc insulta,

encefalita, galvas traumam, ka ari

periféru nervu sistémas bojajumu

(viena nerva, nervu saknisu, nervu

pinuma bojajumu, polineiropati-

jas), tapat neiromuskularu slimibu

(miasténijas, miopatijas) gadiju-

ma. Pie stiires sésties nav lauts, ja
pacientam ir kustibu koordinacijas
un lidzsvara traucéjumi, Parkinsona
slimiba, kognitivi trauc&umi un
agnozija, ka ari, ja pacients stdzas
par reiboni. Izvértéjot kustibu
funkciju traucéjumus, likums gan
pielauj atsevisku slimibu gadijuma
autovaditajam at|aut braukt, ja vins
izmanto paligierices, kas kompensé
funkciju bojajumus. Tas attiecas
tikai uz B kategorijas transportli-
dzekla vadisanu. Citu kategoriju
transportlidzeklus Sie pacienti nevar
vadit.

Autovadis$ana pécinsulta

Periféro nervu bojajumi, izmantojot
paligierices, vieglak padodas korek-
cijai, bet nozimigakas sekas ir galvas
smadzenu asinsrites traucéjumiem
jeb insultam, kas atstaj kadus kustibu
funkciju un cita rakstura nervu sisté-
mas darbibas traucéjumus. Ne vien-
mér var atrast piemérotas paligierices
$ada deficita likvidésanai. Visbiezak
péc insulta rekomendé partraukt
autovadisanu, tau ne vienmér pa-
cients ar to grib samierinaties. Tapéc
ir svarigi saprast, kad un kas jaizvérte
pacientam péc insulta, pirms vinam
atjauno brauksanai derigu medici-
nisko izzinu. Jo ipasi nozimigi tas ir
profesionaliem autovaditajiem, kuri
vada C un D kategorijas transportli-
dzeklus.

Kad butu jaizvérté veselibas
stavoklis pécinsulta?

Ka zinams, visefektivakais reha-
bilitacijas kurss ir agrini péc insulta.
Parasti jau pirmajos seSos ménesos
censas panakt uzlabojumu, tapéc
ari péc pusgada pacients jau var bat



spéjigs vadit transportlidzekli. Dazadas valstis
$aja zina vienotas sistémas nav, pieméram,
ASV mediciniska stavok|a vértésanu péc
insulta veic péc viena gada, Zviedrija - péc
diviem trim ménesiem, Belgija - péc sesiem
ménesiem. Apvienotaja Karalisté ir spéka no-
teikums, ka medicinas darbiniekam uzreiz péc
pacientam notikusa insulta par to jainformé
ari autovaditaju uzraudzibas inspekcija (lidzigi
ka mums CSDD) un jau péc ménesa jaizverte,
vai var atjaunot atlauju vadit transportlidzekli.
Francija ir tikai rekomendacija par 15 dienu
ilgu autovadisanas partraukumu pacientiem
ar neirologiskiem traucgjumiem, kam seko
sistematiska parbaude. Ja pacientam ir smags
vai vid&ji smags insults, tad auto vadisanu
IGdz partraukt vienu ménesi, péc kura seko
pacienta sistematiska multidisciplinara izver-
tésana, lemjot par brauksanas spéjam.

Testesana

Sajas parbaudeés parasti novérté vizualo
(redzes asums, redzes lauks) un sensoro
(dzirde, jusana) funkciju, kustibu diapazonu,
kustibu atrumu, reakcijas atrumu, uzmanibu,
izpildfunkciju un atminu. Tapat novérté insul-
ta atkartosanas risku, sekundaro profilaksi.
Apvienotaja Karalisté testé$anai pat izmanto
specialus transportlidzeklu simulatorus, kas
palidz izvértét §is funkcijas. Ar minétajiem
parametriem simulacijas laika izvérté gan pa-
cienta informacijas iegsanu (vizualo uztveri,
vizualos laukus), gan informacijas apstrades,
gan lémuma pienemsanas atrumu, darbibu,
pacienta uzvedibu uz cela.

Kognitivas funkcijas parbaude
Pacientiem péc insulta |oti svariga ir kog-
nitivas funkcijas parbaude. Kliniski nozimigi
parbaudes lidzekli ir kuba kopijas zimésana,
celazimju atpazi$ana, kompasa lietosana.
Jauzsver, ka Sie testi tomér nesniedz pilnigu
ieskatu par autovaditaja darbibas sp&jam da-
Zadas situacijas un ka dazados uzvedibas as-
pektos var bt pilnigas kontroles trikums par
svarigiem faktiem. ASV izmanto Trail Making
testu (specials tests, kas simulé brauksanu
uz cela), kas Latvija nav pieejams. Uzskata, ka
vislabak pacienta stavokli un spé&jas adekvati
vadit transportlidzekli var izvértét, izmantojot
simulatoru vai veicot praktiskas brauksanas
nodarbibas. Tapat ir diskusija par satiksmes
teorijas apmacibu un o teorijas zinasanu
parbaudi, ka ari dazviet izmanto specifiskus

kognitivas funkcijas raksturojosus uzdevu-
mus, kuros fokuss vérsts uz autovadisanu.

Bojajuma vietas ietekme uz auto
vadisanu

Kada pétijuma rezultati paradija, ka, ja zina
galvas smadzenu bojajuma pusi, var paredzét
pacienta uzvedibu uz cela pécinsulta. Labas

VISBIEZAK PEC
INSULTA

PARTRAUKT
AUTOVADISANU,

PACIENTS ARTO
GRIB

smadzenu puslodes bojajuma gadijuma ir
novérota biezaka brauksanas joslu bez-
mérkiga mainiSana, savukart kreisas puses
deninu daivas bojajumi ietekmé brauksanas
psihomotoro aspektu, emocionalitati. Paura
daivas bojajumi ietekmé stliresrata un pedalu
izmantosanu brauksanas laika, ka ari atruma
izveli brauksanas laika (ieklausanos plisma).
Nav zinams, cik liels ir vaditaju, kuri

ieprieks parcietusi insultu, iespéjamais avariju

risks, tacu, parbaudot pacientus péc insulta,

gandriz 50% nespéja nokartot minétos testus.

Izvérté&jot Sos pacientus, tiem autovaditajiem,
kuriem ieprieks bijusi liela pieredze autovadi-
$ana, novéroti labaki rezultati ari testos.

MEDICINA

Redzes un dzirdes traucéjumi

Dazkart smadzenu asinsrites traucéjumi
rada nevis kustibu, bet gan redzes traucéju-
mus. Diplopija, kuras gadijuma liedz trans-
portlidzekla vadisanu, parasti kombingjas ar
lidzsvara trauc&jumiem, bet var bit kadas
citas nervu sistémas saslimsanas simptoms
(multipla skleroze, miasténija). Citadi ir ar
redzes lauka ierobezojumu. Ja redzes lauks
saglabajas vairak neka 120 gradu, tad nevar
liegt vadit autotransportu. Izvérté ari redzes
asumu gan bez korigéjosam |écam, gan ar
tam, tapat oftalmologiskas saslimsanas prog-
reséSanas tempu.

Ja pacientam izvérté dzirdes trauc&umus,
japarliecinas, ka autovaditajs divu metru
attaluma dzird éukstus. Ja ukstus nedzird, C
un D kategorijas transportlidzekli vadit nav
lauts. B kategorijas transportlidzekla vadisana
pielaujama, ja autovaditajs dzirdes traucgju-
mus spéj kompensét ar redzi vai gnostiskam
funkcijam.

JA AUTOVADITAJS IR
VECAKS PAR 60

Ipasa grupa ir pacienti, kuri ir vecaki par 60
gadiem. Tiesi ap 60 gadu vecumu paradas gan

demences pirmie simptomi, gan Parkinsona

sindromam raksturigas pazimes. Protams,

ne visiem, bet, ta ka tie$i $aja vecuma sak
izpausties $is saslim$anas, tam bltu japievérs
uzmaniba, izvért&jot pacienta mediciniska
stavokla atbilstibu autovadisanas prasi-

bam. Saja publikacija vairak par Parkinsona
pacientiem un autovaditajiem ar kognitiviem
traucgjumiem.

Parkinsonisms

Autovaditaji, kuri sirgst ar parkinsonismu
(gan slimiba, gan sindroms), nepamana, ka
vinu reakcija un kustibas ir paléninajusas,
jo Sis slimibas simptomi attistas leni. Léna
reakcija rada risku ieklat satiksmes negadiju-
ma. Nereti no §is grupas pacientiem dzirdama
sevi aizstavosa argumentacija par pasaprapi
un neatkaribu. Vini uzskata: atnemot tiesibas
vadit automasinu, tiek atnemta neatkariba.
Dazreiz pat tiek salidzinats, ka, braucot ar
auto, cilvéks jutas drosak, stabilak, neka
parvietojoties ar kajam. Sajos gadijumos
batu jaruna ne vien ar pasiem pacientiem,
bet ari ar vinu bérniem, jo tiesi bérni var
parliecinat savus vecakus par citam alternati-
vam. Novérots, ka, atnemot vecam cilvékam
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transporta lidzekla vadisanas apliecibu, vins
jutisies mazvertigs, traucéjoss apkartégjiem,
un depresivais stavoklis noteikti padzilinas ari

vina neirologisko un citu sistému saslimsanas.

Citviet Eiropa ka risinajumu $adiem pacien-
tiem iesaka izmantot taksometra pakalpoju-
mus, salidzinot to izmaksas ar maksajumiem,
kas rodas, uzturot automasinu, iegadajoties
OCTA un KASKO apdrosinasanu, izmantojot
stavvietas, pérkot degvielu.

Dazas valstis $adiem pacientiem, kuri ir
lenigaki, bet ar saglabatu kognitivo funkciju,
atlauj braukt ar automasinu, ja taja atrodas
kads cits, kas sp&j izvértét situaciju uz cela un
novértét visus riskus. Sadi vadit auto at|au;
tikai diena (diennakts gaisaja perioda). Grati-
bas varétu sagadat si pacienta - $ofera - emo-
cionalais stavoklis, lai vina vadisanas spé&ju
kontrole neraditu diskomfortu. No psiholo-
¢giska viedokla, batu labi pirms sésanas pie
stilres parrunat, kuros gadijumos blakusséde-
tajs ierosina kadu ricibu.

Diemzél gados vecaki autobraucéji nereti ir

pasparliecinati par savu brauksanas prasmi,

ricibspéju avarijas situacijas, lai gan ne vien-

mér tas atbilst patiesibai. Ipasi $o jautajumu

ir aktualiz&jusi ASV, kur ir veikti pat vairaki pe-
tijumi ar vecaka gadagajuma autovaditajiem.
Viena no pétijumiem, kuru vadija dakteris
Ross, vecaka gadagajuma autobraucéjiem
piedavaja veikt testu autovadisanas prasmju
izvértésanai. Pétijuma iesaistitie aizpildija
testu par savu maku vadit autotransportu, un
lielaka dala no viniem (85,14%) sevi novértéja
ka labu vai lielisku autovaditaju neatkarigi no
ieprieks piedzivotajam avarijam. Péc $i testa
viniem piedavaja izbraukt ar simulatoru daza-

das situacijas uz cela, kadas vini varétu noklit.

Péc tam vairaki autobraucgji parvértéja savas
autovadisanas iemanas, tacu bija ari tadi, kuri
ignoréja ne visai labos raditajus un uzskatija
sevi par lieliskiem $oferiem.

AUTOVADISANA UN PSIHIATRISKAS
SLIMIBAS

Transportlidzekla vadi$anu ierobezo ari
nespéja atri reagét uz notikumiem. Tapéc
japievérs uzmaniba psihiatrisku slimibu
pacientiem, ka ari pacientiem ar demenci
un agnoziju, jo Siem cilvékiem ir apgritinata
orientacija telpa un priekSmetu, taja skaita
ari celazimju, atpazi$ana. Ipasi par to batu ja-
doma, ja arsta kabineta nonak pacients, kurs$
stidzas par atminas traucéjumiem. Tad tiek

46 ﬂh medicus bonus | maijs | janijs 2019

veikti dazadi kognitivas funkcijas izvértésanas
testi, bet cik gan bieZi pajautajam, ka un ar
kadu transportu pacients nokluvis pie arsta?
Lai izvertétu, vai $ads pacients pats vél var
vadit autotransportu, ir noderigi veikt MOCA
testu, tapat var lagt uzzimét pulksteni vai
izskaidrot kadas celazimes nozimi (atrodamas
interneta).

LATVIJAS
LIKUMOS IR

CITADI APJUKAM,

ESAM ATBILDIG!

CITIEM
SABIEDRIBAS

Jadoma ari par to, cik daudz misu pacientu
radinieki ir gatavi uznemties So cilvéku uzrau-
dzibu un nodrosinat vinu neatkaribu.

KAD VAINOJAMAS KRAMPJU
LEKMES

Neirologiska slimiba var izpausties ar
krampju lekmém. lespé&jams, masu reakcija
bitu visai piesardziga, ja mums liktu sésties
automasina, ko vada pacients, kuram ir

epilepsija vai nesen bijusi krampju lekme. Ka
liecina literatdras avoti, apméram 60% epi-
lepsijas pacientu vada automasinu. Uzskata,
ka Siem pacientiem ir palielinats risks izraisit
satiksmes negadijumus. Bet tikai 0,15% no
visiem smagajiem satiksmes negadijumiem
bijusi saistiti ar epilepsiju. Daudz biezak (30
reizuf) neka epilepsijas lekmes dé| satiksmes
negadijumus izraisa autovaditaji alkohola
ietekme.

KADIIEROBEZOJUMI NOTEIKTI
EIROPA

Ka Eiropas Savienibas direktivas noteikts
rikoties, ja pie arsta vérsas pacients, kuram
pirmo reizi miZa bijusi krampju [ekme bez
skaidra iemesla, kur$ nesanem medikamen-
tozu terapiju? lepriekséja Eiropas Komisijas
direktiva (Council Directive 91/439/EEC)
noteica: ja pacientam ir bijusi neprovocéta
pirmreizéja [ékme, batu jaliedz vinam vadit
automasinu turpmakos sesus ménesus, $aja
laika veicot papildu izmeklésanu stavokla
izvertésanai. Ja $aja laika ir veikti nepiecie-
$amie papildu izmekl&jumi un tie neliedz
vadit automasinu, var atjaunot autovadi-
$anas tiesibas (medicinisko kartiti, kas |auj
vadit auto). 2006. gada & direktiva (Eiropas
Parlamenta un Padomes Direktiva 2006/126/
EK) tika aktualizéta un pienemts, ka ierobezo-
josais laiks ir divi gadi. Tacu kops 2009. gada
noteikumi (Commission Directive 2009/112/
EQ) ir stingraki, un ierobezojums ir pieci gadi.
Turklat uzskata, ka cilvékam epilepsija ir tad,
javinam ir bijusas divas vai vairakas epilepsi-
jas lekmes isaka laika posma neka pieci gadi.
Provocéta epileptiska 1ekme ir identificgjama
lekme, kurai ir atpazistams to izraisosais fak-
tors, ko var novérst. Provocétas |ekmes Saja
likuma neietver. Eiropas Savienibas tiesibu

akti nosaka minimalos standartus, tatad katra

dalibvalsti var but savi noteikumi, kas nedrikst

bat pielaidigaki, neka noteikts direktivas, tacu

var biit stingraki.
Eiropas Komisijas direktivas ir stingras ari

attieciba uz kardiologiskam saslim$anam
(stenokardija, arteriala hipertensija, sirds
ritma traucé&jumi), jo tas var bt iemesls
péksnai bezsamanai, vadot transportli-
dzekli. lesp&ja vadit auto var tikt ierobezota
ari diabéta pacientiem, tapat pédéja laika
Eiropa lielaka uzmaniba pievérsta autovadi-
$anai miega apnojas un miega traucéumu
gadijuma.



PACIENTS NEPIEKRIT. KA RIKOTIES?

Ja jaierobeZo pacientu autovadisanas
tiesibas, bieZi vien varam nonakt diskusija ar
pacientu, Tpasi, ja vins negrib piekrist arsta
rekomendacijam. Sadas reizés rodas jauta-
jums, ka arstam rikoties, jo jaievéro Fizisko
personu datu apstrades likums, ta¢u esam
arf atbildigi par sabiedribas veselibu un masu
pacients var potenciali apdraudét kadu citu.
Ka risinat So situaciju?

Arstniecibas likums nosaka, ka arstam ir

tiesibas dazadam likumdos$anas un uzrau-

gosajam instancém zinot par pacientu, kurs

apdraud sabiedribas veselibu, tacu neviena no

tam mums nedod iespéju ierobeZot pacienta

autovadisanu. Diemzé| starp §im uzraugosa-
jam institdcijam nav minéta CSDD, kas var
anulét autovaditaja apliecibu. Més varam tikai
stradat ar pacientu, noradot vinam uz konkré-
tiem Pacientu tiesibu likuma punktiem.

Informéta piekrisana
Pacientu tiesibu likuma, kas atsaucas ari
uz Arstniecibas likumu, 1. panta apak$punk-

ta minéta informéta piekriSana — pacienta
piekri$ana arstniecibai, ko vins dod mutvar-
dos, rakstveida vai ar tadam darbibam, kas
neparprotami apliecina piekrisanu, turklat
dod to brivi, pamatojoties uz arstniecibas
personas savlaicigi sniegto informaciju par
arstniecibas mérki, risku, sekam un izmanto-
jamam metodém. Ar $o mums iriespéja no
pacienta rakstveida pieprasit apnemsanos, ka
transportlidzeklis netiks vadits, lidz to atkal
atlaus veselibas stavoklis.

Pacienta pienakumi un atbildiba

Ja pacients atsakas so apliecinajumu dot,
tad saskana ar likumdos$anu arsts varétu
ari informét CSDD, atsaucoties uz Pacientu
tiesibu likuma 5. panta (tiesibas uz arstnie-
cibu) 8. punktu, kura nobeiguma ir rakstits:
«Arstniecibas iestade nekavéjoties informé
kompetentas iestades, ja pacients sava
veselibas stavokla d&| apdraud citu personu
drosibu vai veselibu.» Ar pacients ir atbildigs
par savu veselibu un ricibu, ja ta var apdrau-
dét citu sabiedribas parstavi, un uz to norada
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iepriek$minéta likuma 15. pants par pacienta
pienakumiem: «Ja pacienta veselibas stavoklis
to pielauj, vinam ir pienakums aktivi iesaisti-
ties arstnieciba un savu iesp&ju un zinasanu
robezas sniegt arstéjosam arstam informaciju
par savam slimibam, kas var apdraudét citu
personu dzivibu vai veselibu.»

Likums ir jasakarto

Latvijas likumos ir aspekti, ko nepiecie-
sams sakartot, citadi més biezi apjiukam, ka
pareizak rikoties, jo esam atbildigi par savu
pacientu un citiem sabiedribas parstavjiem.
Par laimi, daudz mazak ir tadu satiksmes
negadijumu, kur izraisitaja veselibas stavoklis
liegtu transportlidzekla vadisanu, daudz bie-
zak negadijumus izraisa atruma parsniedzgji
un/vai autovaditaji, kuri atrodas apreibinosu
vielu ietekmé. Varam cerét, ka ar laiku auto-
vaditaji klas apzinigaki, kritiskaki pret sevi un
atbildigaki gan pret sevi, gan saviem tuvaka-
jiem un sabiedribu kopuma. @

Veres redakcija vai pie raksta autores.




