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Vértibas balstita
veselibas aprlpe — sakam ar

KARDIOLOGIJU

Teksts: Eduards Ritums e llustracija: Maija Liduma

Visaptverosas izmainas veselibas aprapes sistema var bt strespil-
nas. Kas notiks, ja saksim braukt ar o jauno divriteni un nokriti-
sim? Tomer realitaté vértibas balstita veselibas apripe nav nekas
gluzi citads, jo at3kiriba ir tikai skatijuma uz pacienta aprapi un
fokusu uz datiem par svarigako - rezultatiem. Divritenis nebus
jaizgudro - tas mums jau ir pieejams, tik jabrauc pareiza virziena.

Daiga Behmane,
Latvijas Veselibas

ekonomikas asociacijas
vaditaja

«Saksim ar $auraku
meérogu, lai izveidotu
pieredzi, ko izmantot,
parejot uz VBVA visa
veselibas apripes
sistéma.»

KAS IR VERTIBAS BALSTITA
VESELIBAS APRUPE?
Vertibas balstita veselibas apriipe

(VBVA) nozimé, ka pacients ir vese-

libas apripes sistémas centra un tas
mérkis ir sasniegt vinam nozimigos

rezultatus. Tie ir gan kliniskais

iznakums, gan rezultati, kas patla-
ban Latvija isti netiek mériti — ka
pacients jltas ar savu slimibu, kas

vinam ir svarigi, un citi pieredzes pa-
rametri. Citiem vardiem sakot, VBVA
nozimé mérit un analizét arstéSanas

rezultatu, kas ir atskirigi no pasreizé-
jas sistémas, kur orient&jamies péc
kvantitativiem raditajiem - piemé-
ram, pacients nonaks slimnica, pa-
cients tiek izrakstits no slimnicas. Ta
VBVA isuma skaidro Daiga Behmane.

«Satraucosi ir nesen publicétie dati
par to, cik ilgi Latvija cilvéks dzivo
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veseligu mazu,» stasta kardiologs
Andris Skride. «Saskana ar Siem da-
tiem esam pédéjie Eiropas Savieniba,
par 20 gadiem atpaliekot no Zviedri-
jas. Tas norada uz nepareizi realizéto
veselibas profilakses un arT apmaksas
politiku jau kops$ neatkaribas atgisa-
nas.» 2020. gada veseligi nodzivoto
gadu skaits dzimsanas bridi ES bija
64,5 gadi sievietém un 63,5 gadi
virieSiem. Diemzél, péc «Eurostat»
datiem, Latvijas iedzivotaji var sagai-
dit krietni isaku veseligi nodzivoto
gadu periodu. Latvija ir statistikas
pasa apaksa, salidzinot ar ES valstim,
ar veseligi nodzivotiem 54,3 gadiem
sievietém un 52,6 gadiem viriesiem,
kas par veselu desmitgadi atpaliek no
ES vidé&ja un aptuveni divas desmitga-
des - no vadosas valsts Zviedrijas.
A.Skride secina: «leviesot VBVA

politiku, ir iespéjams palielinat gan

prognozéjamo miiZa ilgumu un
vissvarigak - palielinat tiesi veseligi
nodzivotos dzives un darba gadus. Ari
ekonomiskos aspektus skatot, valstij
ir neizdevigi, ja cilvékam ir jaslimo

jau no 50 gadiem - vél darbspéjiga
vecuma. Medicinas budzZets netiks
téréts nevieta.»

Potenciali VBVA var atrisinat daza-
das problémas, uzskata gimenes arsts
Ainis Dzalbs: «Neatbildéts jautajums,
par kuru pastavigi stridas gan arsti,

gan politiki - par veselibas apripes
sistémas kvalitati, uzraudzibu un

mérkiem. Patlaban Latvija kvalitates

konteksta runajam par primaro vese-

libas apriipi, un pagaidam vienigais
redzéjums ir bijis vérsts uz kvantitati.
Pieméram, ja gimenes arsta praksé
ir daudzi pacienti ar hipertensiju, tad
labs arsts ir tas, kurs péc iespéjas
vairakiem noteicis zemu holesterina

limeni. Kas rezultata mainas? BieZi
vien - nekas. Jasaprot, kadam noli-
kam to vispar nosakam un ko ar to
gribam panakt. Un vissvarigak - kada
seko riciba? Vai dzivesveida maina,
medikamentoza terapija, noteikti
izmekléjumi un uzraudziba?»



Savukart no pacienta perspektivas
veseliba ir vértiba pati par sevi, un
veselibas pieejamiba ir ari btiska
cilvéktiesibu dala. Inese Maurina,
biedribas «ParSirdi.lv» vaditaja,
ne tikai pati jau ilgi ir paciente, bet
vairak neka 10 gadus ir stradajusi ar
dazadiem sirds un asinsvadu slimibu
pacientiem: «Pacientam svariga ir
sava dziviba un veseliba. Ar veselibu
censamies péc iespéjas vairak saprast
ne tikai slimibas un cie$anu neesami-
bu, bet ari labsajatu. No valsts puses
sis projekts ir vérsts, lai uzlabotu
veselibas aprapi kardiologijas pa-
cientiem, un tadé] svarigs aspekts -
vértibai ir jabit cilvékam, un paréjais
ir veids, ka to sasniegt, izmantojot
zinatné un aprékinos balstitus meha-
nismus, skaidrojot ricibu, mérkus un
ieguvumus.»

KARDIOLOGIJA UN
NAKAMIE SOLI

«Eiropa naves iemesls numur viens
ir sirds un asinsvadu slimibas, un
tapéc batiski ir VBVA ievieSanu sakt
ar kardiologiju,» uzskata A.Skride.
Latvija mirstiba no sirds un asinsvadu
slimibam ir viena no lielakajam Eiropa
un OECD valstis. levieSot veselibas
aprupes pieeju, kur pakalpojuma
apmaksa tiek veikta par kvalitati, nevis
kvantitati (un tiek domats ari par profi-
laksi), 3o statistiku ir iesp&jams mainit.

No gimenes arsta skatijuma piekrit
A.Dzalbs - kardiologija ir labs izejas
punkts, kur sakt un iegat VBVA ievie-
Sanas pieredzi: «Pacientu mirstiba ir
augsta, gribam panakt labaku rezulta-
tu, un saprotams, ka tas bieZi saistits
ar profilaktiskas medicinas iesp&jam.
Més gribam redzét — sasniedzam vai
nesasniedzam rezultatus. Savukart
patlaban realitate ir - katru gadu
pie gimenes arsta janomeéra zema
blivuma holesterins. Nenemot véra
nedz limeni, nedz ko citu - galvenais
ir fakts, ka mérfjums noticis.»

A.Skride ari uzsver - lai gan kardio-
logija ir labi piemérota VBVA, ta nav
vieniga, un vajag péc iespéjas atrak
sakt un turpinat: «Noteikti 5T sistéma
jaievies ar onkologija. Jau patlaban

tiek veidots kliniskais onkologijas
registrs, un ta bus dala no vértibas
balstitas veselibas apripes dalas. Sis
biis |oti svarigi ari retajas slimibas, ar
laiku - visas citas specialitatés.»

Kardiologija tieSam nav vieniga
specialitate Latvija, kas jau patlaban
sak 8§adu paradigmas mainas procesu,
uzsver D.Behmane. lemesls, kadél
kardiologiju verts izcelt, ir, ka taja ir
iespéjami labi uzlabojumi pacientiem,
un tie nereti ir redzami jau pusgada
vai gada laik3, ja pacients sanem
atbilstosu arstésanu. Pacientu grupa
ir plasa, risks ir augsts, un specialistu
starpa pastav milziga pieredze ar
multidisciplinaritati.

VBVA ir lietderiga visas speciali-
tatés, bet katra bis sava specifika.
Pieméram, ja rezultati sagaidami loti
atri - ka tas ir akatu situaciju gadiju-
ma - tie ir janovérté salidzinosi biezi
(nevis ka ar hroniskam slimibam, kur
varbit pietiek to darit reizi gada). Pat-
laban sakas VBVA pilotprojekti spe-
cialitatés, kur ir aktivakie specialisti
un jau ir kadas iestrades. Kaut gan
runajam par kardiologiju, ta nav visa
nozare - kardiologija ir daudz dazadu
slimibu grupu, un katrai no tam vajag
savu celu un indikatorus. «Saksim ar
Sauraku mérogu, lai izveidotu pie-
redzi, ko izmantot, parejot uz VBVA
visa veselibas apriipes sistéma,» saka
D.Behmane.

VBVA PRAKSE

Ka visbiezako pieméru, kur
A.Dzalbs jut vajadzibu péc VBVA,
vin$ min pacientus ar cukura diabétu:
«Ir kvalitates raditajs — noteikts
glikolizétais hemoglobins, un Tpasi
labi, ja tas ir zem 7,5. Vai vienmér tas ir
nepiecieSsams? Pacients ar onkologis-
ko saslimsanu vai seniors péc 80 gadu
vecuma - viniem nevajag $o mérki
sasniegt. Bet, ja tas nav sasniegts,
tad netiek izpildits kvalitates raditajs,
un pacients skietami nav pietiekami
aprupéts. VBVA pieeja nodrosina, ka
5ada veida pakalpojums ir pieejams
primaraja veselibas apriipé. Vajadzi-
bas gadijuma varam izvértét sirds
asinsvadu slimibas risku kvalitativi,
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individualizéti pieiet katra pacienta
gadijumam un noveértét diabéta kom-
pensacijas pakapi. Varam piedavat
citu slimibu skriningu - izvértét pa-
cienta aterosklerozes, neiropatijas, re-
dzes komplikaciju risku. Jeb - ar VBVA
runa ir par iespé&jam, par pakalpojuma
pieejamibu, kad to patie$am vajag.»
Ka tipisku kardiologijas piemé-
ru gimenes arsts izce| pacientu ar
mirdzaritmiju: «Tas gadijuma var bat
paaugstinats trombemboliju risks.
Kadas paslaik ir gimenes arsta iespé-
jas? Esmu ierobeZots it visa — nevaru
izrakstit kompenséjamo medikamen-
tu, un pacients jasita pie kardiologa.
Noslogojam sekundaro apripi, kur
pasaka, ka medikamentu vajag, un
izraksta rekomendaciju. Pacients atkal
nak pie manis, un tikai tad izrakstu
kompenséjamo medikamentu. Ir iziets
vesels aplis nevajadzigu solu, lai izpil-
ditu noteiktus, sistémas paredzétus
uzdevumus. Princip3a pieejai jabat
citai — ja gimenes arsts spéj risinat
problému, tad valstij japaredz, ka So
risinajumu var uzreiz sanemt. Més
koncentréjamies uz to, lai sapratiga
laika, kvalitaté un tuvu dzives vietai
piedavatu pacientam nepiecieSamo,
saskatot iespé&ju — ko var izdarit gime-
nes arsts, nenoslogojot sekundaro ap-
riipi. Ja vins jat, ka nav kompetences
palidzét, jo gadijums ir sareZgits, tad
pacients tiek novirzits pie specialista.»
Par mirdzaritmiju piemetina ari
I.Maurina: «Nediagnosticéta un
nearstéta ta var viegli vest pie insulta.
Ir kliniskie algoritmi, ka pacientus
atpazit un arstét, bet jautajums, vai
tas notiek dzivé, jo diagnostikai jabat
laicigi, nereti nepiecieSami papildu
izmekl&jumi un janozimé pareiza
terapija. Ja Sie soli netiek veikti atri un
precizi, tad ieguvums ir minimals vai
ta nav vispar.»

PACIENTA PERSPEKTIVA

Pacienta vajadzibas nav mainijusas,
stasta |.Maurina - varbtt pamainas
seciba vai problematikas izteiktiba,
bet pamata kardiologijas pacientam
ir svariga attieksme un pieejamiba
(kas péc ParSirdi.lv aptaujam nereti >

Andiris Skride,
kardiologs

«levieSot VBVA, ir
iespéjams palielinat
gan prognozéjamo
muza ilgumu, gan
veseligi nodzivotos
dzives un darba
gadus»

dimenes arsts
«Ar VBVA runa
ir par iespéjam,
par pakalpojuma
pieejamibu, kad to
patie$am vajag.»

]

Inese Maurina,
biedribas «ParSirdi.lv»
vaditaja

«Pacients sagaida
nevis to, ka bija
pie arsta un lietoja
medikamentu,
bet gan konkrétu
rezultatu.»
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ir pirmaja vieta). Ta ir ne tikai fiziska pieeja-
miba, lai cilvéks varétu tikt uz arsta viziti (vai
tieSam vienmér ir jabrauc uz kadu no lielajam
slimnicam), bet arf rindas, kur gada noslégu-
ma ir beigusas kvotas un pat par maksu var

ne vienmeér atrast konsultacijas. Pie daZiem
speciilistiem var sanakt gaidit daudzus méne-
Sus, pat ja izmekl&jums nepieciesams atri, lai
varétu laikus diagnosticét un sakt problemu
arstét. Pieejamiba nozimé ari izmaksas - kur
Latvija Eiropas valstu saraksta ir viens no
lideriem pacienta izmaksu apjoma zina. Ir sva-
riga ar medikamentu pieejamiba, jo sirds un
asinsvadu slimibu pacienti ir hroniski slimnieki
un nereti cilvékiem ir vairakas slimibas, kas
savukart nozimé, ka reizé nepieciesami vairaki
medikamenti, un ir svarigi, lai tie batu iellauti
kompenséjamo zalu saraksta. «Ir sapigi zinat,
ka citas valstis ar tadam pasam indikacijam

un zinamajiem pozitivajiem rezultatiem var
atbilstoSo medikamentu viegli sanemt, bet
Latvija pie ta tikt vél nevar,» piemin I. Maurina.
«Nereti dzirdam no lémuma pienéméjiem, ka
vini labi saprot §i medikamenta ieguvumu, bet
galvenais arguments, pret ko viss atduras, ir
ieklausanas izmaksas.»

Tapéc ir svarigi skatities uz vértibu kopu-
ma - jo parasti medikamentu cena ir daudz
mazaka dala par izmaksam, kas veidojas, ja
pacients nesanem nepiecieSamo atbalstu
un nonak slimnica, klast par invalidu vai
mirst. «Atceros - pirms daZiem gadiem bija
aprékins, ka insults bez netiesajam izmak-
sam valsti gada izmaksa ap 70 000 000 eiro.
Saskana ar pédéjam Sabiedribas veselibas

pamatnostadném Latvija apméram 25% no
visiem kardiologisko slimibu izraisitiem naves

gadijumiem ir iespéjams novérst, gan nodro-
Sinot savlaicigu diagnostiku un atbilstosu
arstésanu, gan profilaktiskos pasakumus, kas
ir viens no svarigakajiem argumentiem, ka ir
nepiecieSama veselibas apripes sistéma, kas

fokuséjas uz rezultatiem,» I.Maurina uzsver.
Pacients sagaida nevis to, ka bija pie arsta

un lietoja medikamentu, bet gan konkrétu
rezultatu - vins atveselojas vai stavoklis stabi-
lizéjas. Gan So rezultatu, gan pacienta pieredzi
ir svarigi mérit un ne tikai to apkopot, bet no
tas gitos secinajumus piemérot veselibas
apripes sistémas uzlabosanai.

SKATOTIES UZ CITU VALSTU PIEREDZI
Daudzas valstis pasaulé censas ieviest
VBVA, jo, ieprieks nosakot sasniedzamos

raditajus, ir iesp&jams arstéSanas procesu pa-
darit izmaksu efektivaku, stasta D.Behmane.
Precizak, jau sakotnéji nosakot diagnostiku,
arstésanu un pacienta celu, rezultatu var
sasniegt vieglak un atrak, kas ir vélams visam
pusém,

Skatoties uz valstim, kur jau pastav
attistita veselibas apripes sistéma, redzams,
ka VBVA ir svariga to dala. Taja pasa laika
daudzas no $im valstim VBVA ieviesana
tiek padarita vieglaka tadél, ka jau pastav
nepieciesamais tehnologiskais limenis.
Pieméram, Skandinavijas valsts, kas ir
slavenas ar pacientu registriem, VBVA ieviest
ir daudz vieglak, jo nepieciesamie rezultati
jau tiek mériti. Savukart Latvija patlaban
pacientu klinisko datu mérijumi un uzskaite
bas viens no galvenajiem parbaudijumiem.
«Gan kvalitates indikatoros, gan veselibas
tehnologiju novértésana varam parpemt me-
todologiju un labakas prakses, bet realitaté
tas ir jadara pasiem, jo mums ir sava unikala
nacionala sistéma, procesi un prakse,» uzsver
D.Behmane. «Svarigi ir tas, ka nakotné Latvija
attistisies e-veseliba. Varam, protams, veidot
lokalas datubazes, bet ir tomér nepiecieSama
nacionala veselibas karte par katru pacientu,
kur visa informacija ir pieejama vienkopus.»

Latvija netiek veikta ari visaptverosa
veselibas tehnologiju novértésana. VBVA ir
loti svarigi, ka tiek izmantotas tehnologijas
ar vislabako efektu, ta viet3, lai maksatu par
jebko vai tam tehnologijam, kas ir mazefek-
tivas, bet |étas. Latvija kas tamlidzigs ir tikai
kompenséjamo medikamentu sarakstam.

IZMAINAS PEC VBVA

«Laba zina ir t3, ka vairuma medicinas
jomu specialisti parejai uz VBVA ir gribosi
gatavi,» uzskata D.Behmane. «Ta ir vinu
darba rezultatu novértésana, kas ari lauj
specialistam pieradit savu profesionalo spéju
un izcilibu. Mums ir daudz lielisku arstu,
bet pasreizéja sistéma isti viniem nepalidz
paradit sava darba rezultatus. Arsti ari
labprat stradatu modernaka un sakartotaka
veselibas apriipes sistéma - jo patlaban
kopéjie iedzivotaju veselibas raditaji Latvija
atpaliek no Eiropas valstu vidé&jiem. Lidzigi ari
VBVA nozimétu veselibas iestazu rezultativos
raditajus, kas Latvija jau pamazam tiek da-
rits — tas pastiprinatu konkurences elementu
starp veselibas apripes sniedzéjiem, ko lidz
$im esam bremzgjusi.»
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«Arstam un visam medicinas personalam
biis vairak jaiesaistas slimibu profilaksé,»
darba kartibu ar VBVA paredz A.Skride. «Bis
vairak jaizvérteé vai attieciga manipulacija,
operacija, analizes vai izmekléjums ir zinat-
niski pieradits un dos pacienta veselibai vis-
labako rezultatu. Bus jaseko lidzi pacientam,
ari izrakstoties no stacionara, ilgstosa laika
posma, komanda kopa ar gimenes arstu.»

Vél viena VBVA prieksrociba, ko izcel
D.Behmane, ir, ka tiek pievérsta lielaka

uzmaniba inovacijam, jo ir stimuls - laba-

ku rezultatu mekléjumos - izvértét jaunas
tehnologijas un pieejas. Ja sistéma balstas
uz kvantitativiem radijumiem, tad vieniga

motivacija ir atkeksét, ka pacients ir sanémis
to, ko sistéma jau piedava. Pat ja arstiem

ir interese lietot inovativus risinajumus,
veselibas apripes sistéma nav elastiga un
nevélas riskét ar ko jaunu. Savukart nereti var
izradities, ka inovacija var nebut dargaka par
pasreizéjo sniegumu, ko ir grati novértét, ja
netiek analizéta tiesi rezultata sasniegsana.

KOPSAVILKUMS

Nobeiguma D. Behmane uzsver, ka VBVA
ievieSana Latvija balstisies uz ieprieks no-
teiktiem un skaidriem pacientu kliniskajiem
celiem, kadi patlaban ir tikai daZas specia-
litatés. Pieméram, Zalais koridors onkolo-
gija. Tai ir jabat rutinai, kuru visi iesaistitie
arsti parzina, un katram ir savs méramais
rezultats. Uzsvars ir ari uz pacienta iesaisti
un pieredzes mérisanu, kas nozimé, ka vins
tiek vairak iesaistits, kas savukart nozimé
augstaku lidzestibu.

Lai gan VBVA konteksta bieZi tiek piemi-
néta primara apripe, A.Dzalbs skaidro - tas
nenozimé, ka gimenes arsts uznemas lielaku
slogu, jo parasti liela dala no §i sloga ir
birokratija, no kuras var tikt vala tiesi ar VBVA
palidzibu: «Man vieglak ir atpazit indikacijas
un kontrindikacijas, un izrakstit pacientam
medikamentu, neka rakstit kaudzi ar nosa-
tijumiem, rekomendacijam, pamatojumiem
un izmekléjumu kopijam, siitot pacientu
talak. Rezultata ari uzlabotos gimenes arstu
prasmes un attistas komandas darbs - jo
var cieSak iesaistit, pieméram, arsta paligu
pacienta aprupé un medikamentu izraksti-
$ana. Runa ir par pakalpojuma pieejamibu
daudz tiraka forma - kur pacients var sanemt
nepiecieSamo aprupi bez 10 birokratiskiem
soliem.» @



